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在现今的终末期膝关节骨性关节炎的治疗中，使用全膝关节
置换术是有效的治疗方法之一，可以有效的改善患者自身存在的
疼痛感，改善其膝关节的功能提升患者的生活质量。患者在手术
开展之后进行一些功能锻炼，对于整体的功能恢复起到了关键性
的作用。但是TKA恐动症患者会有着较为敏感的疼痛性，所以会
对自身身体活动或运动过度产生恐惧，在后期的锻炼过程中没有
较高的工作开展积极性，导致患者的锻炼依从性与膝关节功能恢
复更差，并且长期患有高水平的恐动症可能会导致患者出现膝关
节失能的现象。

1   资料与方法
1.1 一般资料
根据医院在2019年-2020年收治的140例患者作为研究的对

象，将其划分为对照组与观察组，其中观察组患者有70 例，患者
的年龄分布在25-74岁之间，对照组患者有70 例，患者的年龄分
布在 26-75 岁之间。

1.2 方法
由骨科医生、康复治疗师以及专科护士组建起相应的工作开

展小组，帮助患者开展各项锻炼，同时根据不同的治疗方案对患
者展开治疗[1]。

2   结果
2.1 两组不同时间功能锻炼依从性得分比较

表1         两组不同时间功能锻炼依从性比较

2.2 两组不同时间恐动症得分比较
表2        两组不同时间恐动症得分比较

3   讨论
3.1 决策辅助有助于提高 TKA 恐动症患者功能锻炼依从性
在本研究工作开展的过程中，患者在膝关节功能依从性评分

中，有着组间效应、交互效应等明显的区别，这也就表示开展决
策辅助工作可以有效的提升患者术后功能锻炼工作开展的依从性，
这与研究结果是相似的。医生与患者之间开展一定的交谈，引导
患者能够参与到康复锻炼方案的制定中，并且选择出最终的锻炼
使用方案，强化对于训练效果的自信心，继而提升患者对于治疗
开展的依从性[2]。患者要参与到自身的康复方案决策中去，这样
避免患者对于锻炼开展目的的猜疑，并且支持决策的开展，才能
够对锻炼的开展有着更多的正确认识。两组患者的功能锻炼依从
性，会随着时间的不断变化而下降，且随着时间的变化患者自身
的功能也在不断的恢复，就会放松自身的功能锻炼，在出院之后
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会因为缺乏监督与指导，患者自身的功能锻炼依从性不断的下降，
就需要家属能够认识到支持患者开展锻炼的重要性，需要护理人
员更多的关注 TKA 恐动症患者的功能锻炼依从性[3]。

3.2 决策辅助有助于降低 TKA 患者的恐动症水平
在本研究工作开展的过程中，针对于两组患者的恐动症评分，

其组间效应、交互效应较为显著，这也就表示在开展决策辅助的
过程中，可以有效的降低TKA患者的恐动水平。主要是以下因素
所导致，在对患者加以决策需求的评估与患者决策支持的过程中，
有效的纠正患者对于功能锻炼产生的一种工具心理，且患者可以
参与到术后康复方案的决策中，促使患者能够认识到更多的消极
负面运动影响，通过每天的功能锻炼视频的观看，对患者的锻炼
康复起到了引导性的作用。在研究两组患者的恐动症评分中，会
随着时间的不断推移有着明显的下降趋势，也可能会随着时间的
延长，促使患者膝关节功能逐渐的康复，并且有效的减轻患者自
身疼痛感的出现[4]。

3.3 决策辅助有助于改善 TKA 恐动症患者的膝关节功能
开展决策辅助能够更好的提升术后功能锻炼的依从性，降低

TKA 患者的恐动症水平，患者选择出适合自己的锻炼方案，在
医护人员的建议中开展，促使患者自身的膝关节功能不断恢复。
两组患者的功能恢复会随着时间延长不断的提升，但是在手术
后的3个月中其处在一般水平中，需要医护人员增加对于患者的
关注[5]。

4   结语
在本研究工作的开展中，采取的是专家会议、构建功能锻炼

决策的辅助性工作开展方案，最终的治疗结果显示，采取决策辅
助的方法能够有效的提升患者的膝关节置换恐动症患者对于治疗
开展的依从性，继而降低其自身的恐动水平，有效的改善患者自
身的膝关节功能。本研究将 140 例患者作为研究开展的对象，对
其住院期间加以相应的干预，今后还需要不断的加强深入研究，
同时制定出更加具有针对性的护理方案，促使患者的膝关节功能
不断的提升。
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组别 例数 出院时 术后1小月 术后3个月

对照组 70 41.35±4.32 39.62±3.54 37.02±3.51

观察组 70 18.36±4.90 46.35±4.85 42.31±4.61

组别 入院时 出院时 术后1小月 术后3个月

对照组 50.32±5.41 44.35±4.32 39.62±3.54 35.02±3.51

观察组 50.24±4.38 41.36±4.90 37.35±4.85 33.31±4.61


