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综合护理用于脑梗塞患者对其心理状态 
和生活质量的改善研究

张 莉
黄骅市人民医院 河北 黄骅 061199

【摘要】目的：对脑梗塞疾病护理中综合护理方法的护理效果进行观察。方法： 选择 2020 年 7 月至 2021 年 7 月在我院就诊的
70例脑梗塞患者作为研究对象，随机将患者分成对照组和实验组。对照组应用常规护理法，实验组应用综合护理法。结果：护理前，
两组心理状态比较无明显差异 (P>0.05)；护理后，实验组心理状态评分低于对照组，生活质量评分高于对照组 (P<0.05)。结论：在
脑梗塞患者护理中使用综合护理方法，患者不良心理状态明显改善，生活质量显著提高。
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脑梗塞又称脑梗死、缺血性卒中，是一种常见的脑血管疾病，
其中包括脑间隙性梗死、脑血栓形成、脑栓塞等，形成的主要原因
是脑血液供应障碍引发的脑部病变所致。脑梗死是指因脑部血液
循环障碍，缺血或缺氧导致的局部性脑组织的缺血性坏死或软化，
在临床上的身体变化特征主要为面瘫、语言功能、神经系统功能缺
失等 [1]。在我国患病人群多为老年人群体，对其生命安全带来了
巨大的威胁，患者的主要临床症状为感觉障碍、呕吐、恶心、头晕目
眩、大小便失禁、步履不稳等，严重者会造成昏迷。本院为探讨综
合性护理对于脑梗塞患者的应用效果，特选取了70位患者进行研
究，效果显著，如下做出报告。
1 资料与方法
1.1 一般资料
选择 2020 年 7 月至 2021 年 7 月在我院就诊的 70 例脑梗

塞患者作为研究对象，将患者随机分成对照组和实验组，每组
35 例。对照组中男 17 例，女 18 例，年龄 43~77 岁，平均年龄
（62.1±2.3）岁；实验组中男 19 例，女 16 例，年龄 42~78 岁，平均
年龄（61.6±2.2）岁。两组资料差异无统计学意义，P>0.05，研究
可比。
1.2 方法
1.2.1 对照组应用常规护理法 详细为患者介绍脑梗塞疾

病的发病原因、治疗方法及护理方法，并告知患者在疾病治疗期间
的相关注意事项，安抚患者不良心理情绪，确保患者能够积极主动
配合医护人员进行疾病治疗；给予患者饮食指导，并对患者的生
命体征变化情况进行密切的观察。
1.2.2 实验组应用综合护理法 具体措施为：
1.2.2.1 心理护理 在患有脑梗塞疾病之后患者极容易出

现焦虑、抑郁及悲观等不良心理情绪，不利于患者疾病预后治疗效
果的提升；护理人员应保持和蔼、亲切、温和的态度与患者进行沟
通，并对患者的心理状况进行评估，有针对性的给予患者心理疏
导；对患者有无存在忧虑心理状态进行评估，并耐心为患者解释
患者的疑问，使患者能够感受都被关爱，增强疾病治疗自信心。
1.2.2.2 药物指导 告知患者家属不可自行为患者添加药

物，防止患者用药不当而导致病情进一步加重，严重损伤患者的
肾、胃、肝及造血系统；告知患者需严格按照医嘱要求给予患者脱
水剂，并密切观察患者用药后的病情变化及生命体征变化情况，和
患者有无出现副作用，一旦发现患者粗线颅高压症状，应及时向医
生进行告知。
1.2.2.3 饮食护理 要求患者应进食低盐、低脂类的清淡饮

食，包括绿豆、小米、玉米，进食新鲜的水果和蔬菜，如脱脂奶、香
菇、鱼、山楂、精猪肉等。
1.2.2.4 康复护理 按摩患者的肢体及腰背部肌肉，指导患

者四肢功能训练，以加速患者患侧的血液循环；指导患者的手及
足部活动锻炼，并逐渐增加肢体训练。
1.3 观察指标
观察心理状态评分，分别使用 SAS（焦虑自评量表）和 SDS（抑

郁自评量表）进行评估，得分越高代表焦虑和抑郁心理状态越好。
生活质量评分，使用 SF-36 量表进行评估，得分越高代表患者生活
质量越好 [2]。
1.4 统计学处理
采用 SPSS 22.0 软件统计数据，心理状态及生活质量评分用

( cc ±s)表示，用t 检验，差异显著（P<0.05）。
2 结果

2.1 心理状态对比
护理前，两组心理状态差异无统计学意义（P>0.05）；护理

后，实验组心理状态评分低于对照组，组间差异具有统计学意义
（P<0.05）。见表 1。

表 1 心理状态 ( cc ±s)

组别（n=35） 焦虑（分） 抑郁（分）
护理前 护理后 护理前 护理后

实验组 58.84±6.24 42.15±2.23 57.46±6.53 42.66±2.42
对照组 56.75±6.23 47.86±3.42 57.89±7.46 48.76±3.85
t 0.045 9.574 0.012 9.175
P 0.653 0.000 0.745 0.000

2.2 生活质量评分对比
实验组生活质量评分高于对照组，组间差异有统计学意义

（P<0.05）。见表 2。
表 2 生活质量评分 ( cc ±s)

组别（n=35） 躯体功能（分） 认知功能（分） 社会功能（分）
实验组 75.14±3.25 73.26±6.54 72.45±4.53
对照组 72.54±4.63 49.34±3.42 51.25±3.65
t 6.574 5.653 4.875
P 0.000 0.000 0.000

3 讨论
近年来，随着人们生活水平的提高，老年人生存寿命延长，生

活节奏加快，饮食结构的改变，脑梗塞的发病率也逐渐上升，发病
后会导致患者的中枢神经受到损伤，导致患者的行为方式发生改
变，精神状态异常，进而影响各种功能障碍，导致患者承受巨大心
理压力，患者往往会出现焦虑、抑郁等不良心理情绪，不能积极配
合医护人员进行疾病治疗，严重影响康复的进程。因此，常规护理
手段已不能满足现今需求，笔者从护理着手，通过综合护理进行
干预，改善患者的不良心理状态，增加患者对治疗的配合度、依从 
性 [3]。
本文研究结果显示，护理前，两组心理状态比较无显著差异

（P>0.05）；护理后，实验组患者的心理状态评分低于对照组，生活
质量评分高于对照组（P<0.05），可见在脑梗塞患者护理中使用综
合护理方法具有可行性，从心理护理、药物护理、饮食护理、康复护
理出发开展护理工作，改善患者焦虑和抑郁的不良心理情绪，规范
了患者的服药方法及饮食方法，疾病康复效果显著。

综上所述，在脑梗塞患者护理中使用综合护理方法，患者不良
心理状态明显改善，生活质量显著提高。
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定差别，该护理模式主要以促进产妇生殖、泌尿等系统恢复及泌乳
为主 [4-6]。现阶段，临床常规产后教育及泌乳分泌指导已不能满足
临床所需，对此，临床需寻求一种全新的康复治疗方案，康复治疗
仪与盆底功能锻炼可有效促进产妇产后恢复 [7]。
康复治疗仪主要通过控制蜗形磁场，使电磁波渗入至产妇深

层组织，继而恢复产妇机体功能，其中盆底功能锻炼能加强盆底肌
肉及腹部紧张度，提升盆底肌张力，缓解产妇盆底血液循环，加快
其盆底功能恢复，同时还能避免发生尿失禁、尿潴留等不良反应，
联合康复治疗仪能进一步促进产妇康复，以防并发症发生。本次
研究结果显示，实验组患者的宫缩痛评分、乳汁分泌、初次排尿时
间均优于对照组（P<0.05）；实验组患者的精神状态、社会功能、睡
眠情况、饮食情况均优于对照组（P<0.05）；实验组患者的护理满
意度明显高于对照组（P<0.05）。上述结果显示康复治疗仪可有
效改善产妇泌乳情况、宫缩情况以及泌尿时间，康复治疗仪可通过
乳房及腹部将电磁脉冲深入深层组织，并刺激乳房神经组织促进
乳汁分泌，与此同时，康复治疗仪能够带动盆骨肌肉，加速血液循
环。盆底功能锻炼能够提升产妇产后快速恢复，按时对产妇进行
康复训练，能够积极改善产妇生活质量，并且盆底功能锻炼还可提
升盆底肌肉收缩力，加速膀胱功能恢复。
综上，予以产妇产后康复治疗仪与盆底功能锻炼，可有效促进

产妇排尿，加速产妇恢复，值得临床推广应用。
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多方面、多角度对脑卒中后偏瘫患者于院内开展干预措施，可大幅
度改善其肢体运动功能评分、日常生活自理能力、生活质量等，尽
可能帮助患者康复。
3.3 小结
综上，相对于常规护理，康复护理模式更能改善脑卒中后偏瘫

患者的肢体运动功能与生活质量，可广泛推广。
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