
缺血性卒中发生时，并非所有脑

细胞均死亡，脑组织损伤是可逆性缺血

到不可逆性梗死的发展过程。病变发生

后，脑细胞在数小时或数天后可受到破

坏。 缺血性卒中超早期康复护理对患者

有益，基于疾病的病理变化特征，在患

者发病后 48 h 内进行康复护理，有助于

挽救处在濒死状态的脑细胞，进而达到

缩小梗死范围并改善预后的效果。

超早期康复护理概念最初被提出时

受到一定质疑，部分理论认为过早进行

干预存在加重病情进展的风险。但在多

年实践中已经证实，结合患者实际情况，

超早期实施康复护理对改善患者预后具

有积极作用。早期康复护理有助于大脑

皮质传递神经冲动，兴奋病变脑组织 ,

促进肢体主动运动，且有助于调节瘫痪

肌肉血液循环，进而预防肌肉萎缩。 

缺血性卒中患者的康复护理  病情

稳定期的康复锻炼。无进行性卒中发生

后，观察患者生命体征稳定后 48 小时，

可结合医嘱，无异常情况下实施早期康

复护理。缺血性卒中容易伴随偏瘫等症

状，可结合偏瘫不同阶段与患侧肢体功

能情况，逐渐开展肢体局部康复锻炼。

例如，偏瘫肢体关节在无痛范围内进行

屈伸、内旋、外展等被动锻炼，可鼓励

患者尝试主动辅助锻炼。同时可利用滚

筒、沙磨板等工具辅助上肢分离锻炼、

控制能力锻炼、下肢创伤桥式锻炼，并

配合健侧肢体锻炼。适当翻身除预防并

发症外，还可辅助功能锻炼，在护理人

员帮助下向健侧与患侧翻身锻炼，在患

者逐渐恢复且适应后，尝试主动翻身，

需注意健侧肢体的摆放。以仰卧位为例，

需维持患者躯干平展，将软枕垫于肩后，

患侧肩部上抬前挺，适当外展，上臂外

旋外展，掌心向上，手指伸直分开。患

侧臀下与膝关节下及踝关节容易受压部

位均放置软枕，促使骨盆与髋部前挺，

预防膝关节过度伸展与内外翻。以健侧

卧位为例，胸前放置软枕，促使其肩部

前伸，肘关节伸展，手部握布卷，大拇

指与其他手指分开。患侧腿屈曲向前放

置到另一个撑枕上，髋膝自然屈曲，维

持屈髋屈膝，踝中立位。 

生物反馈技术的应用  借助生物反

馈技术调动患者主观能动性，以意念作

用促使偏瘫肌力逐渐恢复。针对偏瘫侧

髋、肩、踝关节运动范围及强度训练，

生物反馈治疗用于超早期康复护理更有

助于促进患者病情恢复。生物反馈治疗

可用于多种类型脑卒中不同阶段康复治

疗患者中，具有无创、操作简单、患者

无痛苦等多种优势，且超早期应用不会

干扰其他治疗。

缺血性卒中患者的超早期康复  利

用生物反馈治疗可促进偏瘫侧肢体肌力

恢复，并促进患者日常生活活动能力恢

复。心理护理是现代康复护理中的重要

内容之一，作为辅助干预手段可提升患

者配合积极性，并为早期康复锻炼奠定

良好基础。情绪状态可影响到患者的康

复锻炼行为，甚至过于激动或消沉可影

响病情变化。缺血性卒中患者康复护理

阶段，受到症状影响及担忧病情转归，

容易出现焦虑、抑郁等不良情绪。为此，

在康复护理阶段，需要加强与患者的沟

通，评估患者情绪状态，并了解不良情

绪产生原因。若患者对疾病过于担忧，

可进行疾病本身、目前进展情况、早期

康复护理作用等知识的健康宣教，纠正

患者错误认知，减轻心理压力，并提升

康复锻炼依从性。

对缺血性卒中患者进行超早期康复

护理，可促进患者肢体功能恢复，常用

方法有不同阶段的肢体被动、主动锻炼，

心理康复护理等。
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头颈部肿瘤的早期征兆头颈部肿瘤的早期征兆
▲ 哈尔滨医科大学附属肿瘤医院 陈嘉月

面部肿块的常见原因有很多，可能是良性

的，也可能是恶性的，头颈部肿瘤的早期征兆

也多种多样。那么，接下来就让我为大家介绍

一下面部肿块常见原因以及头颈部肿瘤的早期

征兆吧？

面部肿块是一种常见的症状，可能由多种

原因引起，以下是一些常见的原因解析：

脂肪瘤  脂肪瘤是一种良性的软组织肿块，

通常在皮下组织中形成，特别是在面部和颈部，

它们通常是可移动的、无痛的肿块，一般不需

要治疗，但如果肿块变大或引起不适，可能需

要手术切除。

脓肿  脓肿是一种常见的局部感染，通常

由细菌引起，治疗脓肿的方法包括抗生素治疗

以控制感染，以及排脓手术来清除脓液和减轻

症状，在面部脓肿的治疗中，除了抗生素和手

术外，局部热敷和局部抗菌药物也可能被使用，

对于面部脓肿，尤其是牙齿感染引起的脓肿，

及时就医并进行有效治疗非常重要，以避免引

起更严重的并发症。

淋巴结肿大  面部淋巴结肿大可能是因为

感染、炎症、牙齿或口腔问题、皮肤感染、过

敏反应等引起的，此外，淋巴瘤、结核病等疾

病也可能导致面部淋巴结肿大，如果发现面部

淋巴结肿大，建议尽快就医，进行进一步的检

查和诊断，以明确肿大的原因，并及时采取相

应的治疗措施。

腺样囊肿  腺样囊肿是一种常见的皮肤囊

肿，通常无痛，由于皮脂腺分泌物在皮肤下聚

集而形成，如果感染或变大，可能需要手术处

理，预防方法包括保持皮肤清洁，避免刺激和

损伤皮肤，治疗方式通常包括手术切除或排脓。

血管瘤  血管瘤是一种血管异常扩张形成的

肿块，可能是先天性或后天性。面部出现的血

管瘤可能需要治疗，包括激光治疗或手术切除，

患者应及时就医，接受专业医生的诊断和治疗

方案，以避免可能的并发症和症状恶化，治疗

选择应根据病情和个体情况进行综合考虑。

肿瘤  面部肿块也可能是恶性肿瘤的表现，

如皮肤癌、腺癌等，对于可疑的肿块，需要进

行组织活检以明确诊断，并根据病理类型制定

相应的治疗方案。

外伤性肿块  面部外伤可能导致软组织肿

胀，如血肿、挫伤等，这些肿块通常伴有疼痛和

局部瘀血，需要根据具体情况进行处理。

最后，需要强调的是，面部肿块的出现需

要及时就医，通过详细的病史询问、体格检查

和必要的辅助检查，可以明确肿块的性质和原

因，并制定相应的治疗方案，建议患者在发现

面部肿块后尽快就医，以便及时处理和诊断。

头颈部肿瘤的早期征兆可以包括多种症状：

难以愈合的口腔溃疡  口腔内出现长时间

难以愈合的溃疡，尤其是在舌头、口腔黏膜或

喉咙处，可能是口腔癌的早期征兆。

咽喉不适  长时间的喉咙疼痛、吞咽困难或

者有异物感，可能是喉癌或者咽癌的症状。

颈部肿块  出现无痛或有压痛的肿块，可

能是淋巴结肿大，是颈部肿瘤的常见症状。

声音变化  出现嘶哑、声音沙哑或者声音

变得低沉，可能是声带肿瘤的症状。

鼻出血或鼻塞  长时间的鼻塞、鼻腔出血

或者鼻腔内有异物感，可能是鼻咽癌的症状。

面部麻木或疼痛  出现长时间的麻木、疼

痛或者舌头活动受限，可能是颅底肿瘤的症状。

吞咽困难  长时间出现吞咽困难、食物卡

喉或者胸骨后有不适感，可能是食管癌的症状。

消瘦和乏力  出现不明原因的消瘦和乏力，

伴随着上述症状之一，可能是恶性肿瘤的症状。

秋冬季节到来，随着气温下降、

湿度增加、天气寒冷，再加上老年人

自身的一些原因，如免疫降低、慢性

病等，导致呼吸道疾病发病率逐渐增

高，具体该如何预防呢，下面我们一

起来了解一下。

秋冬季节老年人易发感染的原因
老年人免疫系统随着年龄增长而

变得脆弱，同时老年人往往合并多种

慢性疾病，如慢性阻塞性肺疾病、糖

尿病等，增加呼吸道感染的风险。天

冷后老年人户外活动减少，更多转入

室内社交活动。但是，由于室内空气

流通不畅，人员聚集，增加潜在感染

风险。尤其是北方地区，部分老年人

依然采用烧煤取暖的方式，空气污染

指数升高，容易伤害呼吸道黏膜。有

些传染性疾病流行季节就在秋冬，老

年人常见呼吸道感染病因包括：

流行性感冒  秋冬天气逐渐转冷，

季节转变，冷暖交替，会引发不同规

模的流感，通常北方地区在每年 12 月

到次年2月，南方地区在每年3—5月。

2023 年 2—5 月在我国大部分地区出现

甲型流感流行。

新型冠状病毒感染  自2019年底，

新冠病毒感染已流行多次，绝大部分人群

已经感染过一次以上，尤其是老年人。虽

然新冠病毒感染已是普通疾病，但在发热

门诊因新冠病毒来就诊仍占到较大比例。

普通细菌、病毒  如流感嗜血杆

菌、呼吸道合胞病毒、鼻病毒等，是

普通感冒的病原体。

预防呼吸道感染的关键措施
注重个人卫生  口罩的正确佩戴

与使用，特别是在公共场所和与他人

近距离接触时。确保口罩紧密贴合鼻

子和嘴巴，并经常更换湿透的口罩。

手卫生，经常用肥皂和流动水洗手，

至少持续20 s。如果无法流动水洗手，

使用含酒精的手消毒剂进行消毒。正

确的咳嗽和打喷嚏礼仪，即用纸巾或

肘部遮挡口鼻，避免用手覆盖，每次

使用后丢弃纸巾并彻底洗手。

接种疫苗  老年人是高风险群体，

应该及早接种流感疫苗、肺炎疫苗以

提高免疫力。

维持健康生活方式  摄入足够的维

生素和矿物质，特别是维生素 C 和维生

素 D，以保证免疫系统的健康。加强体

育锻炼，增强机体免疫力，如慢跑、散

步、游泳、瑜伽等。规律的睡眠也是很

重要，充足睡眠能消除疲劳，调节人体

各种机能，增强免疫力。尽量避免密切

接触已感染的人，保持空气流通。秋冬

季天气转冷，需要注意保暖，应注意增

添衣物，避免受凉。应定时开窗通风，

保持空气流通，让阳光射进室内，因为

阳光中的紫外线具有杀菌作用 ; 也可用

食醋熏蒸房间，起到消毒效果。

识别和治疗
上呼吸道感染有引起肺炎、心肌

炎等并发症的危险，正确识别有重要

意义，早期适当应用药物可起到预防

治疗效果。

普通感染  一般有中低热，鼻塞、

流涕、咽痛等症状。可服用黄那敏、

伪麻黄碱一类改善症状，如体温大于

38.5℃，可用布洛芬、对乙酰氨基酚，

亦可用冷敷、温湿敷等物理退热。

流感  发热明显，可有咳嗽咳痰，

头痛、肌肉关节疼痛，恶心呕吐，腹

泻等症状，可用流感病毒抗原检测。

奥司他韦可治疗甲型及乙型流感（36 h

内用药较理想），75 mg一次，每天二次，

疗程5 d；亦可用于预防流感，75 mg一

次，每天一次，疗程 10 d 以上。也可

使用新型抗流感药物，如玛巴洛沙韦，

只需服用一次 40 mg（体重大于 80 Kg

服用 80 mg）。

新冠病毒感染  症状和流感类似，

可自测新冠病毒感染抗原，或到医院

检测新冠病毒感染病毒核酸。对于年

龄大于65岁，或者心肺等基础疾病者，

在医生的指导下使用连花清瘟胶囊、

复方对乙酰氨基酚片、感冒清热颗粒、

疏风解毒胶囊等药物治疗。感染后需

要多喝水，多注意休息，保证充足睡眠。

抗生素的使用  抗生素不适用于

治疗病毒性呼吸道感染，如患者出现

咳痰量较多，特别是黄痰，咽后壁、

扁桃体出现脓点，多为合并细菌性感

染。应到医院检查血常规了解有无白

细胞升高，常选用头孢类、喹诺酮类

及大环内酯类抗生素。

秋冬季节老年人呼吸道感染的预防秋冬季节老年人呼吸道感染的预防
▲桂林医学院附属医院 秦小虎

缺血性卒中患者的康复护理缺血性卒中患者的康复护理
▲ 哈尔滨医科大学附属第二医院 刘敏


