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中医康复护理联合认知行为干预对脑出血患者的效果研究 

党红 

（陕西省中医医院  陕西西安  710082） 

【摘  要】目的：探究中医康复护理联合认知行为干预对脑出血患者的效果。方法：在本院2023年4月~2024年11月收治的脑出血患

者中筛选符合研究条件的86例患者，按照护理方式差异将患者分为研究组（n=43）和对照组（n=43）。对照组行常规护

理，研究组采用中医康复护理联合认知行为干预，对比护理效果。结果：在护理干预前两组患者肢体功能无明显差距，

经过有效护理干预和康复训练，研究组患者神经功能受损情况得到有效改善，NIHSS评分、GOS评分数据均明显优于对

照组，P＜0.05。在护理干预前两组患者肢体功能恢复情况基本不存在较大差异，在护理干预后，研究组患者的肢体功

能恢复效果更加显著，研究组患者肢体功能评级Ⅲ~Ⅴ的患者数量、占比远超研究组（30＞22，69.77%＞51.16%），差

异具有统计学意义。结论：在对脑出血患者实施护理时，应用中医康复护理联合认知行为干预可以促进患者肢体功能恢

复进程，帮助患者调整身体状态，让患者重新恢复到正常生活中。 
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Study on the Effect of Traditional Chinese Medicine Rehabilitation Nursing Combined with Cognitive Behavioral Intervention on Patients 

with Cerebral Hemorrhage 

Dang Hong 

（Shaanxi Traditional Chinese Medicine Hospital  Shaanxi Xi'an  710082） 

[Abstract] Objective：To explore the effect of traditional Chinese medicine rehabilitation nursing combined with cognitive behavioral 

intervention on patients with cerebral hemorrhage.Method：86 eligible patients with cerebral hemorrhage admitted to our 

hospital from April 2023 to November 2024 were screened and divided into a study group （n=43） and a control group （n=43） 

according to differences in nursing methods.The control group received routine nursing care，while the study group received a 

combination of traditional Chinese medicine rehabilitation nursing and cognitive behavioral intervention to compare the nursing 

effects.Result：Before nursing intervention，there was no significant difference in limb function between the two groups of 

patients.After effective nursing intervention and rehabilitation training，the neurological impairment of the study group patients 

was effectively improved，and the NIHSS score and GOS score data were significantly better than those of the control group，P

＜0.05。Before nursing intervention，there was no significant difference in the recovery of limb function between the two groups 

of patients.After nursing intervention，the recovery effect of limb function in the study group was more significant.The number 

and proportion of patients with limb function ratings III-V in the study group were much higher than those in the study group 

（30>22，69.77%>51.16%），and the difference was statistically significant.Conclusion：When nursing patients with cerebral 

hemorrhage，the application of traditional Chinese medicine rehabilitation nursing combined with cognitive behavioral 

intervention can promote the recovery process of patients' limb function，help patients adjust their physical state，and enable 

them to return to normal life. 
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引言 

脑出血具有显著的突发性特征，患者病情发展速度较

快，并且致死率、致残率极高。在当前我国医疗水平不断提

高的背景下，通过手术治疗可以实现对脑出血疾病影响的有

效控制，在术后阶段如果患者能够得到全方位的护理干预，

患者的预后效果也能得到进一步提升。基于此，有必要对现

有护理方案进行针对性优化，主动在对脑出血患者的护理工

作中应用中医康复护理联合认知行为干预。本文就中医康复

护理联合认知行为干预对脑出血患者的效果进行研究，具体

内容报告如下。 

1 资料与方法 

1.1 资料 

在本院收治的脑出血患者中选取 86 例，分为对照组

（n=43）和研究组（n=43）。研究组男 25 例，女 18 例，平

均（66.82±4.31）岁；对照组男 23 例，女 20 例，平均（65.78
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±4.29）岁，所有患者年龄均在 60~85 岁范围内，患者均无

重大历史疾病。研究开始前，安排专人对两种不同护理方案

的优劣势情况进行全面讲解，待到患者及患者家属全面了解

研究内容且给出肯定答复后，再将患者纳入研究中。 

纳入标准：（1）符合脑出血诊断标准。（2）签订知情同

意书。（3）年龄≥60 岁。排除标准：（1）患者、患者家属

主动拒绝参与研究。（2）近期行脑部手术。（3）重要器官功

能不全或存在重大历史疾病。 

1.2 方法 

对照组行常规护理，护理人员密切关注患者生命体征变

化情况，详细记录重要数据变动，如果发现存在异常数据或

患者出现异常临床表现，应立即通知医生并配合做好处理，

切实保障患者的身体健康和生命安全。在整个护理干预过程

中，护理人员需要观察患者病情，并安排好对患者的口腔、

呼吸道等多项护理工作，定期帮助患者做好体位调整，指导

患者进行肢体康复锻炼，嘱咐患者日常饮食保持清淡，且保

证营养摄入全面[1]。 

研究组采用中医康复护理联合认知行为干预。 

（1）中医康复护理：①饮食护理。研究组患者饮食同

样需要具有清淡、易消化、营养全面的特点，在患者身体所

需的蛋白质、维生素、膳食纤维等重要元素能够得到有效补

充的前提下，根据中医康复理念和患者病情症状进行食补，

帮助患者减轻身体负担。例如，肝阳上亢患者可以通过食用

适量海带、苦瓜、芹菜等食物进行调整。②情志护理。情志

护理是中医疾病治疗护理体系中较为独特的护理干预方法，

强调根据患者的具体情绪、心理表现帮助患者调整状态，核

心在于运用情绪之间的关系，有针对性地帮助患者控制情绪

影响，比如“喜胜忧”“悲胜怒”，借此让患者建立起相对稳

定、健康的心理状态，积极主动地参与到康复治疗护理中，

保证患者的治疗配合度和护理依从性[2]。③穴位针灸、推拿。

通过中医特色康复护理方法，针刺患者足三里、合谷等穴位

促进患者的气血运行，帮助患者有效改善肢体功能恢复情

况，并配合头、颈部推拿和按摩手法，调整患者肌肉、关

键状态，促进患者身体恢复进程。④中医康复锻炼。中医

作为我国传统医学，历史发展过程中形成了专有的康复锻

炼方法，除对专业性要求较高的针灸、推拿按摩以外，还

可以采用太极拳、八段锦、五禽戏等功法循序渐进地调整

身体状态[3]。 

（2）认知行为干预。认知行为干预的应用关键在于提

升患者及患者家属对脑出血疾病的认识和理解，保证患者在

身体康复阶段能够主动做好配合，并让患者家属了解到在日

常生活和后续患者所需的家庭护理中应当重点关注哪些内

容[4]。护理人员可以通过发放健康知识宣传手册、指导关注

相关公众号、组织健康讲座等多种形式丰富患者、患者家属

了解疾病的相关渠道，包括脑出血的病因诱因、疾病治疗方

案、康复护理办法、日常护理注意事项以及在康复阶段的治

疗、护理中患者及患者家属需要如何做好配合等。此外，认

知行为干预方案中需要包含明确的康复锻炼计划，重点围绕

患者日常生活所需的基础能力进行恢复性锻炼，让患者能够

从简单的穿衣、洗漱开始逐步通过锻炼重新掌握一定的生活

自理能力，帮助患者以更加良好的状态回到正常生活中[5]。 

1.3 观察指标 

（1）患者神经功能：包括 NIHSS、GOS 两项评分，采

用 NIHSS 量表，评估患者意识水平、语言表达等各项评分，

患者分数越高证明患者神经受损情况越严重采用 GOS 预后

评分评估患者脑损伤恢复情况，分数越高代表预后效果越

好。 

（2）患者肢体功能恢复情况：包括 0~Ⅴ五个等级，将

五个等级划分为 0~Ⅱ、Ⅲ~Ⅴ两部分，分别对患者的肢体功

能进行评估，在肢体功能评估中，等级代表患者肌力分级，

肌力等级越高代表患者肌肉恢复情况越好 

1.3 统计学方法 

SPSS22.0 软件处理，t、X2 值检验，P＜0.05 差异具有统

计学意义。 

2 结果 

2.1 对比患者神经功能 

据表 1 可知，在护理干预前两组患者肢体功能无明显差

距，经过有效护理干预和康复训练，研究组患者神经功能受

损情况得到有效改善，NIHSS 评分、GOS 评分数据均明显优

于对照组，P＜0.05。 

2.2 对比肢体功能恢复情况 

据表 2 可知，在护理干预前两组患者和肢体功能恢复情

况基本不存在较大差异，在护理干预后，研究组患者的肢体

功能恢复效果更好，研究组患者肢体功能评级Ⅲ~Ⅴ的患者数

量、占比远超研究组（30＞22，69.77%＞51.16%），P＜0.05。 

表 1  两组患者神经功能对比表[ sx  ，分 ] 

NIHSS GOS 
分组 例数 

干预前 干预后 干预前 干预后 

对照组 43 11.51±2.48 9.37±1.80 3.85±0.56 4.68±0.71 
研究组 43 11.48±2.52 8.07±1.62 3.84±0.51 4.26±0.67 

t -- 0.284 4.581 0.467 5.591 
P -- ＞0.05 ＜0.05 ＞0.05 ＜0.05 
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表 2  两组患者肢体功能恢复情况对比表[n（%）] 

干预前 干预后 
分组 例数 

0~Ⅱ Ⅲ~Ⅴ 0~Ⅱ Ⅲ~Ⅴ 

对照组 43 26（60.47） 17（39.53） 21（48.84） 22（51.16） 

研究组 43 28（65.12） 15（34.88） 13（30.23） 30（69.77） 

t -- 0.327 4.491 

P -- ＞0.05 ＜0.05 

3 讨论 

虽然当前我国医疗水平得到了有效提升，脑出血患者可

以通过手术治疗实现对病情发展情况的控制，让患者的身体

状态得到一定改善，但是依旧可能存在多种肢体功能、认知

功能障碍，导致患者难以重新回到相对规律的正常生活中。

现阶段我国老年人数量较多，老龄化趋势显著，近年来老年

人健康相关问题也受到了更加广泛的关注，脑出血疾病多发

于老年人群体，为切实保障老年人的身体健康，有必要充分

结合老年人身体素质较差、身体恢复能力较弱的特点，在脑

出血疾病得到有效治疗、控制的基础上，配合中医康复护理

联合认知行为干预进一步调整患者的身体状态，帮助患者恢

复神经功能与肢体功能[6]。 

在现代中医的发展过程中，中医康复护理强调以传统中

医治疗护理观念的重要指导，在以人为本的原则下，按照患

者的疾病特点和身体素质情况，制定完善的康复护理方案，

确保方案的针对性和实效性[7]。中医康复护理采用从情志护

理入手，优先改善患者的情绪状态，让患者能够保持相对乐

观积极的健康情绪，并配合使用传统中医康复锻炼方法，促

进患者的身体康复进程。以饮食护理为基础，采用食补方法

帮助患者调整身体状态，让患者能够获取到更加丰富的营

养，并配合针灸、推拿确保患者能够借此保证身体肌肉的健

康状态，从而在一定程度上降低因为长期卧床导致的关节、

肌肉问题，有效防范患者可能出现的肢体功能障碍[8]。此外，

运用太极拳、八段锦、五禽戏等功法进行日常锻炼，患者身

体也能逐渐适应锻炼强度，有利于提高患者的身体运动能

力，并通过锻炼改善患者的身体平衡能力，从而让患者能够

在后续日常生活中能够凭借自身能力做好自我护理管理，提

高患者在日常生活中的安全性。 

综上所述，在对脑出血患者实施护理的过程中，通过中

医康复护理联合认知行为干预，可以在一定程度上改善患者

的身体健康状况，帮助患者提高身体运动能力，促进患者神

经功能恢复进程，能够有效满足患者在康复阶段的合理诉

求，值得在临床上进行推广应用。 
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