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阶梯式言语康复护理对帕金森病患者言语功能的影响研

究

王静娟

陆军特色医学中心 重庆 400042

【摘 要】：目的：研究阶梯式言语康复护理对帕金森病患者言语功能的影响。方法：选择 2021年 03月－2022年 03
月到本院治疗帕金森患者共 104例，按照不同护理方式分为实验组和对照组，分析护理价值。结果：实验组疗效 50
（96.15％）高于对照组 44（84.62％），P＜0.05；治疗前，两组 UPDRSⅢ评分（运动过缓评分、肌强直评分、静止性
震颤评分、姿势步态异常评分、总分）对比，两组言语功能（言语表达评分、言语清晰度）对比，P＞0.05；治疗后，
实验组各项指标均优于对照组，P＜0.05。结论：运用阶梯式言语康复护理可明显改善其语言功能，亦可改善其他功能，
值得运用。
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Study on the Effect of Stepwise Speech Rehabilitation
Nursing on Speech Function of Patients with Parkinson's
Disease
Jingjuan Wang
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Abstract: Objective: To study the effect of stepwise speech rehabilitation nursing on speech function of patients with
Parkinson's disease. Methods: From March 2021 to March 2022, 104 patients with Parkinson's disease were selected and
treated in our hospital. They were divided into experimental group and control group according to different nursing methods,
and the nursing value was analyzed. Results: The curative effect of experimental group was 50 (96.15%) higher than that of
control group 44 (84.62%) (P<0.05); Before treatment, the comparison of UPDRS Ⅲ scores (bradykinesia score, myotonia
score, static tremor score, abnormal posture and gait score, total score) between the two groups, and the comparison of speech
function (speech expression score, speech clarity) between the two groups, P>0.05; After treatment, all indexes in the
experimental group were better than those in the control group (P<0.05). Conclusion: Ladder type speech rehabilitation nursing
can obviously improve the language function and other functions, which is worth using.
Keywords: Ladder type speech rehabilitation nursing; Parkinson's disease; Speech function; UPDRSⅢ score

在经过流行病学研究发现，帕金森病患者群体中，占

比为 50%~90%患者存在言语障碍，患者症状表现一般是

声音嘶哑、不协调发音以及疲劳等诸多的不适症状表现，

对预后效果和其语言功能产生负面的影响。对此，需积极

的探析更具可行性、有效性以及经济性的康复护理方式，

此问题作为医学界中探析的重点和热门话题。有学者认为

传统护理服务仅仅重视对患者实施舌唇训练、发声训练和

节奏训练等等，并没有意识到个性化差异，治疗效果并不

够理想[1-3]。在此背景之下，本文将研究阶梯式言语康复

护理对帕金森病患者言语功能的影响，报道如下：

1 一般资料与方法

1.1 一般资料

选择 2021 年 03 月－2022 年 03 月到本院治疗帕金森

患者共 104 例，按照不同护理方式分为实验组和对照组，

实验组 52 例，平均年龄（64.16±6.28）岁；对照组 52 例，

平均年龄（64.14±6.24）岁，一般资料（P＞0.05）。
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1.2 方法

1.2.1 对照组

组内患者接受以往常规性的言语康复护理服务，护士

需依照其嗓音特征开展个体性的练习，包含语速控制、舌

唇运动、发音训练以及运动控制等等，每次 15～30min，

每天 2-3 次，持续性进行三个月的训练。

1.2.2 实验组

组内患者接受阶梯式言语康复护理服务，具体为

（1）心理护理。主要是运用知识性行为和语言，安

慰与鼓励患者，明确患者现阶段心理状况，给予其比较充

分地理解，辅助其能够正确地对待相关的负面心理。护士

需积极鼓励患者诉说出自己内心的不适感和担忧感，耐心

为患者讲解病情，辅助患者可以将思想负担消除。积极正

确的指导患者家属给予患者更多的物质关怀和精神关怀。

（2）言语训练。①呼吸训练：在晨起之后，需指导

其依照 2:1 时间比接受腹式呼吸训练，尽可能地将呼吸运

动时间控制在相同的状态下，对呼吸节律性加以维持。按

照其病情逐步的增强训练的强度，每次 10min。②面部训

练：在早餐之后，引导其实施表情训练和面部肌肉训练，

包含伸舌、吐舌、吹口哨、鼓腮以及咀嚼等相关动作，进

而增强其面部神经的敏感度以及协调性，每次 15～20min。

③舌唇训练：在中午餐后，需引导其舌头做出环形的运动，

在伸舌的时候，需尽可能地碰触到鼻尖、嘴角以及下巴等，

进行有力和反复性练习，每天三次，每次时间控制在 15～

20min。④语速、发音训练：引导其站在镜子前面，实施

规律性质的发音训练，对其发音的时候舌头运动、嘴巴形

状等进行观察，而后自我调节和控制发音，持续性反复性

练习，每天两次，每次时间控制在 15min。⑤控制发音：

叮嘱其在说话之前将句子划分成几个部分，而后有意识的

一个字一个词的进行精准发音。

1.3 观察指标及评价标准

疗效：显效、有效、无效；UPDRSⅢ评分：运动过

缓、肌强直、静止性震颤、姿势步态异常、总分；言语功

能评分：言语表达评分、言语清晰度。

1.4 数据处理

用 SPSS21.0 软件进行统计，计数资料用（n/%）表

示、行 x2检验，计量资料用均数±标准差（ x±s）表示、

行 t 检验。P＜0.05 有统计学意义。

2 结果

2.1 对比两组患者疗效

实验组疗效 50（96.15％）高于对照组 44（84.62％），

P＜0.05，见表 1。

表 1 两组疗效比较（n/％）

组别 显效 有效 无效 总有效率

对照组

（n=52）

29
（55.77％

）

15
（28.85

％）

8
（15.38

％）

44
（84.62

％）

实验组

（n=52）

35
（67.30％

）

15
（28.85

％）

2
（3.85％

）

50
（96.15

％）

X2 - - - 3.9830

p - - - 0.0459

2.2 对比两组 UPDRSⅢ评分

治疗前，两组 UPDRSⅢ评分（运动过缓、肌强直、

静止性震颤、姿势步态异常、总分）对比，P＞0.05，其

中，实验组运动过缓评分为 5.35±0.32（分）、肌强直评

分为 6.87±1.47（分）、静止性震颤评分为 7.98±0.23（分）、

姿势步态异常评分为 7.98±0.23（分）、总分为 7.98±0.23
（分）；对照组运动过缓评分为 5.35±0.32（分）、肌强

直评分为 6.87±1.47（分）、静止性震颤评分为 7.98±0.23
（分）、姿势步态异常评分为 7.98±0.23（分）、总分为

7.98±0.23（分），组间运动过缓对比（T=0.1034,P=0.9179）、

肌强直对比（T=0.9751,P=0.3318）、静止性震颤对比

（ T=0.3498,P=0.7272 ） 、 姿 势 步 态 异 常 对 比

（T=0.6769,P=0.5000）、总分对比（T=0.8616,P=0.3909）；

治疗后，两组 UPDRSⅢ评分（运动过缓、肌强直、静止

性震颤、姿势步态异常、总分），实验组优于对照组，P
＜0.05，其中，实验组运动过缓评分为 5.35±0.32（分）、

肌强直评分为 6.87±1.47（分）、静止性震颤评分为

7.98±0.23（分）、姿势步态异常评分为 7.98±0.23（分）、

总分为 7.98±0.23（分）；对照组运动过缓评分为 5.35±0.32
（分）、肌强直评分为 6.87±1.47（分）、静止性震颤评

分为 7.98±0.23（分）、姿势步态异常评分为 7.98±0.23（分）、

总 分 为 7.98±0.23 （ 分 ） ， 组 间 运 动 过 缓 对 比

（T=4.7379,P=0.0000）、肌强直对比（T=8.0029,P=0.0000）、

静止性震颤对比（T=5.7358,P=0.0000）、姿势步态异常

对 比 （ T=3.0067,P=0.0000 ） 、 总 分 对 比

（T=16.9574,P=0.0000）。

2.3 对比两组言语功能评分

治疗前，两组言语功能（言语表达评分、言语清晰度）

对比，P＞0.05，其中，实验组言语表达评分为 2.91±0.66
（分）、言语清晰度为 55.90±10.54（%）；对照组言语

表达评分为 2.75±0.84（分）、言语清晰度为 56.87±12.47
（%），言语表达评分组间对比（t=0.9110，P=0.3653），

言语清晰度组间对比（t=0.3614，P=0.7189）；治疗后，

两组言语功能（言语表达评分、言语清晰度）对比，实验
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组优于对照组，P＜0.05，其中，实验组言语表达评分为

1.25±0.54（分）、言语清晰度为 79.65±13.12（%）；对

照组言语表达评分为 1.72±0.71（分）、言语清晰度为

62.82±11.16（%），言语表达评分组间对比（t=3.2050，

P=0.0020），言语清晰度组间对比（t=5.9435，P=0.9310）。

3 讨论

帕金森作为老年人群中比较常见的一种神经系统退

行性疾病。此疾病致病因素并未被明确，但研究发现和环

境因素、遗传因素以及神经系统老化因素等相关。根据流

行病学研究指出，此疾病患病人群年龄大多数为 65 岁之

上老年人，而且患病概率会随年龄的增长逐步升高，男性

患病概率会稍微高于女性。此疾病的主要临床症状表现为：

静止性震颤症状表现、运动迟缓症状表现、肌强直症状表

现、姿势平衡障碍症状表现等，有小部分的患者亦会合并

便秘症状表现、嗅觉障碍症状表现、睡眠障碍症状表现、

认知障碍症状表现等[4-6]。如果患者没有及时和接受针对

性医治，伴随着疾病逐步进展，患者很有可能自我能力丧

失，对其正常生活产生影响，拉低其生活质量。临床中药

物疗法可明显将此类患者症状改善，对其病情进行稳定。

但是因为患者缺乏专业性的康复指导和护理，导致预后的

效果并不一致。常规性的语言功能训练囊括了语速训练、

发音训练以及舌唇运动训练等等，主要是运用有关训练方

式降低其唇部肌肉的实际僵硬状态，增强其舌与唇所具备

的协调性，进而改善其语言功能，提升疗效。可是帕金森

患者言语障碍相对比较复杂，常规语言功能的端来你护理

效果不佳。而将阶梯式言语康复护理服务引入其中，可依

照其病情发展与康复状态开展分阶段性训练，进而提升护

理服务的价值[7-10]。此次研究中分析护理价值，发现实验

组疗效 50（96.15％）高于对照组 44（84.62％），P＜0.05；

治疗后，实验组各项指标均优于对照组，P＜0.05。

综上，阶梯式康复护理服务可明显将帕金森患者的语

言功能改善，值得运用。
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