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功能训练对脑卒中患者吞咽障碍护理中的效果 

李萱苏 

南充市中心医院  四川南充 

【摘要】目的 设计功能训练护理策略，将其用于脑卒中吞咽障碍患者，对护理价值开展研究。方法 病例是

脑卒中吞咽障碍患者，样本量 92 例，时间 2021 年 4 月~2022 年 4 月。对 46 例患者做好常规护理干预，设为普

通组；对 46 例患者做好功能训练护理，设为功能训练护理组。研究效果。结果 护理 1 个月后，功能训练护理组

的咽通过时间更短（p＜0.05）；功能训练护理组的 VFSS 评分更高（p＜0.05）；功能训练护理组的 SSA 评分更

低（p＜0.05）；功能训练护理组的 SWAL-QOL 评分更高（p＜0.05）。功能训练护理组的临床护理服务质量满意

率更高（p＜0.05）。结论 将功能训练护理策略用于脑卒中吞咽障碍患者，在咽通过时间缩短、吞咽功能改善、

生活质量提高、满意度提高方面更具有优势。 
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The effect of functional training on the nursing of dysphagia in stroke patients 
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【Abstract】Objective To design functional training nursing strategies for stroke patients with dysphagia, and to 
study the nursing value. Methods The patients were stroke patients with dysphagia from April 2021 to April 2022, with a 
sample size of 92. 46 patients with routine nursing intervention, set as the ordinary group; 46 patients with functional 
training nursing, set as functional training nursing group. Study the effect. Results After 1 month of nursing, the 
pharyngeal passage time of functional training nursing group was shorter (P<0.05). The VFSS score of functional 
training nursing group was higher (P<0.05); The SSA score of functional training nursing group was lower (P<0.05); 
Swal-qol score of functional training nursing group was higher (P<0.05). The satisfaction rate of clinical nursing service 
quality was higher in functional training nursing group (P<0.05). Conclusion Functional training nursing strategy for 
stroke patients with dysphagia has advantages in shortening the passage time of pharynx, improving swallowing function, 
improving life quality and satisfaction. 
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脑卒中吞咽障碍是脑卒中患者常见的病症[1]，此病

导致患者无法正常吞咽，呛咳、误吸等不良事件的发

生风险较高，易导致肺部感染[3]，致使整体生活质量降

低。如何开展吞咽功能训练，解决吞咽功能障碍的问

题，能够让患者真正受益[4]。因此，本文纳入 92 例脑

卒中吞咽障碍患者，设计功能训练护理策略，将其用

于脑卒中吞咽障碍患者，对护理价值开展研究。现报

告如下。 
1 资料和方法 
1.1 资料 
病例是脑卒中吞咽障碍患者，样本量 92 例，时间

2021 年 4 月~2022 年 4 月。对 46 例患者做好常规护理

干预，设为普通组，组内，男 20 例，女 26 例，54 岁

70 岁，平均（67.11±4.18）岁；对 46 例患者做好功能

训练护理，设为功能训练护理组。组内，男 26 例，女

20 例。54 岁~69 岁，平均（67.09±4.21）岁。 
1.2 方法 
普通组患者做好常规护理，主要有用药指导、专

科医嘱护理、病情检测等。功能训练护理组做好功能

训练护理。 
（1）健康教育护理。耐心、细致地对脑卒中吞咽

障碍疾病的医学知识进行介绍，讲解功能训练护理的

具体对策，强调配合吞咽功能训练的重要意义。 
（2）心理疏导护理。在整个吞咽功能训练期间，
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对患者提高耐心，持续性予以鼓励、安慰，促使患者

始终配合吞咽功能训练。 
（3）吞咽功能训练。指导患者进行颊肌、舌肌、

咽喉部、呼吸肌的训练工作。其中，针对颊肌，可指

导患者努力张口，开至最大，然后将下颌移动左右两

侧，闭嘴鼓塞后，促使空气在面颊活动；针对舌肌，

指导患者将舌头伸出后，然后向口内缩回，舌尖分别

伸向两侧嘴角，进行抗力维持训练；针对咽喉肌肉的

训练，可指导患者深吸一口气后闭气，然后缓慢呼气，

指导患者进行有效咳嗽；针对呼吸机的训练，可指导

患者进行鼻吸气训练和腹部膨胀训练。 
1.3 评价指标 
研究护理 1 个月后咽通过时间、吞咽造影检查

(VFSS)评分、标准吞咽功能评估量表(SSA)评分、吞咽

障碍生活质量量表(SWAL-QOL)评分、临床护理服务

质量满意率。①VFSS 最高分 10 分，分值越高，吞咽

功能越好。②SSA 总分 18～46 分，分值越高，吞咽

功能障碍越严重。③WAL-QOL 总分 44 分~220 分。分

值越高，生活质量越佳。④临床护理服务质量满意率。

非常满意：评分 80 以上；有效：评分 60~80 分；无效：

评分 60 以下。 
1.4 统计学分析 
用 SPSS 22.0 分析数据，计量资料行 t 检验。计数

资料行卡方检验。若 P<0.05，代表差异有统计学意义。 
2 结果 
2.1 研究咽通过时间、VFSS 评分、SSA 评分 
将功能训练护理组、普通组的咽通过时间相比较，

前者（0.11±0.01）s，后者（0.26±0.02）s，功能训练

护理组的咽通过时间更短（p＜0.05）；将功能训练护

理组、普通组的 VFSS 评分相比较，前者（7.26±1.58）
分，后者（5.77±0.26）分，功能训练护理组的 VFSS
评分更高（p＜0.05）；将功能训练护理组、普通组的

SSA 评分相比较，前者（21.19±0.44）分，后者（26.77
±2.35）分，功能训练护理组的 SSA 评分更低（p＜
0.05）。见表 1。 

2.2 研究 SWAL-QOL 评分 
将功能训练护理组、普通组的 SWAL-QOL 评分相

比较，前者（93.46±6.41）分，后者（82.38±5.16）
分，功能训练护理组的 SWAL-QOL 评分更高（p＜
0.05）。见表 2。 

2.3 研临床护理服务质量满意率 
将功能训练护理组、普通组的临床护理服务质量

满意率相比较，前者 93.48%，后者 78.26%，功能训练

护理组的临床护理服务质量满意率更高（p＜0.05）。

见表 3。 

表 1  研究咽通过时间、VFSS 评分、SSA 评分 

组别 患者（例） 
咽通过时间（s） VFSS（分） SSA（分） 

护理前 护理 1个月后 护理前 护理 1个月后 护理前 护理 1个月后 

普通组 46 0.49±0.04 0.26±0.02* 3.28±0.15 5.77±0.26* 30.73±5.26 26.77±2.35* 

功能训练

护理组 
46 0.50±0.03 0.11±0.01* 3.31±0.12 7.26±1.58* 30.71±5.31 21.19±0.44* 

t 值  1.3565 45.4973 1.0592 6.3111 0.0181 15.8294 

p 值  0.1783 0.0000 0.2923 0.0000 0.9856 0.0000 

注：*代表本组护理前后比较，p＜0.05。 

表 2  研究 SWAL-QOL 评分 

组别 患者（例） 
SWAL-QOL 评分（分） 

护理前 护理 1 个月后 

普通组 46 51.39±3.15* 82.38±5.16* 

功能训练护理组 46 51.41±3.14* 93.46±6.41* 

t 值  0.0305 9.1323 

p 值  0.9757 0.0000 

注：*代表本组护理前后比较，p＜0.05。 
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表 3  研究临床护理服务质量满意率 

组别 患者（例） 非常满意（例/%） 一般满意（例/%） 不满意（例/%） 临床护理服务质

量满意率（例/%） 

普通组 46 21/45.65 15/32.61 10/21.74 36/78.26 

功能训练护理组 46 26/56.52 17/36.96 3/6.52 43/93.48 

χ2 值     4.3895 

p 值     0.0362 

 
3 讨论 
据临床报告[5]，脑卒中吞咽障碍的临床发病率并不

低，患者无法正常进食，影响机体营养摄入[6]，不利于

病情快速康复。但通常情况下的护理措施多围绕病情

开展，患者吞咽功能恢复缓慢，无法真正受益[7]。 
功能训练护理是一种专门针对功能障碍情况开展

护理的模式[8]，已在临床上发挥出护理质量高、促康复

的效果[9]。结果显示，落实功能训练护理 1 个月后，患

者咽通过时间更短（p＜0.05）；VFSS 评分更高（p＜
0.05）；SSA 评分更低（p＜0.05）；SWAL-QOL 评分

更高（p＜0.05）；临床护理服务质量满意率更高（p
＜0.05）。证明，将功能训练护理策略用于脑卒中吞咽

障碍患者，在咽通过时间缩短、吞咽功能改善、生活

质量提高、满意度提高方面更具有优势。这主要是因

为，做好健康教育护理，促使患者形成正确认知，确

保吞咽功能训练护理工作顺利进行；做好心理疏导，

以免负面情绪对患者配合功能训练的依从性受到影

响；做好功能训练护理，解决吞咽功能障碍的问题，

促使吞咽功能改善，提高生活质量，让患者更满意[10]。 
综上所述，将功能训练护理策略用于脑卒中吞咽

障碍患者，在咽通过时间缩短、吞咽功能改善、生活

质量提高、满意度提高方面更具有优势。 
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