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老年痴呆的家庭认知训练护理对策及应用

刘 柳 董桂平* 叶敏慧 王 娜

中国科学技术大学附属第一医院/安徽省立医院 安徽 合肥 230001

【摘 要】：目的：对老年痴呆患者采取家庭认知训练护理对策，观察具体应用效果。方法：将 2020年 10月-2021年
10月接收的 68例老年痴呆患者纳入研究，随机分成试验组和对比组，每组 34例。对比组采取普通护理对策，试验组
在对比组基础上采取家庭认知训练护理对策，比较两组患者实施对策前后的简易智能精神状态评估量表评分、生活质

量评估分数以及总满意率。结果：实施护理对策前，两组患者的简易智能精神状态评估量表评分与生活质量评估分数

均相差不大，没有统计学差异（P＞0.05），实施护理对策后，两组的简易智能精神状态评估量表评分与生活质量评估
分数均上升，其中试验组远高于对比组，有统计学差异（P＜0.05）；试验组的总满意率 94.12%高于对比组 79.41%，
有统计学差异（P＜0.05）。结论：对老年痴呆患者采取家庭认知训练护理对策的应用效果令人满意，有利于恢复认知

功能，提升生活质量。
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Abstract: Objective: To take family cognitive training nursing strategy for senile dementia patients and observe the specific
application effect. Methods: 68 patients with senile dementia received from October 2020 to October 2021 were included in the
study and randomly divided into test group and control group, 34 patients in each group. The control group took general
nursing measures, while the test group took home cognitive training nursing measures on the basis of the control group. The
scores of the simple mental state assessment scale, the quality of life assessment scores and the total satisfaction rate of the two
groups of patients before and after the implementation of the measures were compared. Results: Before the implementation of
the nursing strategy, the scores of the simple mental state assessment scale and the quality of life assessment of the patients in
the two groups had no significant difference (P>0.05). After the implementation of the nursing strategy, the scores of the simple
mental state assessment scale and the quality of life assessment of the patients in the two groups increased, and the test group
was much higher than the control group, with a statistical difference (P<0.05); The total satisfaction rate of the test group was
94.12% higher than that of the control group (79.41%, P<0.05). Conclusion: The application effect of family cognitive training
nursing strategy for senile dementia patients is satisfactory, which is conducive to the recovery of cognitive function and the
improvement of quality of life.
Keywords: Senile dementia; Family cognitive training; Nursing; Quality of life

老年痴呆在临床上称为阿尔茨海默病，指中枢神经系

统发生退行性病变，导致认知功能降低，出现失语、失认、

记忆障碍等症状，进而影响正常生活[1]。现今，我国已经

进入老龄化社会，随着中老年人越来越多，阿尔茨海默病

的发病率明显提高，且年龄越大患病风险越高[2]。虽然在

科学技术快速发展的基础上，医疗水平较前显著提升，但

是仍然没有特效药可以治愈老年痴呆，受环境和经济条件

影响，大多数情况下，患者只能在家接受护理干预，以减

轻临床症状，可绝大部分家属为非专业医护人员，护理能

力有限。对此，本次研究对老年痴呆患者采取家庭认知训
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练护理对策，旨在探讨该种护理方式的具体效果。

1 对象和方法

1.1 对象

将 2020 年 10 月-2021 年 10 月接收的 68 例老年痴呆

患者纳入研究，随机分成试验组和对比组，每组 34 例。

对比组中男性 19 例，女性 15 例，年龄 64-87 岁，均值

（73.69±1.32）岁，病程 3 个月-6 年，均值（3.75±0.21）

年；试验组中男性 20 例，女性 14 例，年龄 64-88 岁，均

值（73.71±1.35）岁，病程 3 个月-5 年，均值（3.72±0.19）

年。比较两组老年痴呆患者的基本资料，没有统计学差异

（P＞0.05）。

纳入标准：①参照《2018 中国痴呆与认知障碍诊治

指南（二）》[3]，所有患者均符合老年痴呆诊断标准；②

患者及家属对研究知情，且自愿参与；③年龄大于 60 岁。

排除标准：①既往存在精神疾病史；②合并严重的器

质性病变；③年龄不足 60 岁；④中途主动退出研究者；

⑤不愿配合研究者。

1.2 方法

1.2.1 普通护理对策

对比组采取普通护理对策，为保证家庭护理顺利进行，

对患者和家属实施健康宣教，特别是家属，重点讲解家庭

护理的注意事项，如考虑年龄、认知水平等因素，营造良

好的家庭氛围，不要因为一点小事争吵，更不要大声呵斥

患者，在楼梯以及卫生间重视地面清洁，防止摔倒，尽量

避免患者单独外出，让其随身携带身份证明，或是将带有

定位功能的手机放在身上，方便走失寻找。饮食上准备易

消化且营养价值高的食物，因为大多数老年患者存在高血

压、糖尿病等慢性疾病，同时应该控制脂肪摄入量，减少

甜食，多吃新鲜蔬菜，提醒喝水，促进排便。若患者有药

物治疗计划，应嘱咐家属定时指导对方用药，用药方式与

用量均严格按照医嘱，禁止擅自更改药量，并提醒定期到

院复查，以便及时优化治疗方案。

1.2.2 家庭认知训练护理对策

试验组在对比组基础上采取家庭认知训练护理对策：

（1）成立家庭认知训练护理小组；第一步成立家庭认知

训练护理小组，小组成员包括主治医生、护士长与 3 名经

验丰富的护理人员，主治医生可对护理对策提出指导性意

见，确保护理的正确性，护士长对护理过程进行监督，护

理人员是护理对策的主要实施者。由于护理地点主要为家

庭，在操作上存在许多不便，借助微信、电话等展开多种

形式的随访，如在微信上发送关于老年痴呆的文章，用视

频指导家属掌握家庭认知训练护理技巧等，必要时上门随

访。（2）家庭认知训练护理措施；①心理护理；相比于

正常的老年人，老年痴呆患者的情绪极不稳定，易愤怒、

沮丧，存在过度焦虑、悲伤等情绪，甚至产生抑郁，提醒

家属保持足够的耐心，不断支持并鼓励患者，提供情感支

撑，不要在公共场合指责对方，保护其自尊心，帮助对方

减轻心理负担，推动病情良好发展。②智力锻炼；大部分

老年痴呆患者最明显的症状为认知功能损害，工作、学习

新知识与社会接触能力逐渐减退，尤其是原本已经掌握的

知识技巧发生衰退，表现为综合分析能力下降、语言重复、

计算能力降低等，甚至在家中找不到自己的房间。基于此，

在家庭认知训练护理对策中将智力锻炼作为重点，提前了

解患者的文化水平，再结合病情指导家属对其进行数字训

练或是拼图训练，在有条件的前提下，通过图片归纳分类、

与他人沟通等方式改善认知，逐渐恢复智力。③记忆力训

练；记忆力减退同样是老年痴呆患者的典型症状之一，常

表现为近事记忆减退，经常遗忘日常所做的事情或是物品

摆放位置，后期随着病情恶化，发展为远期记忆减退。因

此，在家庭认知训练护理中有必要实施记忆力训练，引导

患者回忆曾经发生的事情、背诵数字等，最常见的方法为

回忆看过的电视，一方面增加交流，另一方面电视剧大多

具有趣味性，可减轻不良情绪，营造和谐的沟通氛围。另

无论是智力还是记忆力恢复均属于漫长过程，需提醒家属

不要操之过急，强调持之以恒、循序渐进。两组患者的护

理时长均为六个月，分别在实施护理对策前用相应量表评

估效果。

1.3 观察指标

比较两组患者实施护理对策前后的简易智能精神状

态评估量表评分、生活质量评估分数以及总满意率。参照

刘桂兰[4]等人的研究，简易智能精神状态评估量表评分用

简易智力状态检查量表评估，27 分为分界值，27-30 分判

定为正常，＜27 分判定为认知功能障碍，且分数越低认

知功能障碍程度越严重；生活质量参照崔文艳[5]的研究，

用老年痴呆生活质量量表评估，包括身体状况、心理状况、

经济状况、居住情况 4 项内容，总分与生活质量为正比；

总满意率用医院自制的满意问卷表调查，引导患者或家属

对本次护理进行评分，最高分为 100 分，最低分为 0 分，

90-100 分为很满意，60-89 分为基本满意，60 分以下为不

满意，总满意率＝很满意率＋基本满意率。

1.4 统计学分析

用统计学软件 SPSS21.0 分析处理，计量资料（简易

智能精神状态评估量表评分、生活质量评估分数）用（ x ±s）
代表，t 验证，计数资料（总满意率）用百分比代表，x2

验证，如果 P＜0.05 代表有统计学差异。

2 结果

2.1 两组患者实施护理对策前后的简易智能精神状态

评估量表评分比较
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实施护理对策前，试验组（n＝34）的简易智能精神

状态评估量表评分为（13.41±0.95）分，对比组（n＝34）

的简易智能精神状态评估量表评分为（13.38±0.92）分，

t＝0.132，P＝0.895，没有统计学差异（P＞0.05）。

实施护理对策后，试验组（n＝34）的简易智能精神

状态评估量表评分为（22.18±0.33）分，对比组（n＝34）

的简易智能精神状态评估量表评分为（16.79±1.25）分，

t＝24.310，P＝0.001，试验组高于对比组，有统计学差异

（P＜0.05）。

2.2 两组患者实施护理对策前后的生活质量评估分数

比较

实施护理对策前，两组患者的生活质量评估分数相差

不大，没有统计学差异（P＞0.05）；实施护理对策后，

两组的生活质量评估分数均上升，其中试验组高于对比组，

有统计学差异（P＜0.05），如表 1。

表 1 两组患者实施护理对策前后的生活质量评估分数比较[（ x ±s），分]

组别 例数

实施护理对策前 实施护理对策后

身体状况 心理状况 经济状况 居住情况 总分 身体状况 心理状况
经济

状况

居住

情况
总分

试验组 34
1.73±

0.32

1.84±

0.29

2.03±

0.45

2.18±

0.37

8.33±

0.27

2.23±

0.78

2.75±

0.56

2.84±

0.36

3.08±

0.57

10.89±

1.24

对比组 34
1.76±

0.35

1.88±

0.31

2.05±

0.47

2.20±

0.39

8.38±

0.31

1.89±

0.42

2.12±

0.61

2.35±

0.52

2.59±

0.66

9.87±

0.48

t - 0.369 0.549 0.179 0.217 0.709 2.238 4.436 4.518 3.276 4.473

P - 0.713 0.585 0.858 0.829 0.481 0.029 0.001 0.001 0.002 0.001

2.3 两组患者的总满意率比较

试验组（n＝34）中，很满意 18 例，基本满意 14 例，

不满意 2 例，总满意率为 94.12%（32/34）；对比组（n
＝34）中，很满意 12 例，基本满意 15 例，不满意 7 例，

总满意率为 79.41%（27/34），x2＝9.422，P＝0.002，试

验组总满意率高于对比组，有统计学差异（P＜0.05）。

3 讨论

痴呆是一种常见的老年疾病，受基因、环境因素与生

活方式共同影响，通常起病隐匿，前期表现为记忆力降低，

很容易被误认为只是普通衰老导致的后果，没有及时就诊，

后期症状进行性加重，不仅认知功能减退，同时伴有其他

神经精神症状。目前老年痴呆无法治愈，有效的护理方式

成为缓解临床症状的关键，其中家庭护理占有重要地位，

家属作为照护老年痴呆患者的主要人员，掌握一定的护理

技能可防止病情恶化。

综上所述，对老年痴呆患者采取家庭认知训练护理对

策的应用效果令人满意，有利于恢复认知功能，提升生活

质量。
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