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中医护理轻中度颅脑损伤 患者疗效观察

程山凤

衢州市中 医医院 ， 浙江 衢州

摘要 目 的 ： 观察 中 医护理轻 中度颅脑损 伤 患者的 临 床疗 效 方法 ： 将 例 患 者随机分为 组
，
对照组行常规护理

，

观察组在对照组基础上行 中 医护理 ，
采用 焦虑 自 评量表 、 抑郁 自 评量表 以及生存质 量评分量表评估 组患 者的 精神状 态和 生活质

量 。 结果 ：
组护理后 、 评分均 改善 （

，
观察组改善优于对照组 （ 观察组护理后生理功能 、 精神健

康 、 情 感职能 、 社会功 能评分均 高于对照组 （
戶 。 结论 ： 采用轻 中度颅脑损伤 患者 中 医护理 ， 可消除消 极情绪 ， 有利

于提高预后生活质量
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：

中轻度颅脑损伤是 病房常见疾病 ，
患者入院治疗期 法

，
若无法 自排痰

，

应及时行雾化吸入 ，
必要时 可行吸痰处

间会伴随出血过多 、 昏迷 、
呕吐等

一

系列临床体征 ， 若未进行 理。

积极有效的 护理 ，
可能造成患者病情呈严重化发展 ，

甚至会危 观察组 中 医护理 。 ⑴五行情绪护理 。 七情过极均可能

及其生命安全 。 随着中 医护理技术的发展 ，
该护理干预模式逐 对患者 的脏腑组织造成损伤 ，

护理人员 应加 强对患者情绪观

渐应 用于 护理中 ， 不仅可消除患者的 负性情绪 ， 还可调 察
， 并行针对性护理 。 中 医胜情法主要表现为以

一

种情绪压倒

节脏腑功能 ，
在缩短患者住 院周期中 具有较高的 应用 价值 。 病态情绪的护理 ，

例如 ：

主动与患者沟通 ， 引导患者参与 自 己

为提高患者的预后生活质量 ， 笔者应用 中 医护理于轻中 度 页脑 喜欢事 ， 达到悲胜怒 、 喜胜悲 、 思胜恐的效果。 同时 ， 还可 以

损伤 患者中 ， 现报道如下。 播放梅花三弄 、 高 山流水等舒缓音 乐 ，
达到情志舒畅的 目 的 。

临床资料 ⑵饮食护理。 中 医学提 出 药食 同源 ，
因 此护理人 员应嘱咐

纳入 年 月
一

年 月 本院治疗 的 中 轻度颅脑 患者遵循少吃多餐的原则多进食清淡食物 、 水果等 ， 例如 胡

损伤 患者 例 ， 采用抛硬帀方式将患者随机分为 组各 萝 卜 、 藕 、 番茄等 ，

忌油腻、 肥厚食物 。
（ 辨证 护理 。 ①康

例 ， 患者 家属均 了解并 自 愿签署知情同意书 。 观察组男 复初期 。 按照消肿止痛的原则辅助患者住院休息 ， 做好保暖工

例 ， 女 例 ； 年龄 岁 ， 平均 ± 岁 ，

呕吐 作 ，
避免寒气入侵诱发感冒 。 ②康复中期 。 遵循活血、 行血的

例 ， 头部疼痛 例 ，
出血过多 例 ， 抑郁 例 ； 车祸伤 原则 ， 引 导患者尽早进行床上 活动 。 中 医学早有

“

摇 筋骨
’ ’

、

例
，
坠落伤 例

，
挤压伤 例

，
打击伤 例 。 对 照组男 吐纳

’ ’

等功能训 练方法 ， 不仅具有舒筋 、 活血之效 ， 还可调

例 ， 女 例 ， 年龄 岁 ， 平均 ± 岁 ；

呕 节脏腑功能 。 早期锻炼应控制活动幅度 ， 避免造成不必要的损

吐 例
，
头部疼痛 例

，
出血过多 例

，
抑郁 例

；

车祸 伤
，
例如 ： 脑震荡 。 ③康复后期 。 遵循 顺四时调阴 阳

”

的原

伤 例 ， 坠落伤 例 ， 挤压伤 例 ， 打击伤 例 。 组一 则外出 进行功能训 练 ，
春夏可夜卧早起 ，

达到补气养阳 之效 ，

般资料经统计学处理 ，
差异无显著性意义 ， 具有可 秋冬可早 卧早起 ， 具有养阴 之效 。

比性 。 观察指标与统计学方法

治疗方法 观察指标 ⑴参照 《精神科评定量表手册》 中 的 焦虑 自

对照组 常规护理。 严 密监察患者的生命体征 ，
记录其 评量表 、 抑郁 自评量表 评分 组患者洽疗前后焦

心率 、 呼吸 、
心 电 图等变化情况 ；

加强病房内 护理 ， 定时开窗 虑 、 抑郁情况 ， 根据评定症状的 发生频率 ，
记为 分 ， 分

通风 ，
并利用 消毒水擦拭病房 内地板 、 陈列物 品 ， 提高病房内 值越高发生频率越 高 。 种量表评定总分均 为 分 ，

空气质量 ； 加强对患者呼吸道的护理
，
指导患者正确晐嗽的 方 分值越高

，
提示焦虑 、 忧郁程度越严重 ； ⑵参照 美国波士顿
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健康研究所制动 的是生存质量评分量表 评估 种 患者 用 。 颅脑损伤 患者忌食肥腻 、 辛辣食 物 ，
可避免对剌激

护理后生 存质量 选取以下 方面内 容进行评估 ： 生理功 胃肠 系统以及脏腑组织 。

能 、 精神健康 、 情感职能 、 社会功能 ， 评分越 高提示患者各维 中医辨证施护是中 医护理技术 中的重要组成部分 ， 主要指

度生存质量越好 。 临床根据患者病情发展情况 ， 因地 、 因 时制宜行针对性护理干

统计 学方法 采用统计学软件 分析数据 ， 计 预 ， 有利于提高护理质量。 目前 ， 中 医辨证施护 已经广泛应用

量资料以 ± 表示
， 行 检验 。 于临床护理中 ， 并取得满意效果 。 笔者主要根据轻 中度颅脑损

护理结果 伤护 患者康复 情况 ，
进行辨证施护 。 康复治疗初期 ，

患

组 、 评 分 比 较 见 表 。 组 护 理后 、 者身体受损较为严重 ， 血液 内淤 ， 临床应辅助 患者卧床休 息 ，

评分均改善
，
观察组改善优于对照组 。 并嘱咐其多进食补血、 行血 的食物 ；

康复治疗 中期 ，
则遵循活

血
、 舒筋 、 调节脏腑的原则 ， 引导其进行吐纳等训练 ， 不仅有

表 、 评分 比

巧 利于舒缓患者 的情绪 ，
还能够改善肝肾功能 受损症状 ；

康复治
评分 评 分

“

疗后期 ， 依据中 医学
‘ ‘

顺 四时调 阴 阳
“

的原则外 出訊 入

观 察组 ± ± ± ±

体健康与 自 然息息相关 ， 根据人体生理特点和气候变化情况 ’

对 照组 册 ，
合理锻炼计

，
不仅

”
清肺 、 养生 调节阴

：
效

，
还

与 本组护理 前比 较
，

； 与 对 照组护理 后比较
，

匕够预防外邪入侵 。 本研宄提示观察组 焦虑 、 抑郁禾王度较对照

组低
，
生存质量评 分较对照组高 ，

差异均 有显著性意义
‘

中 医护理可提高颅脑损伤 患者的生活质量 。

组 生存质量评 分 比较 见表 。 观察组 护理后 生理功 综上所述 ， 中 医护理具有高效 、 经济 的特点 ， 不仅 能够提

能 、 精神健康 、 情感职能 、 社会功能评分均 高于对 照组 尸 高轻 中度颅脑损伤 患者旳依从性 ， 还有利于提高其预后

。 的生活质量 ， 值得推广应用 。

表 组生存质量评分比较
「衾去

组 别 生理功能 精神健康 情感职能 社会功能

观察 组 ±
】
单亚维 ， 局 尚谦 ， 乔雪 ’ 等 中 医护理专科化发展之路

对照 组 ± ±
的思考 护理学报 ，

：

与 对照组 比较 ，

张明 园 精神科评定量表手册 版 长沙 ： 湖南科

学技术出版社 ，

方积乾 ， 郝 元涛 ， 李彩霞 世界卫生组织生活质量量表

卢页脑损伤具有发病急 、 病情变化快的待点 ， 若未进行有效
中 文版的 信度 与效度 中 国 心理卫生杂志 ，

的护理干预 ，
可能诱发偏瘫 、 活动功能障碍等 ， 还可能造成病

⑷ ：

情恶化 ，
增加疾病的致 死率 。 基于此 ， 临床必须探求更加有效 餅 纖损伤病人发生慢性腹 写的辨证施护与观察 【

」

的护理 方案 ， 达到控制患者病情发展 的 目 的 “

。 受到原 发疾
护理 究 ，

病 、 临床体征等因 素的影响 ， 颇脑损伤 患者的情绪主要 桂芳 ，

张国龙
， 邱秀聘 ， 等 清醒患者实施五行情

有惊恐型 、 悲忧型、 思虑型等几种类型 ’ 临床常表现 为厌世 、

绪护理的效果观察 护理学报 ，
：

怠 、 神志不 、 心 等 ， 长期未得到改 能诱发不 驗 亭 ， 郭秀君 ，
沈媛 ， 等 巾 医院 患者压搭 的原

寐等症状 。 中医学认为人之情志与气机存在直接关系 ， 情志是 因分析与对 策 中 华现代护 理杂志 ，
：

精神活动 的外在体现 。 因 此 ， 护理 人员可 采用 胜情法
”

、

“

移情法
’

、

“

借情法 等调节气机 ，
促使其郁结情绪得以宣

‘
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泄。 中 医学者认为适宜 的饮食可发挥其在疾病治疗中 的协同作


