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脑梗是指因脑血管阻塞或破裂而引起的

脑部神经细胞缺血、缺氧、坏死所导致的一

类脑功能损伤病症。发病后，患者往往需要

长期的康复和护理。那么作为患者的家属，

在患者居家疗护期间需要注意的事项有哪些

呢？本文将为您详细介绍。

心理

罹患脑梗死的患者经常会伴有悲观失

望、易怒、沮丧及忧郁等情绪反应。作为家

属应当以接纳的态度，关心体贴患者，多与

患者沟通，给予患者物质及精神方面的支持，

目的是解除患者的顾虑，稳定其情绪水平，

促进患者康复。要尊重患者，耐心倾听患者

叙说。在谈话时，声音要适当，让其听得清

楚。说话的速度要慢，措辞要清晰，重复重

点。必要时可采用辅助器材，例如识字卡片、

助听器等，以便更好地与患者沟通。

饮食

在饮食上整体应当以清淡、低脂、适量

蛋白质、高维生素、高纤维类食物为主。在

饮食上应当少食多餐，不可吃动物内脏，动

物油类的食物。食盐摄入量每日不超过6 g，

同时在每日的饮食上要多吃水果和蔬菜。针

对脑梗死发病后面瘫、咀嚼功能失调、舌活

动不利的患者而言，需辅助其进食稀饭，软

食。进食时的动作要慢，喂食的量要适当减

少，避免患者因进食出现食物堵塞及呛咳导

致窒息的问题发生。要避免或加倍小心进食

以下食物：松脆的食物（如饼干、干蛋糕）；

需要咀嚼的食物（如大块的肉、花生）；有

骨头的食物（如鱼肉、鸡肉）；混合质地的

食物（如稀碎肉粥、汤泡饭）；热的流质食

物（如藕粉、麦片粥）。

并发症的防与治

保持瘫痪肢体功能位  瘫痪侧肢体功能

位的摆放是促进患者顺利康复的前提。当患

者在床上处于仰卧或是侧卧的情况时，需将

头部适当抬高，以抬高 15~30°为宜。下肢

部位要稍稍弯曲，目的是对抗肢体痉挛所产

生的作用力，保持足与小腿之间 90°，脚尖

朝向在正上方。患者上肢前臂需呈现为半屈

曲的状态之下，为防止患者抓伤自己，让其

用手握一块布或是圆形物。

定期翻身拍背  每日定期对患者翻身拍

背。同时主动帮助患者收拾床铺，保持床铺

的清洁及干燥。家属需尤为注意患者会阴部

的清洁，特别是对于患者足跟部、骶尾部、

髋部、肩胛部、枕骨粗隆等骨骼突出的部位，

需应用海绵垫或是软枕作为保护。这一措施

支持可起到预防患者泌尿系统、呼吸系统感

染的效果，还可预防褥疮发生。

保障患者安全

（1）主动为患者营造舒适安全的康复

环境。在室内环境方面，需保证室内光线充

足且柔和，室内不摆放危险物品。在物品的

放置方面，则是以方便患者行动为佳。

（2）在进行行走锻炼时，需预防患者

跌倒，避免骨折。故需保持地面平坦，干燥。

最好是在走廊及厕所处装有扶手架，让患者

自己搀扶行走。在穿鞋方面，可给患者穿合

脚、防滑的平底鞋。在照顾患者日常生活时，

需给予其充足的时间，让患者自己慢慢准备，

不要催促。不让患者擅自离开安全区域，以

免发生意外。最好是在卫生间、卧室等地方

安装一个电话或者是报警装置，以便患者紧

急情况下使用。在靠窗的位置处，准备一个

应急用的手电筒，能够在停电时为患者提供

照明。

（3）患者房间的布置：脑梗死发生后，

患者常有忽视患侧的倾向。若是不经常提

醒，则可能导致废弃患侧的使用。长时间后，

患者会因患侧缺乏锻炼，最终导致自身发生

残废。因此，建议在干预时，将患者床头柜

及日常必须要用到的必需品统统放到患侧一

边，以使得患者能够将健侧手到患侧一边取

物品应用，这能够随时唤起患者对患侧肢体

的注意。

（4）家人应当在哪一侧照顾患者？应

尽量从患者的患侧接近患者，以便引起患者

对患侧的注意。尽量帮助患者应用患肢，克

服以健侧上下肢替代患侧上下肢的毛病。

脑梗死患者出院后的基本干预

（1）针对带管路回家的患者，一定要

保证管路通畅，妥善固定。避免出现管路打

折及拉扯的情况发生，并及时根据医嘱更换

管路。针对居家期间留置胃管的患者，在注

食前后应当以少量的温开水对鼻饲管进行冲

洗。饮食温度控制在 38~40℃最佳，单次应

用量≤ 300 ml，每日给予 5~6 次。

（2）药物方面：居家阶段要遵医嘱给

予患者他汀类或是抗栓类药物应用，必要时

需要规律的服用降糖降压药物。

（3）原发病治疗：积极治疗患者的原

发病如心脏病、高脂血症、糖尿病及高血压

等。特别是高血压及糖尿病患者，无论自身

有无不适症状，都需要坚持长期正规服用药

物。确保将血糖及血压控制在稳定范围内，

避免原发病对自身机体康复产生影响。

（4）定期监测：定期对自身的血压及

血糖情况进行监测，每隔3~6个月复查血糖、

血脂及肝肾功能。定期复诊，必要时医师会

主动为您调整治疗方案。   

（5）家属应当警惕患者复发的早期表

现：若是患者出现连续性的头晕、头痛、说

话不清楚、手指不灵活、半侧肢体麻木，多

是复发的先兆，需及时就医干预。

（6）避免疾病复发因素的存在：如情

绪激动、过度劳累、烟酒刺激及气候变化等。

（7）生活方面：应保持患者生活规律。

针对便秘的患者，每日可对其进行顺时针腹

部按摩。同时在每日的饮食上，可多服用新

鲜的水果及蔬菜，促进患者排便。有必要时，

可应用促排便的药物，促进患者肠道蠕动。

结束语

综上，脑梗死患者更多的时间是要在居

家接受疗护的，通过家庭成员的关心和支持，

患者可以更快地恢复健康。

这份护理指南，脑梗患者的家属请查收
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说起心脏部位检查，大多数人最常见的

还是心电图，有些人会有疑惑：为什么我已

经做了心电图，还让我做心脏超声呢？接下

来就给大家科普一些心脏超声的相关知识，

希望为大家提供帮助。

心脏超声有哪些项目

超声检查的项目有许多种，在作用于心

脏部位时，最常见的项目主要包括彩色多普

勒超声、频谱多普勒超声、二维超声、M 型

超声和三维超声。其中，彩色多普勒超声就

是我们平时说的心脏彩超，具体是指将患者

心脏部位及血管中的血流以红色及蓝色彩色

图像的形式呈现出来，能够观察到患者心脏

内部及血管内血流的范围、速度和方向等；

频谱多普勒超声是指将患者心脏以及血流的

运动以频谱的形式呈现出来，能够定量分析

患者的血流动力；二维超声是指对患者心脏

结构的连续关系和空间位置进行检查的方

式，能够将这些信息实时、直观、清晰地呈

现出来；M 型超声是指对患者运动心脏结构、

大血管内径和心腔以波的形式呈现并可以进

行测定的方式；三维超声是在二维超声的基

础上，通过更加先进的影像技术，直接获得

心脏立体结构。

心脏超声有哪些类型

我们平时说的心脏彩超，默认类型为

经胸心脏超声检查，也就是超声波穿过检查

者的胸壁来观察心脏。除了经胸心脏超声检

查之外，经食管心脏超声检查也是比较常见

的方式。经食管超声，顾名思义，是指应用

专业的超声探头经过患者的口腔进入食管内

进行观察、采集图像，因其能够更近距离地

采集相关信息，且可以避免肺气的干扰，故

相比于经胸心脏超声检查更敏感、更具特异

性，尤其在主动脉瓣、二尖瓣、左右心耳、

房间隔等结构的观察上具有经胸超声无法比

拟的清晰度；在心血管介入性检测和检查方

式中，心腔内超声的运用频率越来越广泛，

其检查效果更佳；同时，对于心肌缺血患者

的评估方式中，医生往往会运用负荷超声心

动图，具体是指让患者通过运动或药物方式，

在心脏出现一定程度的负荷之后再进行超声

检查，能够对患者的缺血性疾病具有更明确

的判断。

心脏超声的检测范围

心脏疾病是指疾病原发部位处于心脏

的患者，比如心律失常、心力衰竭、心脏血

栓、心脏纤维瘤、心脏脂肪瘤、心脏黏液瘤、

限制型心肌病、肥厚型心肌病、扩张型心肌

病、心脏瓣膜狭窄或关闭不全和先天性心脏

病如动脉导管未闭、室间隔缺损、房间隔缺

损等，都可以进行心脏超声检查；非心脏疾

病的心脏损害是指疾病的原发部位不属于心

脏区域，但是对心脏造成了一定损害，比如

严重贫血、甲状腺功能亢进、高血压、肺栓

塞，及某些药物的心脏损害等，均可以采用

心脏超声检查。

心脏超声与CT、MRI 的异同点

在现代医学技术中，除了心脏超声之外，

CT 检查和 MRI 都是对心脏部位检查的重要

方式，那么心脏超声与这两种检查方式有哪

些区别？ 

首先，心脏超声、CT 检查与 MRI 都属

于现代常用的医学成像技术，都能够对心脏

血液流动和心脏搏动进行观察，并对心脏的

功能和结构进行评估。

其次，二者的技术原理和适应证不同。

从技术原理角度来说，超声是通过超声波作

用于心脏部位的检查；CT 检查是指通过放

射性的光线对患者心脏进行扫描；MRI 可以

通过核磁共振原理将心脏部位现状以图像的

形式呈现出来。从适应证角度来说，这三种

检查的适应证完全不同。心脏超声主要用于

评价心脏的结构及功能，因其简便易得，且

对于人体没有任何危害，能够在短时间内反

复检查，所以是临床上最为常用且首选的心

脏检查项目。心脏 CT 一般是需要注射增强

对比剂，也就是造影剂，用于评价冠状动脉

是否存在狭窄、阻塞或心肺血管畸形等情

况。因对人体具有一定的辐射或危害，故尽

量不在短时间内反复检查。而心脏核磁检查

主要用于评估心脏的结构，尤其是评价心肌

是否存在水肿、纤维化、脂肪浸润等情况是

心脏超声及 CT 检查无法取代的。但核磁检

查受仪器昂贵、检查时间较长、检查者体内

不能有金属以及需要专业的影像学医生进行

诊断，所以目前尚不能如超声一样在临床大

规模普及。

心脏超声的注意事项

在进行心脏彩超检查时，患者应当知晓

以下注意事项。首先，心脏超声虽然对人体

没有任何危害，但如果采用经食管心脏彩超，

需要在食管区域放置入超声探头，此时患者

可能会出现一些憋喘、咳嗽、呕吐、恶心等

现象，甚至会出现心律失常、食管出血，需

提前做好心理准备；其次，在普通心脏超声

检查时，由于需要将左胸部暴露出来，因此

患者应当尽量穿一些容易穿脱、宽松的衣物，

避免由于穿脱衣物耽误过多时间；同时，在

心脏超声检查时，患者一定要注意配合医生，

不要乱动，尤其是年龄较小的患者，在进行

心脏超声检查时可以由大人在旁边看管；最

后，在检查结果出来之后，患者应当及时将

结果送至主治医生，等待医生的诊断。

聊一聊心脏超声科普小常识
▲ 民航总医院 王娜


