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中風病人的復健運動 
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一、復健運動是什麼？ 

復健運動是利用各種治療性運動及訓練，協助病人

儘量發揮個體的體能；早期開始復健評估及治療，以重

新回到正常的生活功能。 

二、復健運動的目的： 

(一)維持和正確肌肉的操作。 

(二)維持關節正常活動功能。 

(三)預防關節變形攣縮。 

(四)預防腦中風再發生。 

(五)增加活動耐力和持久力。 

(六)恢復正常生活品質。 

三、復健運動的種類： 

(一)被動運動：病人無法自行活動，完全由他人協助完 

              成，藉由外力活動肢體，並未主動施力。 

(二)主動協助運動：當病人稍能活動，但未能自行完成 

                  一個活動時，則由他人協助其完成 

                  所做的動作。 

(三)主動運動：病人不需外力協助，可自行對抗地心 引 

力獨力完成之運動。 



(四)阻力運動：由病人操作運動來對抗協助者或特殊設 

              備加予的阻力。 

四、施行被動運動時應注意事項： 

(一)預防肢體關節僵硬變形，應儘量使麻痺或功能減 

    低之肢體提早運動。 

(二)由被動運動開始，再逐漸轉向主動運動。 

(三)運動前，先施行溫水浴或肢體熱敷，使關節和 

    肌肉鬆弛，有利施行運動。 

(四)開始施行被動運動時，用力和活動範圍不可太大 

    ，以免造成關節受損。 

(五)固定近端關節（指離心臟近的關節），並支托遠 

端關節（指離心臟遠的關節），以緩慢溫和的動作

來移動關節，如有疼痛產生時，應減少活動範圍。 

(六)若有肌肉痙攣或阻力存在，關節運動應緩慢進行， 

    並以溫和穩定的力量操作到肌肉放鬆為止。 

(七)施行運動最重要的是：病人必須對自己充滿信心， 

    家屬或協助者更應抱持無限的耐心、愛心，給予病 

    人最大的支持與鼓勵，使病人有意願自動配合，那 

    麼運動才能真正發揮功效。 



五、中風病人的基本關節活動動作： 

(一)外展：肢體自身體中線移開。 

(二)內收：肢體移向身體中線。 

(三)屈曲：彎曲關節使角度縮小。 

(四)伸展：使關節由屈曲回復伸展。 

(五)內轉：腳底轉向內側之活動。 

(六)外轉：腳底轉向外側之活動。 

(七)旋轉：圍繞著軸轉動或移動。 

    中風的後遺症與併發症相當多，復健治療盡量依個

別病人的症狀與程度來進行包括： 

物理治療：運動困難、步態異常或平衡失調，重建運動

功能(肌耐力、平衡、協調)及步行能力。 

職能治療：日常生活訓練，例如：進食、衛生、穿脫衣

物等自我照顧活動、副木、支架製作、輔具評估與訓練。 

六、正常四肢關節可動區(圖一)： 

  

 

 

 

 

圖一 四肢關節可動區 



 

七、上下肢關節執行運動(圖二、圖三)： 

執行次數： 

每日(早中晚)三回，每回每個動作重複執行 10-15 次。

動作依照病人狀況，可為被動、主動協助或病人主動運

動來執行。 

 

 

 

 

   

   (1)肩關節屈曲、伸直      (2)肩關節外展 

   (3)肩關節水平外展、內收 

 

 

 
 

 

 

     
 

(4)肩關節外轉、內轉 



 

 

 

 

 

 

 

 

       (5)肘關節屈曲、伸直 
 

     

 

 

 

     

 

              (7)腕關節、手指關節屈曲、伸直 

              圖二 上肢關節運動 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

(6)肘關節旋前、旋後 

(2)髖關節外轉、內轉 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

(3)髖關節外展、內收 (4)髖關節背屈 

(5)踝關節外展、內收 (6)腳趾關節伸直、屈曲 

圖三 下肢關節運動 



八、結論 

    早期介入復健運動，不僅能減緩失能程度、預防合

併症、促進肢體活動功能恢復，更能幫助病人重返工 

作、重建生活自信心而回歸社會。 
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