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             高龄脑血栓患者的发病机制及康复护理 

                                        2014 级临床医学 1 班 盛丹丹   

       

脑血栓又称脑血栓形成，是指脑动脉管壁自身病变使管腔狭窄、闭塞，或在 
 

狭窄基础上形成血栓，致使脑局部血流中断，缺血缺氧，脑组织软化坏死，出现 

 

病变部位相关的神经系统症状。 

 

     脑血栓是一种常见病，发病率以老年人为主。老年人组织器官生理功能衰

退，所以康复也很缓慢。患者发病前数日常有头痛、头晕，肢体无力等的症状，

多在安静、睡眠、血压下降和血流缓慢时发病。脑血栓发病导致躯体的状态改变，

比如偏瘫、失语、偏盲等，造成生活能力下降或者丧失，严重影响生活质量。科

学合理的康复训练可以帮助患者降低残疾率。 

      曾经看过这样的病例。一位 75 岁高龄患者，初次患脑血栓，左侧肢体瘫

痪。发病前是个精明能干的老人，家里大大小小的事都由她做主，由于脑血栓导

致肢体瘫痪，使她无法面对现实，丧失了生的信心，拒绝进食，不配合任何治疗。

医护人员耐心为她讲解了疾病的相关知识，告诉她生病是一种自然规律，不能因

为自己控制不了的事实而伤害自己。她逐渐从医生的开导中明白过来，开始积极

认真地配合治疗。经过一段时间的康复治疗后，左侧肢体基本上恢复了正常功能。

因此，康复医学中的心理护理是决定一位病人能否恢复的关键。脑血栓的发病会

引起口角歪斜，言语不清，许多日常生活无法自理，给患者带来极大的痛苦和压

力。患者初期通常急躁，不愿听从别人安排，稍不顺心，就会与别人发生冲突。

这时，医护人员与家人要进行适当的心理辅导，与患者多进行及时的语言沟通，

安定患者的情绪，帮助他们建立康复的信心。 

另一方面，在老人康复过程中，安全护理也是非常重要的环节。对于高龄脑

血栓患者来说，他们的体质本来就很虚弱，意外的跌倒损伤会使病情发展到难以

预料的程度甚至危及生命。 

肢体康复训练在高龄脑血栓患者康复过程中是不可缺少的极重要的一部分。

从身体四肢灵活，突然到口角歪斜，肢体瘫痪，很多高龄患者排斥他人，不愿接
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受治疗，并逐渐变得敏感多疑。在康复训练中会变得很急切，焦躁。因此，医护

人员需要根据每位老人的病情、性格和发病程度，制定合适的个性化的训练方案

显得尤为重要。医生要顺应老人的童心，引导他们建立信心。医护人员可引导或

帮助患者进行适当的运动，如抬臂、握拳、抓手、拾物等细微动作，也可让患者

适当地练习抬腿、走路，并配合适当的按摩。肢体康复训练在发病后应尽早开始，

愈早愈好。不过，对于肢体康复训练的患者，要根据他们每个人身体所能承受的

训练程度进行训练，由少到多，逐步加量，循序渐进，持之以恒。 

医护人员也要对患者家属讲解病情恢复的详细状态，帮助他们正确认识，消

除恐惧害怕等不积极的心理，树立与患者共同战胜疾病的信心。并指导患者家属

帮助患者进行肢体康复训练和适当的按摩，同时注意安全护理和健康饮食。 
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