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全程健康教育模式在骨科护理管理中的应用对提升患者护理满意度 

的作用研究 

干 葵，秦 萍* 

中国人民解放军联勤保障部队第九二〇医院骨科八病区  云南昆明 

【摘要】目的 对全程健康教育模式在骨科护理管理中的应用效果展开分析。方法 为了促进当前骨科护理水

平的提升，研究就全程健康教育模式的具体应用效果展开深入的探讨，将本院 100 例骨科治疗患者作为研究对象

进行分组，并在分组后分别实施不同的护理干预措施，将两组患者护理后得到的不同护理结果进行比对。结果 观
察组护理效果明显高于对照组（P＜0.05）。结论 于骨科护理管理中，采取全程健康教育模式对患者的护理效果

具有非常高的应用价值，可以有效的提升患者的护理满意度。 
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nursing satisfaction 
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【Abstract】 Objective: To analyze the application effect of whole course health education model in orthopedic 
nursing management. Methods: in order to promote the orthopaedic nursing level of ascension, the research on the whole 
health education model of concrete application effect on in-depth discussion, will be in our hospital 100 cases of 
orthopedic treatment patients to group as the research object, and after the grouping different nursing intervention 
measures, respectively, the two groups of patients nursing after get different results. Results: The nursing effect of 
observation group was significantly higher than that of control group (P < 0.05). Conclusion: In the nursing management 
of orthopedics, the adoption of whole course health education model has a very high application value for the nursing 
effect of patients, and can effectively improve the nursing satisfaction of patients. 
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引言 
骨科是临床中的重点科室之一，其中的患者病情

均比较严重，且需长期卧床，身体各项器官功能不断

下降，对患者的生命安全造成了非常大的威胁。患者

由于发病比较突然，没有心理准备，一旦出现骨折就

会导致其身心出现非常严重的情绪压力和负担，机体

不适的同时，对预后也会产生非常大的影响，导致患

者预后不佳。且骨科疾病有着较长的康复过程，在这

一期间，患者需要长期卧床，生活自理能力显著下降，

在这一期间患者的情绪状态会受到更加严重的影响，

从而导致负性情绪的发生，对患者的康复和预后造成

威胁。因此在治疗期间很多患者都会出现缺乏护理依

从性，这也是由于对疾病认知水平较低所导致的，这

就需要在护理期间提升患者的疾病认知来促进患者的

护理依从性和满意度的提升，本文就全程健康教育模

式在骨科的应用效果进行分析，内容如下。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
经过商讨后将研究时间定为 2020 年 8 月，并于

2022 年 8 月结束，将这一期间收治的 100 例骨科患者
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纳入到研究中，并通过电脑将其随机分组，比较两组

患者的一般资料，通过表 1 显示对比结果。所有患者

均对本次研究制定，并符合相关诊断标准，不包含具

有精神疾病和无法正常沟通的患者。 
1.2 方法 
对照组在护理期间采取常规护理干预，由护理人

员为患者提供口头健康教育，并对患者进行日常护理

和生命体征监测、心理护理等常规操作，观察组则是

采取产全程健康教育模式，详细护理步骤如下： 
①培训考核。首先在护理前，要对科室内的护理

人员开展健康教育，通过健康教育来促进护理人员专

业水平的提升，主要的培训内容为骨科的常见护理干

预措施以及理论知识内容，在培训后，建立相应的考

核制度，护理人员通过后才可以为患者开展全程健康

教育。在为患者进行健康教育的同时，需对患者的心

理状态进行观察，并给予针对性的心理疏导，从而改

善其治疗效效果，提升患者的护理依从性[1]。 
②饮食教育。患者病情比较严重，需长期卧床，

并在卧床期间维持科学合理的饮食规划，这就要求护

理人员在护理期间，对患者的骨折类型进行充分的了

解并进行正确评估后，根据患者的身体状况为患者进

行饮食健康教育，尽量为患者在饮食中多加入富含蛋

白质和钙的食物，可以有效的帮助患者的骨折部位更

快的愈合。同时将富含钙质的食物比如海带、鸡蛋以

及虾壳等都告知其家属，引导患者家属为患者保持科

学合理的饮食规划， 
③用药教育。护理人员要为患者进行用药指导，

引导患者在护理期间根据医嘱进行用药，并将遵医用

药的重要性以及药物可以达到的治疗效果都充分的向

患者介绍，避免患者擅自更改药物剂量，影响治疗效

果，提升患者的遵医行为[2]。 
④疾病知识。提升患者对骨折疾病的认知水平，

将骨折后的血运状况和骨折会给患者造成的影响、在

治疗期间的注意事项以及康复训练的作用和术后负重

时间等都充分的介绍，同时还需要为患者详细介绍手

术的具体治疗方法和治疗效果，提升患者的治疗信心，

并提升患者的治疗依从性。 
⑤康复训练教育。患者在手术后，需进行适当的

锻炼和康复训练，通过适当的康复训练才可以促进患

者更快的康复，因此护理人员要将手术后的康复训练

方式和必要性告知患者，同时详细介绍适合患者的一

些功能锻炼方法，也可以将一些比较有效和必要的锻

炼方法制作为锻炼手册，并将手册发放给科室内的患

者，配合图文解说来提升患者对康复训练的认知直观

性。同时护理人员还需要根据患者的病情严重程度、

急性期和过渡期以及恢复期等不同的时期，为患者制

定不同的康复训练方案和强度，确保强度不仅在患者

可承受的范围，还可以促进患者尽快的康复[3]。 
⑥行为教育。在患者出院后，护理人员需对患者

进行出院行为教育，让患者在出院后保持良好的生活

习惯，引导患者生活中保持正确的坐姿和站姿，尽量

不要久站或久坐，定期入院复查。 
1.3 观察指标 
以两组患者的疼痛评分、心理状态、生活质量和

护理满意度作为对比依据，分别用到了 VAS 评分、SAS
自评量表、SDS 自评量表、QOL 量表进行评估。 

1.4 统计学处理 
统计学软件 SPSS 22.0 是本次进行数据处理的软

件，在进行分析处理后，分别采取±标准差和 n（%）

来表达计量和计数，并采用 t 和 χ2 进行数据的检验。

经过对比后，如组间数据差异较大则通过（P＜0.05）
进行表示。 

2 结果 
2.1 表 1 为两组患者的一般资料对比情况。 
2.2 表 2 为两组患者的疼痛程度、心理状态、生活

质量对比情况。 
2.3 表 3 为两组患者的护理满意度对比情况。 

表 1 两组患者一般资料对比情况（ x s± ，n,%） 

组别 例数 年龄跨度（岁） 平均年龄（岁） 
性别（例） 

男 女 

观察组 50 21~76 34.65±2.15 28（56.00） 22（44.00） 

对照组 50 22~75 35.11±2.45 27（54.00） 23（46.00） 

χ2/t 值  0.5266 0.6148 

P 值  ＞0.05 ＞0.05 
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表 2 两组患者疼痛程度、心理状态和生活质量对比（ x s± ） 

组别 时期 疼痛程度 焦虑 抑郁 生活质量 

观察组 
干预前 7.26±0.58 56.18±3.54 58.71±4.55 56.18±5.62 

干预后 2.22±0.31 33.24±3.48 37.49±3.46 95.74±3.45 

对照组 
干预前 7.15±0.75 56.84±4.65 59.44±4.75 56.23±5.41 

干预后 4.22±0.45 45.55±3.61 50.48±3.51 82.45±3.51 

表 3 两组患者护理满意度对比情况（ x s± ） 

组别 例数 非常满意 满意 不满意 总满意度 

观察组 50 28（56.00） 20（40.00） 2（4.00） 48（96.00） 

对照组 50 20（40.00） 22（44.00） 8（16.00） 42（84.00） 

χ2值     12.6032 

P 值     ＜0.05 

 
3 讨论 
在骨科的临床治疗中，患者逐渐增加，主要是由

于社会经济的发展下，各个领域都取得了飞速的发展

和进步，这就导致各种不同事故引起的意外时间逐渐

增加，大大的增加了骨折患者的群体数量，该疾病不

仅对人们的生命健康造成了较大的威胁，也对当前医

护人员带来了较大的工作压力。针对骨科疾病，通常

采用手术进行治疗，患者在骨折时会承受剧烈的疼痛，

同时手术也会给患者造成很大的痛苦和影响，在手术

后，患者要长期卧床，因此会出现非常严重的心理压

力和负性情绪，从而影响到了患者的治疗效果以及预

后，对患者病情的康复速度也造成了较大的威胁[4]。 
而全程健康教育模式是近年来临床中的常见护理

干预措施，在护理期间主要是以提升患者的认知水平

为主，以改善患者认知水平，提升其依从性为中心开

展的一种健康教育模式。该模式在临床中是先进性比

较强的一种专科教育模式，不仅针对性较强，同时科

学性和明确性都比较高，通过全程健康教育模式不仅

可以提升患者的认知能力，还可以将护理人员的专业

水平提升，护理人员护理能力得到了提升后就可以根

据患者的实际病情为患者实施更具针对性的护理干预

措施，指导患者进行适当的康复训练，并引导患者保

持良好的生活习惯和作息，并降低患者的焦虑和抑郁

情绪，使患者保持良好的心态面对治疗。在本次研究

中，对全程健康教育的应用效果进行了分析，经过分

析后发现，观察组患者的心理状态、疼痛程度、焦虑

和抑郁情绪、护理满意度均优于对照组（P＜0.05）。 
综上所述，在骨科临床护理中，为患者应用全程

健康教育模式可以将患者的认知水平提升，改善患者

的负性情绪，同时大幅度提升患者对护理工作的满意

度，患者经过护理后康复速度也会得到显著的提升，

从而减少住院时间。 
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