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%%%%%%%%帕金森病又称震颤麻痹，是中老年人最常见的
中枢神经系统变性疾病， 一般在 50~65 岁开始发
病， 发病率随年龄增长而逐渐增加，60岁发病率约
为 1‰ ，70岁发病率达 3‰~5‰， 主要表现为患者
动作缓慢，手脚或身体的其它部分震颤，身体失去
了柔软性，变得僵硬。 本病也可在儿童期或青春期
发病， 我国目前大约有 170%多万人患有这种疾病。
资料显示， 帕金森氏病发病人群中男性稍高于女
性，它严重危害中老年人的身体健康，轻则造成记
忆力减退、性格改变、言语不利、手脚颤抖、失行等，
重则导致二便失禁、瘫痪、重度痴呆，生活完全不能
自理，影响寿命。 目前我国帕金森病患者的就诊率
十分低，只有 47.1%，积极开展帕金森病患者的健康
教育可提高病人对疾病的认识，坚持健康的生活方
式，最大限度地提高病人的遵医用药行为[1]。 帕金森
病人的健康教育主要包括膳食和营养、生活指导和
帮助、加强肢体功能锻炼、心理健康教育、预防并发
症等。 我院社区护士在上门访问期间，为病人提供
健康教育服务，取得较好效果。 现介绍如下：
1%%%%临床资料
1.1%%%%一般资料 社区护士于 2007年 3月 ~2008年
3月，选择符合诊断标准的帕金森病人 96例，男 62
例 ，女 34例，平均年龄 62岁。
1.2%%%%方法 利用首次下社区时间逐个询问病人对
帕金森病知识的了解，并记录在案，然后通过多次
社区走访对病人进行膳食和营养、 生活指导和帮
助、加强肢体功能锻炼、心理健康教育、预防并发症
等健康教育。
1.3%%%%结果 见表 1。

表 1%%%%96例帕金森病人教育前后认知行为正确率比较 例(%)

%%组别 对帕金森病的认识 饮食、生活行为方式 心理自我调适行为

教育前 25（26.0） 45（46.9） 37（38.5）

教育后 90（93.8） 78（81.2） 91（94.8）

2%%%%讨论
2.1%%%%对帕金森病的认识 诊断后未经教育的病人
对帕金森病的认识较少， 仅有 26.0%， 经过教育，
93.8%的病人认识到帕金森病是一种中老年人最常

见的中枢神经系统变性疾病。 通过对病人和家属实
施健康教育，使病人和家属对帕金森病相关知识有
了充分的了解， 并利用掌握的知识进行自我监护、
自我保健，控制疾病的发展，减少了并发症的发生，
改善了生活质量。
2.2%%%%饮食及生活行为方式 未经教育的病人中仅
46.9%有饮食疗法的知识及良好的生活行为方式，
经过教育后 81.2%的病人会注意膳食中营养的搭
配，多吃谷类和蔬菜瓜果。 患者的饮食营养应根据
具体情况个体化设计，不要千篇一律，不要盲目迷
信保健食品。 饮食宜清淡、少盐，禁烟酒及刺激性食
品，如咖啡、辣椒、芥末、咖喱等。 本病早期应坚持一
定的体力活动，主动进行肢体功能锻炼，四肢各关
节做最大范围的屈伸、旋转等活动，以预防肢体挛
缩、关节僵直的发生[2]。 肢体功能锻炼有助于缓解关
节的不灵活，但在运动时，家属应注意看护，防止患
者意外受伤，家属还应该给病人多做按摩，尤其是
晚期及有运动障碍的病人，这时要作被动肢体活动
和肌肉、关节的按摩，以促进肢体的血液循环，防止
肌肉萎缩，但按摩时力度要轻柔和缓。 注意居室的
温度、湿度、通风及采光等，根据季节、气候、天气等
情况增减衣服，决定室外活动的方式、强度，以预防
并发症。
2.3%%%%心理自我调适行为 未经教育前只有 38.5%
的病人能自我心理调适， 大部分心情都处于烦躁、
忧郁、悲伤等状态 ，经过教育 94.8%的病人有自我
心理调适这个概念。 心理因素在人体发病与康复方
面有着重要的作用，对帕金森病也不例外。 病人在
情绪紧张、激动或窘迫情况下，肢体震颤加重，而情
绪平静时震颤减轻。 良好的心理调适，对于克服患
者的悲观失望、焦急烦恼等消极情绪，树立正确生
死观，向疾病作斗争，保持心态平衡很有意义。

总之，帕金森病人除正规的药物治疗外，健康
教育对病人也有重要的作用。 通过对病人和家属实
施健康教育，使病人和家属对帕金森病相关知识有
了充分的了解， 并利用掌握的知识进行自我监护、
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自我保健，控制疾病的发展，减少了并发症的发生，
改善了生活质量。 同时也提高了病人对社区护士工
作的满意率， 社区护士在工作中也感到知识的价
值，提高了学习知识的积极性。
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%%%%%%%%膝关节功能障碍是骨折、软组织损伤、肌腱韧
带拉伤后常见的并发症， 其症状除关节僵硬外，常
伴有关节疼痛、局部肿胀、畸形、肌肉挛缩、软组织
粘连等病症， 严重影响患者的正常工作及生活，仅
靠功能锻炼需要很长时间才能恢复，若患者的主观
能动性较差，缺乏毅力，可能导致关节终生功能障
碍。 我院自 2003年以来，采用中药熏洗为主治疗各
种原因引起的膝关节功能障碍 88例， 取得较好的
治疗效果。 现将护理体会总结如下：
1%%%%临床资料
1.1%%%%一般资料 88例均为门诊病例， 其中男性 68
例，女性 20例；年龄最大 65岁，最小 21岁；病程最
长半年，最短 1周；治疗最长 4个疗程，最短 1个疗
程，平均 2个疗程。
1.2%%%%治疗方法 88例均经中药熏洗治疗， 同时配
合按摩、理疗、功能锻炼等辅助治疗。
1.2.1%%%%药物组成 当归、红花、伸筋草、海桐皮、羌
活、秦艽、牛膝、威灵仙等 18味中草药，此方具有散
寒祛湿、温经通络、活血化瘀、消肿止痛之功效。
1.2.2%%%%熏洗方法 我院采用温控中药熏蒸桶，将中
药装入布袋扎紧袋口，加水适量至桶中浸泡 30min，
接通电源煮沸 30min，调节温度为 40℃左右。 暴露
患肢放熏蒸桶上， 肢体上覆盖治疗巾， 熏蒸 30min
后断开电源， 用毛巾蘸药水洗膝关节及其周围皮
肤，至水冷为止（先熏后洗）。 每天 1~2次，10d为 1
个疗程。
1.3%%%%治疗结果 显效 52例，有效 29例，无效 7例，
总有效率为 92%。
2%%%%护理
2.1%%%%治疗前护理 操作前向患者解释中药熏蒸的
目的、方法及注意事项，以取得合作，同时了解患者
有无禁忌证。

2.2%%%%温度调节 根据患者的年龄、皮肤对温度的耐
受力来调节合适的温度（一般 40℃左右），药液过热
容易引起皮肤烫伤，过凉则效果不佳。 一旦发生烫
伤，应及时通知医生进行对症处理[1]。 同时关闭门
窗，室温保持在 22~24℃，遮挡过于暴露的肢体，治
疗结束后及时用毛巾擦干患肢上的水蒸气，穿好衣
服，稍休息后再离开诊室，防止受凉及感冒。
2.3%%%%防止虚脱 由于室温及患肢温度均较高，患者
出汗较多，应多喝开水或淡盐水，禁止空腹治疗。 同
时注意患者的病情变化，询问有无头晕、心慌、乏力
等虚脱症状，如果发生应及时采取有效措施。
2.4%%%%注意安全 在治疗过程中， 应多巡视病人，特
别是对年老体弱、活动不便、感觉迟钝患者更应注
意安全，防止摔伤、烫伤。
2.5%%%%预防交叉感染 熏蒸桶每日用含氯消毒液擦
拭，治疗时熏蒸桶上使用一次性治疗巾，防止交叉
感染。 治疗室每日进行紫外线照射 40min。
3%%%%讨论

中医学认为外伤跌仆后皆损伤气血，各种组织
伤必伤及经络， 脉道不通畅血流受阻导致筋肉萎
缩，关节屈伸不利[2]。 中药熏蒸依据“渍形以为汗”、
“疏其汗孔，穴导外邪”的中医理论而创立，运用药
物煎煮后的蒸气熏疗，“热”与“药”共同作用于患者
局部，疏通经络，调和气血，活血化瘀，温经散寒，祛
风除湿，扶正祛邪，以达到关节功能恢复的效果。 此
法具有简便、容易掌握、见效快、无副作用、价廉的
特点，患者易于接受。
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