
运动康复训练是帮助存在机体功能障碍的患
者群体有效恢复机体功能， 提高日常生活质量的
重要环节。 以脑卒中为例， 脑卒中是一种严重的
神经系统疾病， 可能导致肌肉无力、 运动障碍、
平衡问题。 同时， 因长时间卧床休息， 患者可能
产生肌肉萎缩、 静脉血栓和压疮等并发症。 运动
康复训练对于提高此类患者康复生活质量至关重
要， 可以减少并发症风险， 逐渐恢复运动功能，
帮助患者重新获得独立生活能力。 下面我们重点
谈一谈运动康复训练的有效措施。
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具体的有效措施

1.�个体化制定康复计划 每
个人的康复需求和能力都不同，
因此制定个体化的康复计划至
关重要。 康复专家会评估患者
的病情和康复目标， 结合患者
的个人情况和特点， 制定相应
的康复方案。

2.�逐步增加训练强度 运动
康复训练的目标是逐渐恢复和
提高身体功能， 因此需要根据
个人情况逐步增加训练的强度
和难度。 这样可以避免过度训
练导致新的伤害， 并利用适度
的挑战促进康复进展。

3.�多样化的训练方法 运动
康复训练应包括不同类型的运
动 ， 如肌力训练 、 平衡训练 、
柔韧性训练和有氧运动等。 通
过综合性的训练， 可以全面提
高身体功能和适应能力。

4.�监控和调整训练计划 康

复训练需要持续的监控和评估，
以确保康复进展和训练效果 。
康复专家会根据患者的反馈和
康复情况进行必要的调整， 以
达到最佳康复效果。

5.�积极的心理支持 运动康
复训练不仅是身体上的恢复 ，
也涉及患者的心理状态和情绪
调节。 积极的心理支持可以帮
助患者保持良好态度， 增强康
复信心， 促进康复进程。

运动康复训练的重要性

1.�促进身体功能恢复 运动
康复训练将通过适当的刺激和
锻炼， 帮助恢复受损的肌肉力
量 、 关节活动度和平衡能力 ，
从而促进患者的身体功能恢复。

2.�预防并改善疾病症状 运
动康复训练对于一些慢性疾病
的预防和管理也具有重要作用。
适度的运动可以改善心血管健
康、 控制血压、 调节血糖， 并

降低并发症风险。
3.�提高生活质量 通过运动

康复训练， 患者可以逐步恢复
日常活动和工作。 康复训练可
以增加身体的灵活性和耐力 ，
减少疼痛和不适感， 使患者更
加自信独立， 提高生活质量。

4.�促进社交和心理健康 患
者参与运动康复训练可以得到
社交互动， 减少孤独感和抑郁
情绪， 促进心理健康。

总之， 运动康复训练是一
种科学有效的康复手段， 通过
个体化制定康复计划、 逐步增
加训练强度、 多样化的训练方
法、 监控和调整训练计划以及
积极的心理支持等措施， 可以
帮助人们提高身体功能， 预防
疾病并发症 ， 提高生活质量 。
在康复过程中， 运动康复训练
起到了至关重要的作用， 为患
者的恢复带来了积极影响。

山东省泰安荣军医院 刘桂芳

糖尿病肾病是一种常见且严重的并发
症， 它是糖尿病患者中最常见的肾脏疾病。
如果不及时预防和治疗， 可能导致肾衰竭，
甚至危及生命。 通过了解糖尿病肾病的风
险因素， 进行科学防治， 可以有效降低发
病风险， 延缓病情进展， 提高生活质量。

做好血糖、 血压、 血脂监测
定期监测血糖、 血压和血脂水平， 对

于控制糖尿病肾病非常重要。 患者务必要
养成监测血糖、 血压和血脂的习惯， 并通
过有效措施尽量将其控制在正常范围内。
同时就监测结果与医生展开及时有效的沟
通， 以维持血糖稳定， 尽早发现并及时干
预高血压情况， 评估心血管健康和肾脏疾
病风险， 帮助医生调整治疗计划， 以更好
地防治糖尿病肾病。

遵医嘱用药
对于糖尿病患者来说， 务必要遵循医

生的处方， 按时服用降糖药物， 以确保血
糖水平处于良好的控制范围内， 必要时需
实施胰岛素注射。 对于高血压及胆固醇水
平偏高的患者， 同样需要服用相关药物以
控制血压、 胆固醇水平。 患者必须严格按
照医生的要求用药， 保证良好的治疗效果。

控制饮食
饮食控制是管理糖尿病和糖尿病肾病

的重要组成部分。 首先， 患者需要控制碳水
化合物摄入， 尽量选择复杂碳水化合物， 如
全谷物、 豆类和蔬菜。 其次， 限制盐分的摄
入， 以助于控制高血压。 避免高盐加工食品
和过多盐的烹饪。 另外， 控制脂肪摄入， 选
择低脂肪和健康脂肪， 如橄榄油、 坚果和鱼
类。 最后， 在饮食习惯方面， 应当保持规律
饮食， 少量多餐， 避免暴饮暴食。

保持健康生活方式
健康的生活方式对于预防和管理糖尿

病肾病至关重要。 患者应结合自身实际情
况积极参与锻炼。 体育锻炼有助于维护体
重、 降低血糖、 血压和血脂水平。 通常情
况下每周至少进行 150 分钟的有氧运动。
同时， 患者务必要戒烟戒酒， 以降低对肾
脏的伤害。

定期检查肾脏健康
定期检查肾脏健康是糖尿病肾病防治

的关键， 能够及时发现肾脏的受损情况，
从而尽早展开针对性的治疗。 通常包括尿
液检查， 以检测是否有蛋白尿等异常； 检
查肌酐和肾小球滤过率等指标， 评估肾脏
功能。

糖尿病肾病的治疗
如果已经被诊断患有糖尿病肾病， 那

么及早治疗至关重要。 医生可能会开具药
物， 如抗高血压药物和抗蛋白尿药物， 以
帮助控制糖尿病肾病的进展。 同时， 患者
可以通过饮食管理减轻病情。 医生或营养
师可以制定个性化的饮食计划， 以降低肾
脏负担。 另外， 在糖尿病肾病进展到晚期
肾衰竭时， 可能需要透析或肾脏移植来维
持生命。

总的来说， 糖尿病肾病是一种严重的
并发症， 但通过合理的预防和治疗措施，
能够有效降低风险并提高生活质量。 积极
行动， 远离糖尿病肾病威胁， 享受健康幸
福生活。

日照市人民医院 赵剑

术后瘫痪患者是指在手术后
发生瘫痪的患者。 手术可能是脊
髓损伤修复手术、 脑卒中后的颅
内出血清除手术等。 术后瘫痪通
常由于神经系统的损伤或功能障
碍而引起， 导致患者失去部分或
全部运动能力。 这种情况极大地
影响了患者的日常生活和生存质
量。 早期康复护理是指在术后瘫
痪患者手术完成后尽早进行的针
对康复的综合护理。 这种康复护
理关注患者的各个方面， 如疼痛
管理、 姿势调整、 关节活动、 呼
吸道护理 、 营养支持和心理支
持， 并制定个体化的康复计划。
那么， 该怎样照顾术后瘫痪患者
呢？ 又有哪些早期康复护理小知
识？

怎样照顾术后瘫痪患者？

1.�提供身体护理 患者需要特
殊的身体护理来保持健康和预防
并发症。 这包括定期翻身、 更换
床单， 以减少压力溃疡的风险。
同时， 确保皮肤清洁和干燥， 并
进行适当的按摩以促进血液循
环。 此外， 确保患者的饮食营养
均衡， 提供足够的水分和纤维，
以促进康复和消化系统健康。

2.�运动康复 定期进行运动
康复以促进瘫痪肢体的恢复 。
把握康复训练的时机， 根据患
者的具体情况设计个性化的运
动计划。 包括被动和主动运动，
如关节活动、 肌肉锻炼和平衡
训练等。 逐渐增加强度和范围，
确保患者的参与度和舒适度。

3.�做好心理护理 术后瘫痪
患者往往面临情绪波动和心理
压力。 给予他们良好的心理支
持 ， 鼓励他们积极面对挑战 。
提供安静的环境， 鼓励他们参
与感兴趣的活动 ， 如听音乐 、
阅读或进行轻度游戏 。 同时 ，
寻求专业心理咨询师的帮助 ，
帮助患者处理情绪问题， 提高
应对能力。

4.�促进社交互动 瘫痪患者
往往面临社交隔离和孤立感 。
帮助他们保持社交互动， 与家
人、 朋友和社区建立联系。 鼓
励他们参加社交活动、 社区团
体或康复支持小组， 有助于减
轻患者的心理负担， 并提供支
持和理解。

早期康复护理怎么做？

1.�早期动作和功能训练 早

期康复护理应开始于手术后尽
早的阶段。 这包括早期的关节
活动、 肌肉强化和日常生活技
能训练。 通过早期的主动或被
动运动， 可以预防肌肉萎缩、
保持关节柔韧性， 并重新学习
和提高基本的生活技能， 如自
我洗漱、 穿衣和进食等。

2.�姿势管理和床位转移
正确的姿势管理对于术后瘫痪
患者的康复至关重要。 护理人
员应确保患者在床上或椅子上
的正确姿势， 避免压力溃疡的
发生。 另外， 合适的床位转移
技巧和使用辅助设备 ， 如滑
板、 升降床等， 可以减少患者
在活动过程中的不适和风险。

3.�康复辅助设备的使用
早期康复护理可能需要使用
多种康复辅助设备来帮助患
者进行日常活动和康复训练，
包括轮椅、 助行器、 扶手等。
护理人员应根据患者的具体
情况， 选择合适的辅助设备，
并进行正确的使用指导 。 这
些设备可以提供稳定性和支
持 ， 帮助患者恢复平衡和独
立行动能力。

枣庄市立医院 王春
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