
【康复专家支招】什么是卒中？卒中后康复治疗的必要

性！ 

2022-12-26原文  

脑卒中（俗称“中风”）：是指突然发生的、由脑血管病变引起的局

限性或全脑功能障碍，持续时间超过24h或引起死亡的临床综合征，

包括缺血性脑卒中（即脑梗死）和出血性脑卒中（即脑出血、蛛网膜

下腔出血）。

https://mp.weixin.qq.com/s?__biz=MzIyNzAwODk2OQ==&mid=2650598901&idx=3&sn=d329654eead779972fca8eb1093f1d53&chksm=f06f8553c7180c451dbfa38f020aa3caaec17141c9ad76e7d6c2c1905d09533f300d6c3df8cc&scene=27#wechat_redirect&cpage=40


脑卒中的特点：

 脑卒中是我国人民群众生命健康的“头号杀手”。

 具有发病率高、复发率高、死亡率高和致残率高的特点

 可导致肢体瘫痪、言语障碍、吞咽困难、认知障碍、精神抑郁等症状

哪些人容易患有脑卒中？

 可调控的因素：如高血压、心脏病、糖尿病、高脂血症等。

 可改变的因素：如不良饮食习惯、大量饮酒、吸烟等。

 不可改变的因素：如年龄、性别、种族、家族史等。



（图片来源于网络）

必须强调的是，高龄、伴有脑卒中既往史或脑卒中家族史的人群，患

脑卒中的风险将明显增加。日常生活中积极控制危险因素，是降低脑

卒中发病率的根本措施。

规范化的康复治疗

能促进脑卒中偏瘫患者综合功能康复



 确诊脑卒中后是否进行康复治疗其结果是大不相同的，康复介入时间的早

晚其治疗效果也完全不同，国内外临床实践均证明，康复治疗是降低脑卒

中患者残疾率的有效手段。

 理论上来讲，只要患者生命体征平稳即可开始进行康复治疗，越早的开展

规范的康复治疗，患者的预后将会越理想。临床实践陆续证明3个月内康

复效果最好，1年内康复训练仍然有效，关键在于方法正确。

据世界卫生组织(WHO）的资料统计，中风患者经正规康复治疗后，第一年日

常生活自理能力高达60%，在复杂活动中需要别人帮助者仅占20%，需要较多

帮助者15%，完全依靠只占5%，另外在工作年龄患者中，在第一年有30%的患

者可以恢复工作。



（图片来源于网络）



脑卒中的康复治疗方法

脑卒中患者在病情稳定后，尽早接受康复治疗不仅能有效预防关节挛缩、深静

脉血栓、肺部感染等并发症，还能改善肢体功能、提高生活自理能力、加快康

复进程、缩短住院时长。

脑卒中可以通过多种康复治疗手段帮助其尽可能恢复自理能力。

比如：

肢体功能训练

可防止关节挛缩，抑制异常肌张力。康复医生会根据病人情况，制定个体化训

练方案，让病人坐的更稳，站的更直，走的更稳。

（图片来源于网络）

神经肌肉电刺激

可促进神经传导功能的恢复，延缓失用性肌萎缩。



功率自行车

可维持关节活动度，提高全身关节灵活性，进行有氧耐力训练。

脑电仿生电刺激

有助于改善脑部血液循环，促进脑细胞和脑组织的再生，加快修复脑损伤。

心肺治疗

可为后续治疗打下基础。对长期卧床的偏瘫患者使用气道廓清技术促进排痰，

改善肺部炎症。

（图片来源于网络）



作业治疗

可改善患者上肢的精细运动。医生还会根据评估结果，结合病情、全身功能状

况，个人需要和住宅环境，制定切实可行的日常生活能力训练方法。

（图片来源于网络）

言语吞咽治疗

对于有吞咽不畅、饮水呛咳，鼻腔反流和吞咽障碍的脑卒中患者通过系统吞咽

训练能够改善现有状况。脑卒中后不能说话、发音异常、构音异常、音调和音

量异常和吐字不清的构音障碍和失语症的患者早期持续系统介入构音和言语训

练症状得到明显改善。



（图片来源于网络）

传统康复治疗

使用针刺和艾灸等方式，对人体特定部位进行刺激从而达到治疗脑卒中的目的

。针灸具有改善血液循环，帮助消化，调节神经系统，改善心理的作用，临床

上用于高血压，冠心病，脑供血不足等疾病的辅助治疗，还可用于各种损伤，

如肩关节损伤，膝关节扭伤，踝关节扭伤等。

 以上内容部分摘自：张通,赵军,白玉龙,李雪萍,屈云,王宝军,李冰洁.中国脑血管病临床管理指南

（节选版）——卒中康复管理[J].中国卒中杂志,2019,14(08):823-831.
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