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微信随访联合 IKAP理论对腰椎间盘突出症患者的影响
郭晓霞

（河南省信阳市中心医院 信阳 464000）

摘要：目的：探讨微信随访联合信息 - 知识 - 信念 - 行为理论对腰椎间盘突出症患者术后腰椎功能锻炼依从性及自护能力的
影响。方法：选取 2017 年 8 月 ~2019 年 2 月收治的 94 例腰椎间盘突出症患者，依照入院顺序分为参照组和研究组，各 47 例。参照

组采用常规护理干预，研究组在参照组基础上采用微信随访联合信息 - 知识 - 信念 - 行为理论护理干预，比较两组功能锻炼依从

性、护理满意度及干预前后自护能力评分。 结果：研究组功能锻炼依从率 95.74%高于参照组 80.85%（P＜0.05）；研究组干预 3 个月
后自护能力评分高于参照组（P＜0.05）；研究组护理满意度 93.62%高于参照组 76.60%（P＜0.05）。结论：微信随访联合信息 - 知识 -
信念 - 行为理论应用于腰椎间盘突出症患者，可有效提高患者术后腰椎功能锻炼依从性、自护能力及护理满意度。
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腰椎间盘突出症好发于 20~50岁人群，为骨科
常见疾病，临床多见以腰腿疼痛等主要表现，对患者
日常工作、生活造成严重影响[1~2]。 保守治疗无效时
需及时行手术治疗，同时配合早期康复功能锻炼以
提高治疗效果，促进患者腰椎功能恢复[3]。 但因常规
护理干预局限性，腰椎间盘突出症患者对腰椎功能
锻炼依从性较差。 因此采取科学有效的护理干预对
腰椎间盘突出症患者至关重要。 本研究选取我院腰
椎间盘突出症患者 94例，旨在探讨微信随访联合信
息 -知识 -信念 -行为（IKAP） 理论的临床应用价
值。 现报道如下：
1%%%%资料与方法
1.1%%%%一般资料 选取我院 2017年 8月 ~2019年 2
月收治的 94例腰椎间盘突出症患者，依照入院顺序
分为参照组和研究组，各 47例。 参照组男 29例，女
18例；年龄 37~64岁，平均年龄（49.98±5.11）岁；文
化程度：小学及以下 25例、初中及高中 12例、大专
及以上 10例。研究组男 28例，女 19例；年龄 38~65
岁，平均年龄（50.12±5.03）岁；文化程度：小学及以
下 26例、初中及高中 12例、大专及以上 9例。 两组
基线资料（性别、年龄、文化程度）均衡可比（P＞
0.05）。 本研究经我院医学伦理委员会审核通过。
1.2%%%%纳入及排除标准 （1）纳入标准：经临床表现、
X线等影像学资料检查确诊；具有手术适应证；患者
知情本研究并签署知情同意书。（2）排除标准：精神
障碍性疾病；认知功能不全；合并严重感染；恶性肿
瘤。
1.3%%%%护理方法
1.3.1%%%%参照组 采用常规护理干预，主要包括皮肤
护理、心理护理、用药护理、饮食管理等，术后指导患
者进行腰椎功能锻炼，出院时给予常规出院指导，定
期电话随访，了解患者功能恢复情况。

1.3.2%%%%研究组 在参照组基础上采用 IKAP理论联
合微信随访护理干预。（1）成立护理小组：由 3名具
有微信随访护理干预经验护士，1名护士长，1名骨
科主任组成，均通过 IKAP理论培训考核。（2）信息
干预： 由护理小组成员制定腰椎间盘突出症患者需
求调查问卷， 了解患者各项需求， 包括疾病相关知
识、术后注意事项、饮食禁忌、术后腰椎功能锻炼必
要性等问题，并针对性给出解答。住院期间 1次 /周，
20~25%min/ 次； 出院后通过微信随访进行沟通，1%%%
次 /周。（3）知识干预：由护理小组成员组织建立腰
椎间盘突出症患者微信群，定期在群内发送文字、图
片、 视频等有关腰椎间盘突出症疾病及康复锻炼相
关知识。（4）信念干预：腰椎间盘突出症患者因手术
创伤，疾病相关知识缺乏，担心功能锻炼动作不到位
等，导致治疗依从性低，护理人员应告知患者功能锻
炼重要性，耐心细致指导患者进行功能锻炼，包括腹
肌锻炼、倒退走路、腰背肌锻炼、直腿抬高，直至患者
熟练掌握功能锻炼各步骤。同时，功能锻炼过程中肯
定患者锻炼效果，不断鼓励患者，提高治疗积极性并
使之转化为行动。（5）行为干预：护理小组成员定期
在微信群进行健康宣教，指导患者饮食、用药及日常
生活护理，因腰椎间盘突出症具有易复发特点，应告
知患者日常工作、生活中应避免久坐、久站及弯腰活
动，不可肩负重物，坚持功能锻炼，发现不适需及时
就诊。
1.4%%%%观察指标 （1）比较两组腰椎功能锻炼依从性。
患者腰椎功能锻炼依从性评定内容由腹肌锻炼、倒退
走路、腰背肌锻炼、直腿抬高等 4个方面进行测评。
完全依从（＞3项），部分依从（2~3项），不依从（＜2
项）。 依从率＝（完全依从例数 +部分依从例数）/总
例数×100%。（2）干预前、干预 3个月后采用自我护
理能力测定量表（ESCA）评估两组自护能力，分值
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范围 0~172分，分值越高自护能力越好。（3）比较两
组护理满意度。 采用纽卡斯尔护理服务满意度量表
评估，分为非常不满意 19~37分；不满意 38~56分；
一般满意 57~75分； 满意 76~95分； 非常满意 95
分。 满意度＝（一般满意例数 +满意例数 +非常满
意例数）/总例数×100%。
1.5%%%%统计学分析 采用 SPSS22.0统计学软件对数
据进行分析，计量资料以（x%±s）表示，行 t检验，计
数资料以%表示，行 字2检验，P＜0.05表示差异有统
计学意义。
2%%%%结果
2.1%%%%两组功能锻炼依从性情况比较 研究组功能
锻炼依从率为 95.74%， 高于参照组的 80.85%（P＜
0.05）。 见表 1。

表 1%%%%两组功能锻炼依从性情况比较[例（%）]

2.2%%%%两组干预前后 ESCA 评分比较 干预前，两组
ESCA评分比较无显著性差异（P＞0.05）；干预 3个
月后，两组 ESCA评分均较干预前升高，且研究组
显著高于参照组（P＜0.05）。 见表 2。

表 2%%%%两组干预前后 ESCA评分比较（分，x%±s）

2.3%%%%两组护理满意度比较 研究组护理满意度为
93.62%，高于参照组的 76.60%（P＜0.05）。 见表 3。

表 3%%%%两组护理满意度比较[例（%）]

3%%%%讨论
椎间盘由中心髓核、上下软骨板、四周纤维环组

成，腰椎间盘突出症发生与年龄密切相关，随年龄增
长，机体纤维环强度减小，髓核水分减少，椎间隙狭
窄，引起椎间盘退行性变，导致日常活动受限[4~6]。 髓
核摘除术为临床治疗腰椎间盘突出症患者常用术
式，但手术对脊柱稳定性造成一定影响，术后需结合

功能锻炼，以提高治疗效果[7]。 因此，采取有效护理
干预手段，激发患者治疗积极性，对提高患者康复锻
炼依从性具有重要意义。

微信随访为新型访视模式， 可将专业性护理延
伸至院外，具有实时性、便捷性等优势[8~9]。 IKAP理
论通过信息、知识、信念、行为层层递进，在常规健康
宣教基础上进行针对性健康教育， 可提高健康行为
干预效果[10]。本研究结果显示，研究组功能锻炼依从
率、护理满意度均高于参照组（P＜0.05），提示微信
随访联合 IKAP理论可提高腰椎间盘突出症患者术
后腰椎功能锻炼依从性及护理满意度。其原因在于，
通过成立护理干预小组进行信息干预， 了解患者需
求，可给予针对性护理，提高护理服务质量；通过建
立微信群进行知识干预，可提高患者疾病认知；通过
指导患者进行功能锻炼，帮助患者树立康复信念，可
提高患者疾病治疗积极性， 进而增强康复锻炼依从
性；通过微信群指导患者日常生活护理，加强健康宣
教，可转变患者生活方式，提高自护能力。 本研究结
果还显示，研究组干预 3个月后 ESCA评分显著高
于参照组（P＜0.05），可见微信随访联合 IKAP理论
可提高腰椎间盘突出症患者自护能力。综上所述，微
信随访联合 IKAP 理论应用于腰椎间盘突出症患
者，可有效提高患者术后腰椎功能锻炼依从性、自护
能力及护理满意度。
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组别 n %%不依从 部分依从 完全依从 %%依从情况

研究组
参照组
字2%%%%%%%%%
P

47
47

%2（4.26）
9（19.15）

25（53.19）
23（48.94）

20（42.55）
15（31.91）

%%45（95.74）
38（80.85）
5.045
%%0.025

%%%%干预前 干预 3个月后 % t % P

80.45±8.37
80.29±8.56
0.092
0.927

145.59±12.25
122.44±11.07
9.612
＜0.001

30.100
20.650

＜0.001
＜0.001

组别 n

研究组
参照组
t
P

47
47

组别 n 非常
满意 满意 一般

满意 不满意 非常
不满意 总满意

研究组
参照组
字2%%%%%%%%%
P

47
47

22（46.81）
10（21.28）

12（25.53）
11（23.40）

10（21.28）
15（31.91）

2（4.26）
7（14.89）

1（2.13）
4（8.51）

44（93.62）
36（76.60）
5.371
0.021
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