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脑梗塞康复期患者早期行康复训练
的应用效果分析
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【摘要】目的:探析脑梗塞康复期患者早期行康复训练的应用效果。方法:本次研究对象选择 2020 年 1 月至 202 1 年 1 月我院

收治的 92 例脑梗塞康复期患者,分为比对组与康复组,每组 46 例。予以比对组患者临床常规干预,予以康复组患者常规与康复

训练干预。观察记录两组研究对象的临床满意度、焦虑抑郁评分、Barthel 指数以及 FugL-Meyer 运动评分。结果:与比对组比

较,康复组患者的临床满意度显著升高(P<0.05);与比对组比较,康复组的焦虑抑郁评分均显著降低(P <0.05);与比对组比

较,康复组的 Barthel 指数以及 FugL-Meyer 运动评分均显著升高(P <0.05)。结论:在临床对脑梗塞康复期患者行康复训练,
可显著提升患者满意度,缓解患者焦虑抑郁等不良情绪,还可提高其生活质量及日常运动能力,值得临床推广。
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  脑梗塞又称缺血性脑卒中,在临床具有较高发病率,多发于
中老年人群。该病主要是由于患者脑部血液供应出现障碍,致
使脑组织坏死,具有较高病死率[1]。老年患者机体逐步衰退,处
在康复期时心理易产生负面情绪,影响其快速康复。因此,当脑
梗塞患者处于康复期时,应尽早对其进行康复训练,防止病情进
一步加重,提升其生活质量[2]。
1 一般资料与方法

1.1 一般资料 本次研究对象选择 2020 年 1 月至 2021 年
1 月我院收治的 92 例脑梗塞康复期患者,分为比对组(46 例)与
康复组(46 例)。康复组男 27 例、女 1 9 例;年龄 46~88 岁,平均
(65.13±1.32)岁。比对组男 25 例、女 21 例;年龄 45~87 岁,平
均(64.24±1.62)岁。两组患者临床资料比较,不存在显著差异
(P>0.05),具有可比性。

1.2 方法 予以比对组患者临床常规康复干预:对其进行
健康宣教、用药指导等。

予以康复者患者常规及康复训练,内容如下:①医护人员主
动与患者沟通,掌握患者病情,了解患者身心特点、心理状态,为
患者制定针对性康复训练计划,缓解患者焦虑、抑郁等不良情
绪,鼓励并安慰患者,使其树立治愈信心。②医护人员辅助患者
取侧卧位、仰卧位行康复训练,防止出现畸形、压疮以及深静脉
血栓;指导患者在日常生活中用健康手臂进行刷牙、吃饭等动
作,确保平缓用力;指导患者在床上运动,调整其床位高度,确保
四肢可进行简单伸展运动;指导患者站立训练,医护人员用双手
扶稳患者腰部,使患者利用自己身体重心向前移动,运动时需时
刻保护患者,防止患者跌倒。

1.3 观察指标 观察记录两组研究对象的临床满意度、焦
虑抑郁评分、Barthel 指数以及 FugL-Meyer 运动评分。患者满
意度评分使用我院自制评分表,满分 100,≥95 为很满意;95~
80 分为比较满意;<80 分为不满意,总满意度为很满意度与比
较满意度之和。

1.4 统计学分析 研究数据使用 SPSS 20.0 统计学软件
进行分析,计量资料使用(x±s)表示 Barthel 指数和 FugL-
Meyer 运动评分,计数资料采用 n(%)表示,分别行 t 检验与χ2

检验,当研究结果 P<0.05,代表差异具有统计学意义。
2 结果

2.1 两组研究对象临床满意度比较 经治疗后,与比对组
比较,康复组患者的临床满意度显著升高(P<0.05),详见表 1。

2.2 两组研究对象焦虑抑郁评分比较 与比对组比较,康
复组的焦虑抑郁评分均显著降低(P<0.05),详见表 2。

2.3 两组研究对象 Barthel 指数以及 FugL-Meyer运动评
分比较 与比对组比较,康复组的 Barthel 指数以及 FugL-

Meyer运动评分均显著升高(P<0.05),详见表 3。
表 1 两组研究对象临床满意度比较[n(%)]

组别 例数 很满意 比较满意 不满意 总满意度

比对组 46 1 7(36.96) 21(45.65) 8(17.39) 38(82.61)
康复组 46 3 1(67.39) 13(28.26) 2(4.35) 44(95.65)

P <0.05
表 2 两组研究对象焦虑抑郁评分比较(x±s)

组别 例数 焦虑评分 抑郁评分

比对组 46 45.57±2.59 44.27±2.31
康复组 46 36.11±2.04 35.10±2.69

P <0.05 <0.05
表 3 两组研究对象 Barthel 指数以及

FugL-Meyer运动评分比较(x±s)
组别 例数 Barthel 指数 FugL-Meyer运动评分

比对组 46 85.15±2.17 80.32±1.24
康复组 46 92.62±3.75 86.68±5.17

P <0.05 <0.05
3 讨论

脑梗塞发生血栓的位置、大小各不相同,使患者在不同程度
上发生神经功能障碍。临床在予以脑梗死康复期患者救治时,
需结合有效康复训练,减少患者病死率及伤残率。早期康复训
练具有科学性、有效性,通过指导患者身体各个部位进行训练,
促进患者恢复日常生活能力,减少患者卧床期间所出现的肌肉
萎缩及压疮。早期康复训练根据患者耐受程度调整训练内容,
有针对性地对患者进行康复训练[3]。本次研究结果显示,与比
对组比较,康复组患者的临床满意度显著升高(P<0.05),焦虑
抑郁评分均显著降低(P <0.05),Barthel 指数以及 FugL-
Meyer运动评分均显著升高(P<0.05)。

综上所述,早期予以脑梗塞康复期患者康复训练临床应用
效果明显,能提高患者运动能力和生活质量,值得临床运用。
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