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医学研究 

早期康复护理对高危新生儿认知和运动功能的影响 

吴云 

(芜湖市第二人民医院  安徽  芜湖  241000) 
 

摘要：目的：对高危新生儿新生儿应用早期康复护理对于运动功能所造成的的影响。方法：此研究的高危新生儿选取时间在

2020/1/1-2021/12/31 期间，参选新生儿病例数共为 54 例，每组有新生儿 27 例，对照组、实验组。对照组常规护理，实验组新生儿实施早
期康复护理。观察两组新生儿的护理效果。结果：护理后实验组新生儿的认知功能评分优于对照组，数据对比存在差异（P＜0.05）；两组

新生儿护理前的 Fugl-Meyer 评分对比无明显差异，不具有对比价值（P＞0.05）；对照组新生儿护理后的 Fugl-Meyer 评分与实验组相比，明
显存在劣势，差异具有统计学意义（P＜0.05）。结论：对出现高危新生儿新生儿采用早期康复护理能取得满意疗效，能够有效改善高危新
生儿新生儿的肢体功能和活动能力，值得临床推广和应用。 
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高危新生儿是在孕期、围生期以及新生儿期受到宫内窒息，感

染，早产等多种因素所影响导致的一种新生儿脑组织损伤。在某种

程度上会增加新生儿的认知障碍和运动功能障碍。同时具有较高的
致残率和致死率，也是目前新生儿科和儿科医护人员所要面临的一

些挑战[1-2]。有效治疗和护理高危新生儿是目前临床研究的重点。高
危新生儿的干预管理是在传统儿童保健基础上所发展的一种护理
方式，其中早期康复护理师能够帮助高危新生儿促进生长发育和神

经发育的主要护理方式，通过进行早期康复护理，能够有效促进新
生儿脑组织的恢复，同时能够有效提高高危新生儿的康复效果。有

研究显示，通过进行早期康复护理，能够改善高危新生儿的认知功
能以及运动功能。本次选取在我院进行治疗的高危新生儿作为本次
研究对象，选取人数为 54 人。具体研究结果见下文。 

1 资料与方法 
1.1 一般资料 
我 院 选 取 的 54 例 高 危 新 生 儿 新 生 儿 全 部 来 自

2020/1/1-2021/12/31 之间，按照随机数字表法将以上新生儿分为对
照组 27 例和实验组 27 例。对照组中男性新生儿 15 例、女性新生

儿 12 例，年龄从 36 岁到 74 岁，平均年龄（68.42±1.06）岁；实
验组中男性新生儿 16 例、女性新生儿 11 例，年龄在 37 岁到 75 岁
之间，平均年龄（68.16±1.87）岁。两组新生儿资料数据差异较小

（P＞0.05），没有统计学对比意义。 
1.2 方法 

对照组未进行早期康复护理[3]。 
实验组进行早期康复护理，（1）对新生儿家属实施健康宣教，

包括：发病机制、危险因素、注意事项等等。让新生儿家属了解早

期康复护理的重要性，让新生儿家属能够自觉按照遵守的时间，积
极主动的参加护理，并养成良好的习惯。通过进行听，触，嗅等多
种感觉来进行配合。锻炼新生儿的手眼协调能力以及注意力。（2）

康复训练，通过进行听，触，嗅等多种感觉来进行配合。锻炼新生
儿的手眼协调能力以及注意力。注意身体的摆放,还要每天翻动身体

5 次以上。每天要做一些关节活动训练，预防肌肉菱缩，每次运动
做 30 分钟，每天做两三次为宜。（3）新生儿出院后定期对新生儿
进行随访，随访频率为电话随访每周一次，家庭随访每月一次，并

在每隔三个月时开展一次病友之间的讨论会，来探讨病情恢复情况
和新生儿的变化。 

1.3 疗效观察和评价 
1.3.1 比较两组新生儿护理后的认知功能评分。 
1.3.2 采用 Fugl-Meyer 运动能力评分量表对两组新生儿护理前

后上下肢体功能进行评价，分值越高表示新生儿肢体功能越正常。 
1.4 统计学方法 
用( sx ± ) 统计，用（n，%）统计，借助 SPSS 19.0 软件中的 t/

卡方检验，只有 P 满足 P<0.05 时才表明此次研究存在统计学意义。 
2 结果 

2.1 认知功能评分比较 

护理后实验组评分高于对照组，差异对比存在统计意义（P＜
0.05），见表 1。 

表 1 认知功能评分对比( sx ± ，分) 

组别 例数 护理前 护理后 

实验组 27 11.87±5.24 28.85±6.36 
对照组 27 12.12±5.10 22.77±7.17 

T  0.1777 3.2963 
P  0.8597 0.0018 

2.2Fugl-Meyer 评分对比 
实验组和对照组新生儿护理前的 Fugl-Meyer 评分不具有临床

参考价值（P>0.05）；护理后对照组新生儿的 Fugl-Meyer 评分均低
于实验组，结果说明差异具有统计学意义(P<0.05），具体情况见表
2。 

表 2 两组新生儿 Fugl-Meyer 比较( sx ± ) 

组别/例数 护理前 Fugl-Meyer 评分 
护理后 Fugl-Meyer 评

分 

对照组（n=27) 47.12±2.39 63.45±2.19 

实验组（n=27) 48.09±2.01 77.59±2.97 
T 1.6140  19.9109  

P 0.1126  0.0000  

3 讨论 

高危新生儿一般是指新生儿出生后存在神经发育障碍，生长发
育障碍，认知功能障碍等潜在风险的新生儿。这些行为异常很容易
导致新生儿残疾。高危新生儿实施早期护理管理，能够有效提高整

体护理效果。两岁以内的婴幼儿脑组织发育并不完全，因此可塑性
比较强，也是治疗和护理的最佳时期。通过进行早期康复护理，能

够最大限度地挖掘新生儿的潜力，帮助新生儿促进脑组织功能的重
组。减少高危因素带来的不良后果，积极改善高危新生儿的运动功
能和认知功能[4]。研究结果显示：实验组新生儿的认知功能高于对

照组，实验组新生儿的运动功能高于对照组，数据对比存在差异，
研究结果再一次验证其临床价值。 

综上，对在高危新生儿根据新生儿情况采取相应的早期康复护

理，能够改善新生儿认知功能恢复及运动能力有较大的帮助，值得
推广。 
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