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早期肢体功能训练在脑梗死护理中的效果分析 

张金华 

山西省晋中市第二人民医院  山西晋中 

【摘要】目的 探究脑梗死病人实施早期肢体功能训练的效果。方法 文章研究人员选取时间 2020 年 1
2 月到 2022 年 4 月，选自科室神经内科，共选取研究患者 60 人，随机分成研究组（肢体康复训练）、对照

组（常规脑梗死护理），每组研究患者 30 人，比对组间护理效率、Barthel 量表、NIHSS 量表得分。结果 
研究组护理显效人数（15 例）和总有效率（93.33%）明显超过对照组（P＜0.05）；研究组 Barthel 量表分

数更高、NIHSS 量表分数更低，P＜0.05。结论 脑梗死病人住院治疗期间需要实施早期肢体康复训练，对

提升病人患侧肢体运动和神经功能具有明显作用，干预后病人自理能力也明显提升。 
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【Abstract】Objective To explore the effect of early limb function training on patients with cerebral infarc- 
tion. Methods: the researchers selected 60 patients from the Department of Neurology from december2020 to April 
2022. They were randomly divided into the study group (limb rehabilitation training) and the control group (routine 
cerebral infarction Nursing). There were 30 patients in each group. The scores of nursing efficiency, Barthel scale 
and NIHSS scale were compared. Results: the number of patients with significant nursing effect (15 cases) and the 
total effective rate (93.33%) in the study group were significantly higher than those in the control group (P<0.05); 
The score of Barthel scale was higher and that of NIHSS scale was lower in the study group (P<0.05). Conclusion: 
early limb rehabilitation training is necessary for patients with cerebral infarction during hospitalization, which has 
a significant effect on improving the motor and neural function of the affected limb, and the self-care ability of 
patients is also significantly improved after the intervention. 
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脑梗死是指局部脑组织软化或缺血性坏死，早

期进行溶栓治疗患者预后较好，治疗期间结合有效

的肢体功能训练尤为重要，可以帮助患者改善患侧

肢体运动和神经功能，缓解神经缺损症状[1-2]。文章

选取院内神经科病人作为此次研究对象，探究脑梗

死病人实施早期肢体功能训练的效果，报道如下。 
1 资料和方法 
1.1 一般资料 
文章研究人员选取时间 2020 年 12 月到 2022 年

4 月，选自科室神经内科，共选取研究患者 60 人，

随机分成研究组、对照组，每组研究患者 30 人，对

照组：年龄 58-72 平均值（岁）：（63.14±5.24），

持续发作时间 8-22 平均值（h）：（14.21±1.38），

性别比例：（男/女）：16/14；研究组：年龄 56-71
平均值（岁）（63.23±4.31），持续发作时间 8-23
平均值（h）：（15.01±1.12），性别比例：（男/
女）：17/13，对比两组资料可得 P＞0.05。 

1.2 方法 
对照组：给予常规脑梗死护理，入院后，立即

协助医师进行各项急诊抢救操作，密切关注患者体

征变化，后续病情平稳后，遵照医嘱结合患者意识

和功能状况进行用药、心理和生活指导。 
研究组：上组基础上应用肢体康复训练，具体

如下： 
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（1）体位护理：患者卧床治疗期间加强体位护

理，定时翻身按摩，避免骶尾部长期受压出现压疮，

排便后及时清洁，擦拭爽身粉，确保身体的干爽性，

提高治疗舒适度；结合中医学手法对长期受压位置

进行推拿按摩，促进局部血液循环，预防静脉血栓。 
（2）肢体功能训练：观察患者病情平稳后，指

导患者在床上进行早期运动，活动肘、腕和髋关节，

做舒张、屈伸动作，每天活动 2 次，1 次活动 3-6
分钟，循序渐进增加活动量和活动时间，结合患者

临床检查指标适当调整训练方式，尽早鼓励患者下

床活动。 
（3）行走训练：前期鼓励患者在床旁进行简单

的站立，再逐渐过渡到走步运动，训练期间由护理

人员负责全程指导，确保患者的训练安全。 
（4）自理能力训练：此时一般为住院后期，患

者各项实验室指标转好，意识状态恢复，指导患者

进行自理行为锻炼，锻炼内容包括洗漱和穿衣，由

健侧肢体带动患侧肢体，提高肢体的灵活度。 
（5）出院指导：出院时结合患者情况进行针对

性健康指导，为患者制定院外肢体训练计划，定期

电话随访，了解患者肢体功能改善情况，告知患者

下次复查时间。 
1.3 观察指标 
（1）判定 2 组疗效：显效：护理后病人生活基

本可以自理，患侧肢体功能恢复明显；有效：护理

后病人肢体功能有所改善；无效：护理后病人肢体

功能未改善，甚至有加重趋势。 
（2）分别使用 Barthel（得分越高越好）、NIHSS

（得分越低越好）量表对 2 组患者自理能力和神经

功能缺损程度进行评定。 
1.4 统计学分析 
使用 SPSS23.0 软件进行统计学处理，采用卡方

检验和 T 检验，若两组数据之间 p 值小于 0.05，则

代表 2 组患者在以上方面，具有统计学意义。 
2 结果 
2.1 对比 2 组疗效 
研究组护理显效人数和总有效率明显超过对照

组（P＜0.05），见下表。 
2.2 对比 2 组 Barthel、NIHSS 分数 
研究组 Barthel 量表分数更高、NIHSS 量表分数

更低，P＜0.05，见下表。 

表 1  2 组疗效对比（n，%） 

组别 显效 有效 无效 总有效率 

研究组（n=30） 15（50.00） 13（43.33） 2（6.67） 28（93.33） 

对照组（n=30） 10（33.33） 12（40.00） 8（26.67） 22（73.33） 

χ2 - - - 4.3200 

p - - - 0.0377 

表 2  2 组 Barthel、NIHSS 分数对比（ sx ± ，分） 

组别 
NIHSS 评分 Barthel 指数 

护理前 护理后 护理前 护理后 

研究组（n=30） 25.35±5.44 11.52±4.19 22.34±1.28 45.51±3.20 

对照组（n=30） 26.26±5.48 20.36±4.21 22.17±1.25 37.54±3.36 

t 0.6455 8.1517 0.5204 9.4081 

p 0.5212 0.0000 0.6047 0.0000 

 
3 讨论 
脑梗死患者脑组织严重受损，神经和运动功能

受限，一旦发生栓塞将危及患者生命，临床治疗风

险较大[3]。近些年脑梗死发病率呈明显上升趋势，

成为威胁老年人群死亡的主要原因[4]。临床研究显

示早期实施肢体康复训练可以有效改善患者肢体功

能，提升预后生存质量，降低疾病致残率；此外，

早期肢体功能训练还可以有效预防脑组织继发障

碍，改善患者神经缺损状况[5]。临床实践证明，最

佳功能训练时间为发病后一个月，此时进行康复训
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练，预后患者肢体功能恢复率高。文章研究组患者

在发病后早期实施肢体功能训练，对患者进行床上

被动训练、主动坐位训练、自理行为和步行训练[6]。

结果显示，研究组护理显效人数和总有效率明显超

过对照组（P＜0.05）；研究组 Barthel 量表分数更

高、NIHSS 量表分数更低，P＜0.05。 
综上所述，脑梗死病人住院治疗期间需要实施

早期肢体康复训练，对提升病人患侧肢体运动和神

经功能具有明显作用，干预后病人自理能力也明显

提升。 
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