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早期康复护理干预对脑卒中偏瘫患者肢体功能恢复
的影响探究 

蔡星星 

（六安市中医院康复一科） 

摘要：目的 探究和分析在早期采取康复护理干预对于脑卒中偏瘫患者的肢体功能恢复的影响。  方法 选取我院 2019 年至 2020 年间收诊
的 100 例脑卒中偏瘫患者，将其随机分为两组，观察组 50 例，对照组 50 例，对照组患者临床采用常规的护理方法，观察组患者在早期采用康
复护理干预，观察两组患者肢体功能恢复的有效率及 FMA 评分。  结果 两组患者经过护理，FMA 评分均有提高，观察组涨幅明显高于对照
组。观察组患者的康复有效率为 96.0%，明显优于对照组的 66.0%。差异具有统计学意义（p<0.05）。结论 在治疗脑卒中偏瘫患者时使用早期
康复护理干预行之有效，患者肢体功能恢复率高,整体康复率高，值得大力推广。 
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脑卒中偏瘫患者的致病原因是堵塞血管，会导致患者的大脑在很

长一段时间内处于供血不足状态或者是大脑血管突然发生破裂，如若
任其发展，将会导致 大脑缺氧坏死，造成严重损伤，这类患者在临
床急症科很常见。由于本病的致残率较高，如果不能得到及时有效的
治疗，患者极易因为脑神经受损，而出现其它不可逆的机体功能障碍，
比如一侧肢体偏瘫、吞咽障碍、意识障碍等。近年来，临床治疗显示，
在治疗脑卒中偏瘫患者早期采用康复护理干预能够有效恢复患者的
肢体功能，从而大幅度降低本病的致残率。本文深入研究和探讨在脑
卒中偏瘫患者临床护理中采取早期康复护理干预的效果，现报告如
下。 

1.资料和方法 
1.1 一般资料 
选取我院于 2019 年至 2020 年间收治的脑卒中偏瘫患者 100 例，

按照随机分法将其分成两组：观察组 50 例，男女性别比为 21：29，
年龄 52—80 岁，平均年龄（64.45±5.23）岁；对照组 50 例，男女性
别比为 19：31，年龄 51—82 岁，平均年龄（63.25±6.11）岁。比较
两组患者一般资料，差异无统计学意义（P>0.05）。 

1.2 治疗方法 
对照组对患者采取常规护理，包括心理健康护理、环境护理和病

房护理等。观察组采用早期康复护理干预，方法如下：（1）康复训练：
等待患者恢复意识之后，进行一定量的床边运动，这是为了防止患者
出现下肢静脉血栓或者肌肉萎缩，可以选择一些简单的训练动作，例
如膝关节屈伸和短时间的行走训练。护士应该根据患者的不同情况，
制定适合的康复训练安排表。（2）心理护理：患者由于身体不适，可
能会出现紧张、焦虑等不良情绪，应及时与患者沟通，舒缓其心理状
态，为患者树立信心，使其正确认识疾病和积极配合治疗。（3）稳定
期护理：等待患者病情稳定以后，可以引导其做慢速翻身、简单的坐
起训练和生活自理。 

1.3 评价指标 
（1）观察肢体功能的恢复状况：评估 FMA 评分，分数越高表示

恢复状况越好。（2）整体恢复状况：患者肢体功能完全恢复且行动自
如为基本治愈，患者的肢体功能基本恢复，能够保持正常生活为显效，
患者肢体功能大部分恢复为好转，患者肢体功能未恢复为无变化。 

1.4 数据处理 
数据均采用 SPSS20.2 软件进行统计学处理，计数单位以率（%)

表示，计量单位以（x±s）表示，卡方检验比较。P<0.05 认为差异具
有统计学意义。 

2.结果 
2.1 患者肢体功能的恢复状况 
与对照组比较发现，观察组的 FMA 评分涨幅明显高于对照组，

差异具有统计学意义（p<0.05）。具体数据见表 1。 
 

表 1 两组患者肢体功能的恢复状况对比（x±s，分） 
组别 干预前 FMA 评分 干预后 FMA 评分 涨幅 

对照组（n=50） 12.81±3.24 18.25±3.49 5.44±0.25 
观察组（n=50） 13.15±2.37 28.82±5.36 15.67±2.99 

注：与对照组比较，p<0.05 
2.2 患者整体康复情况 
与对照组相比，观察组患者的康复有效率明显更高，差异具有统

计学意义（p<0.05）。具体数据见表 2。 
表 2 两组患者康复有效率比较{例数（%）} 

组别 基本治愈 显效 好转 无变化 总有效率 
对照组（n=50）35（70.0） 6（12.0）7（12.0）2（4.0） 48（96.0） 
观察组（n=50）20（40.0） 8(16.0) 5(10.0) 17(34..0) 33（66.0） 

注：与对照组比较，p<0.05 
3.讨论 
脑卒中偏瘫患者具有发病急、病程长、致残率高等特点[1]，如若

没有对患者进行行之有效的治疗，就容易导致不可逆的严重损伤，影
响患者正常生活，甚至导致死亡。在诸多后遗症中，最为常见的是肢
体偏瘫[2]，即一侧肢体的功能产生障碍，影响正常机能运转，这类后
遗症不仅会加长患者的病程，对患者的身心健康造成严重影响，还会
使患者在出院后仍然影响日常生活。除了及时治疗患者，对其采取有
效的护理干预也非常必要。 

早期康复护理的目标是加速恢复和改善脑卒中偏瘫患者肢体功能
障碍，降低后遗症的发生率，使患者尽快恢复正常生活。有研究学者指
出，在早期采用康复护理干预可以抑制和缓解患者的不良情绪，使其以
积极心态面对疾病，积极配合治疗，且一定量的运动也能够缓解患者并
发症，降低后遗症的发生率[3]。据分析，在采取早期康复护理干预后，
患者的 FMA 评分显著增高，这代表患者的肢体功能恢复良好，其原因
可能是护理过程中引导患者锻炼患侧肢体，避免了关节僵硬和肢体萎
缩；在患者病情稳定后，辅助其下地行走，以促进行动能力的恢复，减
少病情影响。但是需要注意，在护理过程中，应该根据患者的实际情况，
调整护理干预方式，锻炼的量以及难度也应该循序渐进，在患者恢复一
定的行动能力后，应减少护理干预，以患者主动锻炼为主。 

综上所述，治疗脑卒中偏瘫患者时，采用早期康复护理能够有效
恢复患者的肢体功能，还能够促进患者整体康复，缩短病程，以使其
尽快回归正常生活，护理方法安全有效，值得大力推广。 
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