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目前，人口老龄化加剧，帕金森病的发病数量也

逐渐增加。帕金森病发生属于一种退行性病变，是人体

机能下降，加上外界因素的影响，导致的一侧肢体震颤

或者活动障碍性疾病 [1]。帕金森对老年患者的生活质量

影响极大，也是导致患者生理及心理障碍的重要原因。

对于帕金森的临床研究发现，该疾病尚无治愈的方案，

通过药物进行症状缓解，并控制病情进一步进展是主

要治疗原则 [2]。而为了提升患者的生活质量，需要对

患者进行康复护理干预。在本次研究中，主要分析的

是康复护理路径对高龄帕金森患者的干预效果。现报

道如下。

一、资料与方法

1. 一般资料

研究样本选取高龄帕金森患者 60 例（本院 2019 年

10 月 -2021 年 9 月收治），以入院顺序分组。男女性别对

比，观察组 20：10 例，对照组 19：11，对比差异不显

著（P>0.05）；在年龄上，观察组（75.2±3.6）岁，范围

65-85 岁，对照组（75.8±4.3）岁，范围 66-83 岁，对比

差异不显著（P>0.05）。将确诊的帕金森患者纳入研究，

患者年龄均在 65 岁及以上；将严重全身病变及精神疾病

患者排除在外。本研究获患者及家属同意，获医院伦理

委员会批准。两组资料有对比意义。

2. 方法

对照组实施常规护理，协助患者进行入院检查，做

好口头宣教，帮助患者了解帕金森发病机制，讲解康复

知识。指导患者合理饮食，适量运动，保持轻松愉悦的

心情。

观察组采取康复护理路径干预。（1）成立护理路径

小组，医师及护士长、责任护士如组，强化对帕金森临

床护理路径知识及技能的培训，制定临床护理路径表。

（2）执行护理路径表的内容，密切关注患者病情变化，

根据患者具体情况调整护理方法。按照每日护理流程操

作，将执行过的护理内容做好标记。在护理过程中，出

现护理操作调整的，需要在备注栏中标明，并观察执行
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效果。（3）护理路径表内容。①入院当天。由责任护士

介绍住院环境、医疗团队及护理团队，接受患者需遵循

的规章制度。告知住院期间需要检查的项目，告知患者

需要配合的注意事项。做好患者的心理疏导工作，与患

者亲切交谈，建立良好的护患关系。②入院第 2 天，继

续开展健康教育，告知患者用药情况，交代用药时间及

剂量，使用电子药盒提醒患者用药。对于特殊的用药时

间，还需要进行特别的核对。了解患者的饮食习惯，纠

正其不良饮食习惯，指导其营养饮食。指导患者每天多

喝水，养成每天排便的习惯。指导患者合理运动，晚间

泡脚并在睡前喝牛奶，养成良好睡眠规律。③入院 3-7

天，指导患者合理饮食，并为其制定合理的康复措施。

如指导患者每天散步，慢走。指导患者通过抬额、皱眉

及吐舌、鼓腮等方式，进行面部肌肉活动锻炼。指导患

者通过握手、屈手指、端水杯等锻炼手部运动。通过

打太极拳以及手部抓握等动作锻炼肢体肌力及协调能

力。④指导患者坚持用药，坚持康复训练，提升生活

自理能力。

3. 观察指标

（1）生活自理能力，采用Barthel指数评估，评分设

置为100分，分数与指标成正比；（2）健康行为，进行健

康促进生活方式量表（HPLP-II）评估，评分设置160分，

分数与指标成正比；（3）生活质量，进行简明SF-36量表

评估，评分设置100分，分数与指标成正比 [3]。

4. 统计学分析

以 SPSS 22.0 软 件 对 比 数 据。（x±s） 为 计 量 方 式，

检验值为 t。P<0.05，对比有统计学差异。

二、结果

1. 生活自理能力对比

组间干预前生活自理能力差异不显著（P>0.05）；

观察组干预后 Barthel 指数评分高于对照组（P<0.05）。

见表 1。

表1　生活自理能力对比（x±s，分）

组别 例数
Barthel 指数评分

干预前 干预后

观察组 30 54.1±8.5 74.6±12.1

对照组 30 55.0±7.8 63.9±10.5

t 0.427 3.659

P 0.671 0.001

2. 健康行为对比

组间干预前健康行为差异不显著（P>0.05）；观察

组干预后 HPLP-II 评分高于对照组（P<0.05）。见表 2。

表2　健康行为对比（x±s，分）

组别 例数
HPLP-II 评分

干预前 干预后

观察组 30 62.5±8.8 46.2±6.0

对照组 30 62.9±8.2 21.4±5.4

t 0.182 16.828

P 0.856 0.000

3. 生活质量对比

组间干预前生活质量差异不显著（P>0.05）；观察

组干预后 SF-36 评分高于对照组（P<0.05）。见表 3。

表3　生活质量对比（x±s，分）

组别 例数
SF-36 评分

干预前 干预后

观察组 30 52.6±6.0 70.8±7.1

对照组 30 53.4±5.3 64.2±6.5

t 0.547 3.755

P 0.586 0.000

三、讨论

帕金森是一种在老年患者中发病率较高的疾病，目

前尚无治愈的方法。临床干预中，采取药物治疗控制疾

病症状及进展，并通过护理干预提升患者肢体功能康复

效果是关键 [4]。

针对帕金森病对患者生活质量的严重影响，以及患

者出现的焦虑情绪，本次研究经过深入分析，将康复护

理路径干预应用在高龄帕金森病患者的护理中。康复护

理路径是结合了老年帕金森病患者的年龄及疾病特点而

选择的。由于高龄患者记忆力及依从性均较差，因此，

需要每天进行重复、专业的护理指导，保证加深其记忆，

提升其依从性 [5]。良好的习惯养成也是一个长期的过程，

只有通过每天进行强化，才能够最终保证高龄帕金森患

者疾病得到控制，尽可能的恢复生活自理能力 [6]。康复

护理路径干预是通过成立护理小组，制定护理路径表，

将每天需要执行的护理操作以表格的形式展示。护理人

员通过按照护理路径表的内容执行护理操作，能够避免

护理漏项发生，也可提升护理操作的专业性及规范性，

避免由于护理操作技能差异而造成护理差错，影响护理

效果。

从本次研究结果能够看到，采取康复护理路径干预，

有助于提升高龄帕金森病患者的生活质量、生活自理能

力及健康行为，相比常规护理的预后干预效果更加显著。

康复护理路径干预的实施，保证患者入院当天就开始接

受住院环境介绍，了解医疗团队，了解疾病知识及了解
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更多的医院规章制度，提升其依从性。并在患者住院期

间，加强对其开展饮食指导、用药指导及运动锻炼方案

的指导。帮助患者养成良好的生活习惯，降低对帕金森

病的刺激。根据高龄帕金森患者的年龄及身体素质特点，

为其制定了专门的康复方案。主要是采取一些散步、慢

走等舒缓运动，锻炼其肢体功能。通过一些专门的面部

运动及手部抓握能力、平衡能力以及全身肌力的运动，

提升整体协调性。综上，康复护理路径干预高龄帕金森

病效果好。
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