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脑梗塞急性期吞咽障碍患者的护理

吴海艳

沭阳县中医院 江苏 沭阳 223600

【摘 要】：目的：探讨脑梗塞急性期吞咽障碍患者的护理对策，分析该护理对策对患者吞咽功能、护理满意度、依
从 性的影响。 方法：纳入 90例本院收治的脑梗塞急性期吞咽功能障碍患者，筛选年限为 2020年 1月-2022年 2月。 电
脑随机编码后将患者均分为 各 45例的两 组，即常规组和研究组，常规组实施常规护理干预。 总结、探讨吞咽功能障碍
相关护理措施实施于 研究组。 通过 EAT-10工具和洼田饮水试验分析两 种护理模式对患者吞咽功能的影响，统计两 组护
理满意度和依从 性情况进行组间比较。 结果：从 吞咽功能层面分析：相较于 常规组，研究组干预后 EAT-10评分、洼田
饮水试验结果均具备显著优势（P<0.05）；从 护理满意度层面分析：相较于 常规组，研究组满意度各方面评分均具备
显著优势（P<0.05）；从 护理依从 性层面分析：相较于 常规组，研究组依从 性优良率具备显著优势（P<0.05）。 结论：
脑梗塞急性期吞咽障碍患者的护理对策应从 认知训练、心理支持、吞咽基础训练等方面展开，有利于 改善患者吞咽功
能，促进其护理依从 性和满意度的提升。
【关键词】：脑梗塞急性期；吞咽障碍；护理；吞咽功能

Nursing Care of Patients with Dysphagia in Acute Stage of Cerebral Infarction
Haiyan Wu
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Abstract: Objective: To explore the nursing countermeasures of patients with dysphagia in the acute stage of cerebral infarction, and
analyze the influence of the nursing countermeasures on patients' swallowing function, nursing satisfaction and compliance. Methods:
90 patients with swallowing dysfunction in the acute phase of cerebral infarction were included, and the screening period was from
January 2020 to February 2022. After computer random coding, the patients were divided into two groups with 45 cases in each group,
namely, the routine group and the research group. The routine group received routine nursing intervention. Summarize and explore the
implementation of nursing measures related to swallowing dysfunction in the study group. Through EAT-10 tool and Wata drinking
water test, the influence of the two nursing modes on patients' swallowing function was analyzed, and the nursing satisfaction and
compliance of the two groups were counted for inter group comparison. Results: From the perspective of swallowing function,
compared with the conventional group, the study group had significant advantages in EAT-10 score and WADA drinking water test
results after intervention (p<0.05); from the perspective of nursing satisfaction: compared with the conventional group, the study group
has significant advantages in all aspects of satisfaction scores (p<0.05); from the perspective of nursing compliance: compared with
the routine group, the excellent and good compliance rate of the study group has a significant advantage (p<0.05). Conclusion: The
nursing countermeasures for patients with dysphagia in the acute stage of cerebral infarction should be carried out from the aspects of
cognitive training, psychological support, swallowing basic training, etc., which is conducive to improving the swallowing function of
patients and promoting their nursing compliance and satisfaction.
Keywords:Acute cerebral infarction; Swallowing disorder; Nursing; Swallowing function

脑梗塞是一 种多发于 中 老年人 群的临 床常见病，高致
死率、致残率、复发率是该病的主 要临 床特征[1 ]。 受年龄、
机体耐受度等因素影响，多数脑梗塞急性期患者会合并不
同程度的吞咽功能障碍，导致吞咽功能受损，无法将食物
经口送到胃中 ，影响机体营养摄入，阻碍患者康复进展[2]。
据一 项流行病学调查结果显示，脑梗塞急性期患者吞咽障
碍发生率高达 50 %，若未能得到及时、有效的干预将延
长患者住院时间，加重患者心理、经济负担，继发多种并
发症，严 重者可能致死[3-4]。 为 了 提高本院脑梗塞急性期

吞咽障碍患者康复质量，本研究总结护理措施对其进行干
预，探讨对其吞咽功能、护理满意度、依从 性的影响，现
报道如下 。

1 资料与方法

1 .1 一 般资料
纳入 90 例本院收治的脑梗塞急性期吞咽功能障碍患

者，筛选年限为 20 20 年 1 月-20 22年 2月。 纳入标准：
均符合脑梗塞相关诊断标准且 确诊为 急性期；均为 首次发
病且 病程不 超过 7d；均合并吞咽功能障碍；均自愿签署
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本研究知情同意书 。 排除标准：体征极不 稳定有生命危险
患者；脑梗塞后抑郁患者。电脑随机编码后将患者均分为
各 45例的两 组，即常规组和研究组。 对常规组、研究组
一 般资料进行比较，结果显示差异无统计学意义（P>0 .0 5），
符合研究开展要求，可以 比较。 常规组男性患者:女性患
者= 24:21，年龄区间 58-75岁，平均（61.26± 2.73）岁；
研究组男性患者:女性患者= 25:20 ，年龄区间 55-73岁，
平均（61.39± 3.0 1）岁。

1 .2方法
常规组实施传统脑梗死急性期吞咽功能障碍常规干

预措施，包括口腔分泌物清理、误吸预防、体位变换等措
施。

研究组在常规组基础上 实施吞咽基础训练、心理支持、
认知训练等干预措施，具体步骤如下 。

（1）吞咽基础训练：唇闭合、闭颌训练，指导患者
舌头在口腔中 间位置，缓慢张开颌部并协助其进行张闭颌；
面部功能训练，唇部张合训练的同时，指导患者掌握正确
的放松、紧张方法，锻炼相应部位肌肉；呼吸干预，指导
患者掌握正确的深呼吸方法，练习 闭气、长吸气、呼吸动
作 ，逐渐协调其呼吸频率与 吞咽动作 。 待患者掌握上 述功
能训练的正确方法后，指导患者将其应用于 日常生活生活
中 。 首先鼓励患者保持坐位 45度左右对进食糊状食物，
控制每次进食量适宜患者康复，指导患者在进食过程中 运
用掌握的吞咽训练技巧。根据患者恢复情况逐渐向常规饮
食过渡。 （2）心理支持：评估患者心理状态，纠正其对
于 吞咽障碍存在的错误认知，通过既往恢复良好病例的介
绍告知患者心理状态对其恢复的影响。提高患者对心理情
绪的重视程度，改善其护理依从 性，帮助患者建立正确的
应对功能训练的方式。 （3）认知训练：每日对患者进行
30 m in 左右的发音锻炼，训练其由发单结音向完整句子过
渡；根据患者肢体情况及病情训练日常生活能力，包括但
不 限于 捡东 西、穿衣服等，循序渐进指导患者形成独立的
思想；待患者精神、意识功能逐渐改善时，可通过买 东 西、
付 款等方式训练患者计算能力；通过重复语句、数字倒背
等小游戏等方式每日对患者进行 30 m in 左右的注意力、记
忆力训练。 （4）食物增稠剂的应用：其主 要成分为 纤维
素醚类、天然高分子及其衍生物（采用物理、化学、酶等
多种方法对天然淀粉处理而成）等，在水、汤等饭菜里加
入食物增稠剂后增加了 粘稠度，结合 V-VST测试结果，
采用适宜的一 口量及食物黏度，在辅助训练吞咽功能的同
时，也 降低了 患者的鼻饲置管率、误吸和吸入性肺炎发生
率。

1.3观察指标
（1）吞咽功能：采用 EA T-1 0 工具对常规组、干预

组进行评估，该工具包括吞咽症状、心理感受、临 床特点
等共计 10 项目，均按照由轻到重给予 0 -4分评分，该分
值 3分及以 上 者提示存在吞咽异常；通过洼田饮水试验评

估常规组、干预组吞咽功能，按照相关标准分为 1-5级，
级数高者提示吞咽障碍严 重。 （2）护理满意度：采用本
院自制脑梗塞急性期患者护理满意度量表评估常规组、干
预组满意程度，包括 4方面，均 10 分满分，总分满分 40
分，组间比较分数高者提示满意度越高。 （3）护理依从
性：按照患者功能训练等护理措施执行情况将依从 性分为
优良差 3等级，组间优良占比高者提示依从 度好。

1.4统计学方法
整理本次研究中 脑梗塞急性期患者全部数据后使用

SPSS25.0 软件 包分析，计数资料（护理依从 性）用率表示、
卡方检验，（ sx  ）表示 EA T-1 0 评分、洼田饮水试验
结果等计量资料并采用 t检验，以 P< 0 .0 5 表示差异具备
统计学意义 。

2 结果

2.1 两 组吞咽功能组间对比
从 吞咽功能层面分析：相较于 常规组，研究组干预后

EA T-1 0 评分、洼田饮水试验结果均具备显著优势
（P< 0 .0 5），见表 1。

表 1 两 组吞咽功能组间对比（ sx  ）

组别 例数
EA T-1 0 评分（分） 洼田饮水试验（级）

干预前 干预后 干预前 干预后

常规组 45
13.82±
4.13

9.56±
1 .26

3.90 ±
1 .22

2.75±
0 .65

研究组 45
13.57±
3.97

7.41±
1 .15

3.82±
1 .16

1 .59±
0 .42

t值 0 .2655 8.4546 0 .3188 1 0 .0 551

P值 0 .7913 0 .0 0 0 0 0 .750 6 0 .0 0 0 0

2.2 两 组护理满意度评分组间对比
从 护理满意度层面分析：相较于 常规组，研究组满意

度各方面评分均具备显著优势（P< 0 .0 5），见表 3。
表 2 两 组护理满意度评分组间对比（分， sx  ）

组别
例
数

护理
理念

时间
安排

护患
合作

护理
效果

总满意
度

常规
组

45
7.0 5±
1 .21

6.89±
0 .79

6.78±
1 .0 3

7.0 1±
1 .25

27.73±
4.20

研究
组

45
9.1 0 ±
1 .31

8.97±
1 .0 0

9.1 1±
1 .25

9.30 ±
1 .0 7

36.48±
3.97

t值 7.7114
1 0 .948

7
9.650 1 9.3361 1 0 .1563

P值 0 .0 0 0 0 0 .0 0 0 0 0 .0 0 0 0 0 .0 0 0 0 0 .0 0 0 0

2.3 两 组护理依从 性优良率组间对比
相较于 常规组，研究组依从 性优良率具备显著优势

（P< 0 .0 5），见表 3。
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表 3 两 组护理依从 性优良率组间对比[n （%）]

组别
例
数

优 良 差
总优良
率

常规
组

45
21

（46.67）
16

（35.55）
8

（17.78）
37

（82.22）

研究
组

45
30

（66.67）
14

（31 .1 1）
1

（2.22）
44

（97.78）

χ 2值 6.0 494

P值 0 .0 139

3 讨论

吞咽障碍是一 种在脑梗塞急性期常出现的并发症，属
于 功能性障碍，在全部脑梗塞并发症中 占比超过 30 % 。
吞咽功能障碍严 重影响脑梗塞急性期患者营养水平，从 而
阻碍患者生活质量和日常生活能力提升，继发吸入性肺炎、
倒吸等危险症状，严 重者可能直接威胁其生命安全。陈龙
等研究表明，在吞咽障碍患者的护理工作 中 ，及时、有效
地评估患者各项相关指标并进行记录具有重要意义 ，科学
的干预措施有利于 帮助患者尽早恢复吞咽功能，促进患者
生活质量的全面提升。

脑梗塞急性期患者应病情、吞咽功能、躯体不 适等因
素会导致其出现不 同程度的心理压力，此外、失语、偏瘫
等一 系列脑梗塞并发症也 会加重患者不 良情绪，影响其康
复护理依从 性。这要求护理人 员在对合并吞咽功能障碍的
脑梗塞急性期患者进行护理时，应及时掌握其心态变化情
况，给予 正确的引导和鼓励。 本研究基于 既往相关文献，
总结一 套规范化、针对性的脑梗塞患者护理措施，将个 性
化护理理念和优质护理措施有机融为 一 体，在不 影响患者
康复的前提下 尽可能满足患者个 体化需求。本研究从 吞咽
基础训练入手，结合心理支持和认知训练，旨在全面改善
患者临 床症状及依从 性，结果显示：从 吞咽功能层面分析：

相较于 常规组，研究组干预后 EA T-1 0 评分、洼田饮水试
验结果均具备显著优势（P< 0 .0 5），这可能归功于 专 业 的
吞咽训练干预，本研究对患者进行唇闭合等功能训练，并
指导其将训练内容应用到日常生活中 ，从 而改善吞咽功能。
本研究结果还显示：从 护理满意度层面分析：相较于 常规
组，研究组满意度各方面评分均具备显著优势（P< 0 .0 5）；
从 护理依从 性层面分析：相较于 常规组，研究组依从 性优
良率具备显著优势（P< 0 .0 5），表明本研究通过心理指导
强化患者康复信心，并通过认知训练纠正其错误认知，提
高患者认知度和依从 度，护患关系也 得到显著改善。

综上 所述，脑梗塞急性期吞咽障碍患者的护理对策应
从 认知训练、心理支持、吞咽基础训练等方面展开，有利
于 改善患者吞咽功能，促进其护理依从 性和满意度的提升。
但本研究由于 时间限制，未能对患者进行长期随访，导致
本护理措施的远期效果尚未明确，仍 待未来研究加以 完善。
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