
 
健康快车 2021 第 2 卷第 6 期  

 12 

在脑梗塞患者护理中实施规范化护理的有效性及对
满意度的改善评价 

陈  凤 

（六安市中医院  脑病二科） 

摘要：目的：观察在脑梗塞患者护理中实施规范化护理的有效性及对满意度的改善效果。方法：选择 2020 年 04 月~2021 年 04 月我院收治
的 86 例脑梗塞患者作为探查对象，根据随机数字表法，将患者分为常规护理组（常规组）和规范化护理组（规范组），2 组各 43 例，对比分
析两组患者临床有效性及满意度。结果：规范组患者临床治疗有效性同比于常规组，明显更高（P<0.05）；规范组患者护理质量满意度同比于
常规组，明显更高（P<0.05）。结论：在脑梗塞患者护理中实施规范化护理，能够有效提高患者临床治疗有效性及满意度。 
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脑梗塞是临床上最常见的脑血管疾病，是丘脑供血障碍引起的局

部脑细胞缺血、缺氧、软化、坏死，主要表现为偏瘫、失语、运动障
碍等脑神经功能缺损症状，具有较高的致残率及死亡率，威胁患者的
健康及生命安全。随着现代医学的进步，脑梗塞患者临床生存率虽然
明显升高，但致残率仍高居不下，除采取积极的治疗措施外，做好患
者护理干预工作，对病情的控制及预后的改善具有非常重要的意义
[1]，此次研究我院着重对在脑梗塞患者护理中实施规范化护理的有效
性及对满意度的改善效果展开观察，总结如下： 

1.资料和方法 
1.1 临床资料 
选择 2020 年 04 月~2021 年 04 月我院收治的 86 例脑梗塞患者作

为探查对象，根据随机数字表法，将患者分为常规护理组（常规组）
和规范化护理组（规范组），2 组各 43 例，常规组男女比例为 23:20，
年龄范围分布在 45~88 岁之间，平均年龄（62.38±4.04）岁，规范组
男女比例为 24:19，年龄范围分布在 47~90 岁之间，平均年龄（62.94
±4.23）岁，两组资料平衡性良好（P>0.05）。 

1.2 护理措施 
常规组患者按照常规流程进行基础护理干预：监测患者生命体

征，为患者制定日常饮食及运动计划，积极预防并发症，做好患者治
疗及用药护理。 

规范组患者按照规范化护理流程进行干预：①病情观察：入院后
协助患者完成血常规、凝血功能、肝肾功能等检查，实时监测患者心
电图，记录患者入院症状，建立静脉通路，配合医生完成患者的急救
治疗，监测患者病情进展。②心理护理：脑梗塞患者长合并有运动障
碍、语言障碍等并发症，极易产生恐慌、焦虑、绝望等心理，护理人
员对患者的不良情绪进行疏导，帮助患者树立战胜疾病的信心，对患
者进行支持和鼓励，减轻患者的心理负担，使患者积极配合医院的治
疗及护理工作，保持患者情绪的稳定，避免患者情绪波动过大，病情
复发。③饮食护理：根据患者的病情、合并症及个人喜好为其制定给
个性化多饮食方案，合并有高血压的患者低钠饮食，少食多餐，避免
暴饮暴食增加患者肠胃耗氧量，加大心脏负荷。合并有糖尿病的患者
严格限制糖和脂肪的摄入，患者日常饮食以高蛋白、高纤维且富含营
养物质的食物为主，多食用新鲜的水果蔬菜，保持大便的通畅，便秘
患者可给予麻仁丸、开塞露等药物。④口腔及皮肤护理：做好患者卫
生护理，定时协助患者翻身，对受压部位进行按摩，保持皮肤的干爽，
积极预防压疮；做好患者口腔护理，无法自主进食的患者给予鼻饲治
疗。⑤功能锻炼：根据患者的恢复情况为患者制定康复锻炼计划，早
期指导患者在床上进行简单的四肢关节的运动锻炼，避免出现肌肉萎
缩或关节痉挛，待患者病情稳定后，指导患者进行翻身、起坐、站立、
行走、上下楼梯等运动，遵循循序渐进的原则，逐渐增加运动时间及
运动强度，期间做好患者的保护工作，防止患者跌倒。 

1.3 观察指标 
治疗前后，使用美国国立卫生院卒中量表（HINSS）对患者神经

功能缺损情况进行评估，患者 HINSS 评分较治疗前降低 90%以上且
未发生残疾为显效，NIHSS 评分较治疗前减少 46%~90%，并且残疾

不超过 3 级为有效。患者 HINSS 评分减少不足 45%，残疾超过 3 级
为无效，有效性=显效率+有效率。 

1.4 数据处理 
研究结果数据处理均通过 SPSS 21.0 进行，剂量资料(`c±S )进行

T 检验分析，计数资料[n(%)]进行c2 检验分析，当 P<0.05，提示差异
具有统计学意义。 

2.结果 
2.1 两组患者临床治疗有效性比较 
表 1 结果显示：规范组患者临床治疗有效性同比于常规组，明显

更高（P<0.05）。 
表 3 两组患者临床治疗有效性比较[n(%)] 

组别 例数 显效 有效 无效 有效性 
常规组 43 19（44.19）14（32.56）10（23.26）33（76.74） 
规范组 43 27（62.79）13（30.23）3（6.98） 40（93.02） 
c2     4.441 
P     0.035 
2.2 两组患者护理质量满意度比较 
表 2 结果显示：规范组患者护理质量满意度同比于常规组，明显

更高（P<0.05）。 
表 2 两组患者护理质量满意度比较[n(%)] 

组别 例数 非常满意 基本满意 不满意 满意度 
常规组 43 24（55.81）11（25.58）8（18.60） 35（81.40） 
规范组 43 32（74.12）9（20.93） 2（4.65） 41（95.35） 
c2     4.074 
P     0.044 
3.讨论 
随着人们生活节奏的加快及老龄化社会的到来，脑梗塞发病率呈

现出逐年上升的趋势，在医疗技术高速发展的今天，脑梗塞的存活率
大大上升，但大部分患者会出现不同程度的运动障碍、语言障碍等后
遗症，影响患者的正常生活[2]。而规范化护理是一种科学、先进的护
理模式，将“以人为本”作为工作理念，根据患者的时机病情及机体
素质，为患者拟定有针对性的、目的性的护理干预方案[3]，从患者入
院时开始，密切关注患者的病情变化，对患者进行心理疏导，消除患
者不良情绪，积极防止并发症，规范患者运动计划，有效促进患者日
常活动能力的恢复。 

综上所述：在脑梗塞患者护理中实施规范化护理，能够有效提高
患者临床治疗有效性及满意度，值得在今后的护理工作中推广使用。 
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