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高压氧治疗脑梗死在临床上广泛应用。患

者由于在单人氧舱内进行治疗，常存在焦虑、恐

惧、烦闷等负性情绪。在高压氧治疗中压力达

到 2 ATA 的稳压阶段下，让患者做运动想象和舱

内运动，可增加疗效、缩短病程、减少后遗症的发

生［1］。由于运动想象是较抽象的概念，而患者文

化程度和生活习惯不一，对运动想象的理解和应

用是否正确，直接关系到治疗所取得的效果。为

此笔者对进行高压氧治疗行运动想象疗法的患者

采取针对性的指导和因人施教，提高了患者运动

想象知识，进而提高了治疗效果，现将方法和结果

报道如下。

1　资料与方法 

1.1　一般资料

2008 年 1 月～2012 年 2 月，选择在本院行高

压氧治疗的脑梗死患者 30 例，均符合 1995 年全

国第 4 届脑血管病学术会议制定的诊断标准［2］。

纳入标准：患者神智清醒，生命体征稳定，年龄

30~90 岁，无严重心肝肾等脏器疾病，病程 1 个月

以内，患肢肌力Ⅳ级以下。排除标准：痴呆、精神

病史者；失明或失聪者；严重认知障碍者。其中男

16 例，女 14 例，年龄 30～90 岁，平均（64.5±13.4）岁；

文化程度：文盲 12 例，小学 10 例，初中 6 例，中专

1 例，本科 1 例。

1.2　方法

1.2.1　运动想象内容指导　患者在高压氧治疗中

压力达到 2 ATA 的稳压阶段下做运动想象和舱内

运动可提高治疗的效果［1］。运动想象是指运动活

动在内心反复的模拟、排练，而不伴有明显的身体
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运动［3］。运动想象和舱内运动的主要内容包括：①

闭目仰卧于床上，全身放松 2～3 min，想象躺在一

个温暖、放松的地方；②张开眼睛，根据音乐的节

奏做双下肢关节运动和肌肉交替紧张、放松，时间

2 min；③脚不动，做双上肢关节和肌肉交替紧张、

放松，时间 2 min；④双上肢和双下肢肌肉同时交

替紧张、放松，时间 2 min；⑤闭上眼睛 2～3 min，

进行间断的“运动想象”，想象时集中于自己患肢

在未发病时最熟悉的活动，如能端碗吃饭、握拳、

扣衣扣子、上楼梯、能自己蹲下或站起、洗澡或大

小便能自理、能用键盘打字、手能写字、能跑步或

打球等最熟悉的动作；⑥张开眼睛，用 2 min 时间

把注意力全部集中于自己的身体偏瘫的肢体做运

动，做端碗吃饭、扣衣扣子、上楼梯等动作，虽然

还做不到，但尽量去做，想到现在就能做到一样去

做；要求用全身的感觉集中在患肢做此类运动想

象。由于本组患者文化程度较低、理解能力差或

肢体的偏瘫引起自主运动控制能力差等原因，会

因没有办法进行运动想象而失去信心。为此我们

根据不同职业及不同文化程度患者，制订使其容

易理解和接受的宣教内容 : 如农民让其想象日常

种地、种菜、锄地、缝衣服等想象内容；白领让其想

象打字、上网、写字、打球等内容。当患者肢体功

能好转后，不断改变运动想象内容，制订更高级别

运动想象内容让患者做（如能握拳后让其想象能

拿筷子或拿针缝衣服或写字等），直到肢体功能完

全恢复为止。

1.2.2　不良情绪的护理　进舱后患者出现不同程

度的恐惧不安等不良情绪。此时如患者精神紧张

感到不适时，操舱人员应及时坐在氧舱观察窗前，

用安慰、解释、鼓励、保证的语言与患者交谈转移

注意力；同时在舱内播放平缓、柔和、优美的音乐，

根据不同患者的喜好，选择流行曲、民歌、粤曲、儿

歌等音乐，使患者精神紧张得到缓解［4］。

1.2.3　运动想象时间掌握的指导　出舱后我们要

求患者每天要练习运动想象的内容，以便进舱治

疗时做得更好。为了让患者较好地掌握运动想象

的时间。我们将运动想象和舱内运动的 6 个步骤

约 15 min 分为 2~3 min 为一段，每段开始时由 1

开始数数，看数到多少数时，时间约 2~3 min，这样

就使患者知道完成一段运动想象的时间大约多少

数，以此类推。

1.3　效果观察

采用自行设计的调查问卷了解患者运动想象

知识掌握情况，问卷内容包括：①患者能否正确理

解运动想象的概念，能否理解要做运动想象的目

的；②询问并核实患者运动想象的内容是否正确；

③患者运动想象的各个步骤及时间掌握是否符合

要求；④患者运动想象内容执行是否正确有效。

每项内容各 25 分，总分 100 分，得分在 75 分以上

为掌握。

1.4　统计学方法

数据采用 SPSS 16.0 统计软件进行统计学分

析。健康教育前后患者运动想象知识掌握情况比

较采用 χ2 检验。

2　结果

健康教育前后患者运动想象知识掌握情况

比较见表 1。从表 1 可见，健康教育后患者运动

想象知识掌握情况优于教育前，教育前后比较，

χ2=9.017，P=0.003，差异具有统计学意义。

表 1　健康教育前后患者运动想象知识掌握 

情况比较　 n（%）

时间 n 掌握运动想象知识

教育前 30 20（66.7）

教育后 30 29（96.7）

χ2 9.017

P 0.003

3　讨论

运 动 想 象 的 理 论 模 式 是 心 理 神 经 肌 肉 理

论［5］，该理论认为，想象有助于动作技能的学习，是

因为在想象练习的过程中，相关的神经肌肉活动

被激发。也就是说，清晰的想象动作会像实际身

体练习一样激发相关的肌肉。这些轻微的神经肌

肉的冲动与做动作时产生的冲动相似，仅是强度

减低。想象可强化肌肉记忆，通过想象的练习，身

体会感到正在实际练习某一动作，亦即加强了完

成这些动作相关肌肉的神经通路，在轻松愉快的

音乐伴奏下进行健身锻炼和治疗，能使患者精神

振奋，加强对动作的记忆，暗示动作，使动作整齐、

协调［6］。由于运动想象较抽象，患者生活习惯及职

业不一，运动想象内容不能千遍一律，我们因人而
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异，对不同患者根据其习惯和理解能力，制订想象

内容是患者日常最熟悉的动作，使患者易掌握，从

而保证疗效 ［7］。教会患者掌握各步骤数数的方法，

使患者能掌握运动想象的各个步骤及时间要求，

从而让运动想象更好地发挥作用。本结果显示，

健康教育后患者运动想象知识掌握情况优于教育

前，教育前后比较，χ2= 9.017，P= 0.003，差异具有

统计学意义。

4　结论

通过对 30 例高压氧治疗行运动想象疗法患

者实施健康教育体会到，健康教育能提高患者运

动想象知识的掌握程度，提高了治疗效果，进而促

进疾病的康复，值得临床推广应用。
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