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"知信行"模式结合延续护理对甲状腺癌患者的影响 

周 娟，戴启靖 

中国人民解放军南部战区总医院  广东广州 

【摘要】目的 观察分析对甲状腺癌患者实施"知信行"模式结合延续护理的临床效果和应用价值。方法 选择

我院于 2022 年 1 月至 2023 年 1 月内就诊的 60 例甲状腺癌患者，随机分为对照组（30 例，常规护理）和实验组

（30 例，"知信行"模式结合延续护理），收集分析护理效果。结果 自我护理能力评分更高，生活质量评分显著

增加，健康信念评分更低、用药依从性评分更高，差异有统计学意义（P＜0.05）。结论 "知信行"模式结合延续

护理可以有效提升甲状腺癌患者自我护理能力，提高健康信念和生活质量，有较高应用价值。 
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【Abstract】Objective To observe and analyze the clinical effect and application value of "knowing, believing and 
practicing" mode combined with continuous nursing for patients with thyroid cancer. Methods A total of 60 patients with 
thyroid cancer treated in our hospital from January 2022 to January 2023 were randomly divided into control group (30 
cases, routine care) and experimental group (30 cases, "knowledge, faith and practice" mode combined with extended care), 
and the nursing effects were collected and analyzed. Results The score of self-care ability was higher, the score of quality 
of life was significantly increased, the score of health belief was lower, and the score of medication compliance was higher, 
with statistical significance (P < 0.05). Conclusion The combination of "knowing, believing and doing" mode of continuous 
nursing can effectively improve the self-care ability, health belief and life quality of thyroid cancer patients, and has high 
application value. 
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甲状腺癌属于常见的恶性肿瘤，发病率较高，每年

新增的甲状腺癌高达十数万，发病率呈上升趋势[1]。患

者主要表现为无痛性颈部肿块或结节，随着病情进一

步发展可对邻近的器官或组织造成压迫，从而导致吞

咽困难、颈静脉怒张、面容潮红等症状的产生。发病因

素较为复杂，可能与生长因子、遗传、电离辐射等有关，

饮食不规律、抽烟饮酒等不良的生活习惯可导致发病

风险增加。临床常通过手术进行治疗，通过手术切除病

灶，联合术后分泌治疗，可以有效缓解症状控制病情。

手术具有一定创伤性，术后治疗过程较为漫长，需要长

期进行内分泌药物的使用[2]。患者依从性较差，难以坚

持用药，预后不佳。本研究针对甲状腺癌患者实施"知
信行"模式结合延续护理的临床效果进行探讨。 

1 对象与方法 
1.1 对象 
选择我院 2022 年 2 月至 2023 年 2 月内就诊的 60

例甲状腺癌患者，随机分为对照组（30 例，男 17 例，

女 13 例，平均 50.12±4.33 岁）和实验组（30 例，男

16 例，女 14 例，平均 49.68±4.56 岁）。所有患者都

是自主选择自愿参与到本次研究当中。 
1.2 方法 
对照组使用常规护理的方式对患者进行护理，包
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括生命体征监测、用药指导等，实验组在常规护理的基

础上对患者使用"知信行"模式结合延续护理的方式进

行护理，具体实施方法如下： 
（1）建立专项小组，针对疾病、"知信行"模式、

延续护理等相关知识技能进行培训，提升综合素质，掌

握延续护理方法。收集患者的住址、联系方式等建立个

人档案，出院前对病情状况、身心状态进行全面评估，

根据评估结果制定相应的护理方案。通过调查问卷了

解患者的文化水平、病程、理解能力、年龄等，制定个

性化的健康教育计划。 
（2）每周通过微信等网络平台进行健康宣教，引

导患者及家属根据出院前分发的健康宣传手册进行健

康知识的学习，提升对疾病的了解程度，纠正对治疗和

护理的错误认知，提升自我护理能力。可通过知识问答

等方式了解患者对相关知识的掌握程度，同时可增加

趣味性，提升积极性。讲解用药的作用和重要性，引导

坚持用药。引导家属参与护理工作，提供心理支持，对

护理方案落实情况和用药情况进行监督。每日根据用

药依从性监督表格进行填写，记录患者的用药时间、次

数、用药后症状表现等。用药情况出现异常时及时进行

提醒，积极监督。定期开展健康信念课程，通过对坚持

用药的正反面案例讲解提升依从性，提升恢复信心，协

助建立健康信念，纠正不良认知。 
（3）进行饮食、日常生活、康复训练等指导，通

过电话、上门等方式进行随访，根据患者实际情况进行

护理方案的调整。通过线上线下交流，对患者的心理状

况进行评估，鼓励倾诉，深入了解负性情绪来源和实际

需求，进行针对性地心理疏导。引导家属多关心爱护，

积极参与到护理工作之中，为患者提供心理支撑，提升

积极性和自我效能感。提醒定期进行复诊，掌握常见的

不良反应与并发症的观察方法，出现异常及时反馈复

诊。 
1.3 疗效标准 
通过自我护理能力量表（ESCA）对两组患者的自

我护理能力进行数据搜集和分析。通过生活质量调查

表（QLQ-C30）对两组患者的生活质量评分情况进行数

据搜集和分析。通过健康信念问卷评分量表（HBQ）、

用药依从性问卷评分量表（MMAS-8）对两组患者的健

康信念、用药依从性评分情况进行数据搜集和分析。 
1.4 统计学方法 
所有数据均纳入 SPSS23.0 中进行比较分析，分别

用 χ2和 t 进行，分别用百分占比（%）和（平均数±标

准差）表示，若（P<0.05）差异有统计学意义。 
2 结果 
2.1 两组患者自我护理能力对比 
根据数据结果分析可知，护理后实验组的自我护

理能力评分更高，差异具有统计学意义（P＜0.05），

如表 1。 

表 1  两组患者自我护理能力对比（ sx ± ） 

组别 例数 自我概念 自我护理技能 自护责任感 健康知识水平 

实验组 30 26.67±2.34 37.14±4.02 27.01±2.13 47.21±3.35 

对照组 30 24.13±2.21 33.26±3.68 25.24±2.16 44.18±2.69 

t - 4.314 3.902 3.188 3.858 

P - 0.001 0.001 0.002 0.001 

 
2.2 两组患者护理后的生活质量评分对比 
实验组患者角色功能、情绪功能、认知功能、社会

功能、躯体功能评分分别是 85.20±5.33、85.41±5.26、
84.29±5.14、85.36±4.98、82.06±5.38，生活质量总评

分 84.31±5.16，对照组患者患者角色功能、情绪功能、

认知功能、社会功能、躯体功能评分分别是 75.28±
5.36、74.28±5.24、74.33±5.32、75.47±5.27、74.30±
5.15，生活质量总评分 74.64±5.09。两组患者生活质量

总评分 t =7.308，P=0.001。根据数据结果分析可知，护

理后实验组的生活质量评分显著增加，并且差异具有

统计学意义（P＜0.05）。 
2.3 两组患者护理前后的健康信念、用药依从性评

分对比 
实验组与对照组患者护理前的健康信念（158.63±

20.31、157.69±20.56）、用药依从性（4.61±1.12、4.59
±1.10）；护理前健康信念评分结果对比 t =0.179，
P=0.858；用药依从性评分结果对比 t =0.069，P=0.944。
实验组与对照组患者护理后的健康信念（96.56±
15.31、123.37±15.26）、用药依从性（6.69±0.35、6.21
±0.41）；护理后健康信念评分结果对比 t =6.793，
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P=0.001；用药依从性评分结果对比 t =4.830，P=0.001。
根据数据结果分析可知，实验组健康信念评分更低、用

药依从性评分更高，差异具有统计学意义（P＜0.05）。 
3 讨论 
随着人们生活方式的变化和生活压力的增加，甲

状腺癌的发病人数逐年增加，发病率呈上升趋势和年

轻化趋势。经过手术治疗后患者的并发症发生风险较

高，对术后恢复造成较大的不良影响[3]。恢复时间较长，

需要长期甚至终身用药，对专业知识缺乏了解加上生

理不适，易产生大量负性情绪，依从性下降[4]，预后不

佳。 
常规护理模式主要侧重于患者在院内时接受的护

理服务，对于患者出院后的护理情况关注程度有所不

足，难以满足实际需求。"知信行"模式通过对知识和信

念的改变从而对行为模式作为影响，可分为获取知识、

产生信念、形成行为三个部分，与延续护理结合则可通

过增加患者对护理、疾病相关知识的掌握程度，纠正措

施的疾病认知，加强对护理的重视程度，从而提升自我

护理能力，改变不良的生活习惯，促进恢复。"知信行

"模式结合延续护理对患者进行健康知识讲解，根据对

健康知识的掌握程度制定个性化的教育计划，通过多

种方式实施健康教育，从而提升对疾病、护理相关知识

的了解程度，建立对治疗和护理的正确认知，了解用药

的作用和必要性[5]。在出院后通过电话、网络平台提供

专业指导，及时答疑解惑，提升患者的自我护理能力[6]。

引导家属积极参与，对用药等进行监督，提升用药依从

性的同时促使患者感受到被关心爱护，提升恢复信心

和积极性。 
通过对患者错误认知的纠正和对护理知识技能的

指导，可以有效提升用药依从性和自我护理能力，缓解

负性情绪，提升生活质量，促进恢复[7-8]。促使患者了

解护理的作用和重要性，提升依从性和配合度，引导患

者感受生活，恢复对生活的期待，建立责任感，提升恢

复信念。可通过微信群等网络平台鼓励患者之间进行

沟通交流和经验分享，增强自我效能感和恢复积极性。

本研究结果显示，自我护理能力评分更高，生活质量评

分显著增加，健康信念评分更低、用药依从性评分更

高。"知信行"模式结合延续护理可以有效提升甲状腺癌

患者自我护理能力，提高健康信念和恢复的积极性，增

强对健康知识的掌握程度，促进生活质量提升，养成良

好的生活习惯，有较高应用价值。 
综上所述，对甲状腺癌患者实施"知信行"模式结合

延续护理的临床效果良好。有一定现实意义，值得推

广。 
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