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分析精准护理模式对颈椎病患者颈椎活动度的改善效果 

台启志 

(联勤保障部队第九零一医院  231000) 
 

摘要： 目的 分析和研究精准护理模式对颈椎病患者颈椎活动度改善的效果。，并对具体的护理措施进行阐述。方法 于 2021 年 1 月～2022 年 1 月

选取就诊于本院的 82 例神经根型颈椎病患者，采用随机数字表法分为对照组与观察组两组，各 41 例，对照组进行常规护理，观察组进行精准护理，

两组持续干预 3 个月。评价两组患者颈椎疼痛度及活动度改善情况。结果相较于对照组，观察组干预后 1、2、3 个月的疼痛视觉模拟评分(VAS)更低，

差异有统计学意义(P＜0.05)；相较于对照组，观察组干预后颈椎左屈、右屈、前屈、后伸、左旋、右旋活动度更高，差异均有统计学意义(P＜0.05)。
结论在颈型颈椎病患者中实施精准护理干预，能够减轻患者颈肩疼痛，促进颈椎活动度改善。 
关键词：精准护理；颈椎病；颈椎活动度；改善效果 

 

颈椎病是增生性颈椎炎、颈椎间盘脱出症、颈椎骨关节炎和颈

神经根综合征的总称，也称颈椎综合征，以退行性病理改变为基础。

颈椎病对患者身心健康和日常生活具有较大影响，但患者若无严重

的退行性病变，在临床常建议非手术治疗方案，有效的护理干预可

辅助治疗，对提升患者的治疗效果起着重要作用。颈椎病指的是颈

椎间盘发生的退行性改变，常见于 40～60 岁人群，可对邻近神经、

血管、脊髓等造成压迫，导致患者出现肩颈与背部酸胀疼痛、前后

屈伸不利等症状，致使其生活质量严重下降。目前，临床上多通过

推拿、针灸、牵引、运动疗法等对颈椎病展开治疗，而此类治疗对

患者依从性要求较高，需予以全面、细致护理，使患者主动配合治

疗，进而提升疗效。近年来，本院对颈椎病患者展开精准护理干预，

为进一步探讨精准护理干预对颈椎病患者治疗效果的影响，本研究

选取 2021 年 1 月～2022 年 1 月本院收治的 82 例颈椎病患者作为研

究对象，现将具体内容报道如下。 

1 资料与方法 

1.1 一般资料 

本研究已获院内医学伦理委员会批准，研究对象为 2021 年 1

月～2022 年 1 月就诊于本院的 82 例神经根型颈椎病患者。纳入标

准：符合《中医病症诊断疗效标准》中的神经根型颈椎病标准，颈

部板硬，颈椎生理曲度改变，并伴有疼痛及上肢麻木症状；经 MRI

扫描和 X 线片确诊；患者均签署知情同意书。（2）排除标准：伴

有颈椎手术病史者；合并严重骨质疏松症者；合并恶性肿瘤者；心、

肝、肾严重功能障碍者；对本研究治疗不耐受者；精神障碍者。采

用随机数字表法分为两组，各 41 例。对照组男 21 例，女 20 例；

年龄 26～55 岁，平均年龄（40.50±3.60）岁；病程 3～8 年，平均

病程（5.50±0.66）年。观察组男 23 例，女 18 例；年龄 25～54 岁，

平均年龄（40.35 ±2.45）岁；病程 3～8 年，平均病程（5.32±0.57）

年。两组一般资料比较，差异无统计学意义（P>0.05），具有可比

性。 

1.2 方法 

对照组进行常规护理：进行常规颈椎病知识宣教、进行常规运

动护理、颈椎康复护理、作息规划、饮食规划等。观察组进行精准

护理，具体如下：①实施精准疾病知识宣教，增加患者治疗依从性。

护理人员在实施护理工作之前和患者进行沟通，掌握患者的文化水

平、工作背景等信息，根据患者的知识领悟能力和对颈椎病的了解

程度对其实施精准的疾病知识宣教。针对领悟能力较弱的患者采用

视频动画、PPT、颈椎模型相结合的模式对患者实施疾病知识和护

理要点讲解，针对文化水平高领悟能力强的患者可以通过疾病知识

手册、口头讲解的模式对其进行疾病知识宣教，对患者提出的疑惑

进行精准答疑，强化其自我保健意识；②实施精准心理护理，缓解

患者不良情绪。护理人员需密切关注患者的情绪状况，在患者出现

不良情绪时应及时与其沟通，了解其产生负面情绪的原因和内心真

实诉求。针对因担心治疗费用而产生不良情绪的患者，可向其讲解

医保报销政策，减轻其心理负担，针对因担心治疗效果而产生不良

情绪的患者，可向其分享成功治疗颈椎病的案例，增加其治疗信心；

③实施精准疼痛护理，减轻患者疼痛程度。护理人员需每日对患者

进行 VAS 疼痛评估，根据疼痛评分给予患者适当的精准疼痛护理。

通过针灸、推拿、按摩、理疗、关节松弛等方式缓解患者的疼痛，

针对疼痛程度强烈的患者予以镇痛药物进行镇痛，针对疼痛程度较

轻的患者予以转移注意力、按摩热敷等方法缓解疼痛；④实施精准

体位护理，增加患者的休息舒适度。鼓励患者养成睡硬板床的习惯，

保持颈椎处在水平状态，在患者休息时在颈项处添加软枕，使患者

的头部保持后仰状态以实现拉伸的效果，有助于改善颈部曲线状

态，促进颈椎康复，在颈椎病发作的急性期应严格卧床休息，避免

大幅度运动；⑤实施精准康复护理，加快患者恢复速度。护理人员

需联合康复医师为患者制定合理的康复训练计划，根据患者的颈椎

活动度、有无出现肢体麻木症状等情况精准选择适合患者的康复训

练项目并进行有针对性的颈部肌肉拉伸指导。针对患者颈椎状态的

不同实施颈椎稳定训练，指导患者完成站姿小燕飞、颈部功能练习、

肌肉功能训练等，提高患者的颈椎活动度，缓解颈椎病的临床症状 

1.3 评价标准 

①采用视觉模拟评分法(visual analogue scale，VAS)，应用标有

10 个刻度的标尺进行颈肩部疼痛评估，两端分别计 0 分和 10 分，

评分越高则表示疼痛越重。②应用头盔式颈椎活动度测量仪检测患

者颈椎左屈、右屈、前屈、后伸、左旋和右旋活动度，检测时患者

端坐，目视前方，保持头盔下缘和眉弓上缘水平一致，某角度活动

度极限数值与头盔指针数值差则为活动度。 

1.4 统计学方法 

所得全部数据采用 SPSS25.0 软件分析，计量资料采用（ sx ± ）

表示，进行 t 检验，计数资料以率（%）表示，进行χ2 检验，以

P<0.05 表示差异有统计学意义。 

2 结果 

2.1 疼痛程度 

相较于对照组，观察组干预后 1 个月、2 个月、3 个月的 VAS

评分均更低，差异均有统计学意义(P 均＜0.05)。见表 1。 

表 1 两组 VAS 评分比较 （ sx ± ，分) 

组别 例数 干预前 1 个月 2 个月 3 个月 

对照

组 

41 6.92±

1.01 

5.87±

0.92 

4.82±

0.65 

3.98±

0.62 

观察

组 

41 6.97±

0.96 

4.95±

0.78 

2.54±

0.60 

1.36±

0.71 

t  0.233 4.943 16.703 18.014 

p  0.817 0.000 0.000 0.000 

2.2 颈椎活动度 

相较于对照组，观察组干预后颈椎左屈、右屈、前屈、后伸、

左旋、右旋活动度更高，差异均有统计学意义(P 均＜0.05)。见表 2。 
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表 2 两组颈椎活动度比较 （ sx ± ，度) 

时间 组别 例数 左屈 右屈 前屈 后伸 左旋 右旋 

对照组 41 32.29±6.34 32.48±6.55 38.26±8.94 40.18±8.87 56.74±9.24 56.62±10.15 

观察组 41 32.15±6.41 32.25±6.37 38.12±8.85 40.09±8.80 56.60±9.67 56.35±10.27 

t  0.100 0.164 0.072 0.067 0.068 0.121 
干预前 

p  0.921 0.870 0.943 0.946 0.094 0.904 

对照组 41 37.85±6.20 37.58±6.53 44.27±7.02 46.18±7.35 63.39±8.25 63.94±7.78 

观察组 41 43.72±5.93 43.94±6.17 47.63±7.49 49.95±7.16 72.83±7.96 73.06±7.65 

t  4.434 4.581 2.121 5.555 5.337 5.417 
干预后 

p  0.000 0.000 0.007 0.000 0.000 0.000 

3 讨论 

颈椎病属于常见慢性颈椎疾病的一种，颈椎的内源性稳定系统

主要为椎间盘与韧带，外源性稳定系统主要为相关肌肉，肌力下降

或损害后，颈椎外源性稳定系统被破解，内源性稳定系统力学、组

织学随之发生改变，颈椎病发展并加重。近年来，在长期使用手机、

伏案工作等因素影响下，颈椎病发病率不断提升，并不断年轻化。

颈椎病发生后，患者会出现肩颈部疼痛、颈部活动受限等症状，可

导致其生活质量严重下降。不仅如此，在疾病症状、认知水平等因

素的影响下，颈椎病患者多会伴有负性情绪，康复信心较低，进而

影响疾病康复效果。 

精准护理模式是一种新兴的护理理念，提倡以人为本的概念，

为颈椎病患者提供全面且有针对性的护理服务。在精准护理模式

下，通过和患者进行沟通，掌握患者的文化水平、工作背景等信息。

通过对其个人信息进行分析，了解患者的知识掌握能力，对其实施

精准的疾病知识宣教。通过精准的知识宣教，可以有效提高患者的

治疗依从性。同时，在沟通过程中可以和患者建立友好的护患关系。

在患者出现不良情绪时应及时与其沟通，了解患者产生不良情绪的

原因，分析其内心真实诉求。通过对其施以不同的心理干预方法，

增加其治疗信心和护理满意度。通过实施精准疼痛护理，减轻患者

疼痛，提高颈椎灵活度。通过精准体位护理，可以增加休息舒适度。

通过实施康复护理，加快患者恢复速度，减少住院的时长。本研究

结果显示，观察组干预后疼痛程度更低，颈椎活动度恢复更好(P＜

0.05)。说明稳定精准护理干预可有效改善颈型颈椎病疼痛及颈椎活

动度。颈椎病是由于颈椎的退行性变、发育性颈椎椎管狭窄、慢性

劳损、颈椎的先天性畸形等原因引起骨质增生、韧带增厚、椎间盘

脱出，最终导致神经根、颈椎脊髓或椎动脉受压而出现一系列功能

障碍。随着社会的发展，人们工作方式不断发生改变，导致颈椎病

患病率呈逐年上升趋势，严重影响患者工作和生活。优质护理对缓

解颈椎病病情具有显著效果。综合护理是通过多渠道为患者提供全

面护理的一种新型护理模式，根据患者喜好通过不同渠道为患者进

行健康宣教，可促使患者纠正疾病的错误认知；配合心理护理对提

升患者治疗依从性和增强患者信心具有显著效果；具有针对性的疼

痛护理可明显缓解患者疼痛，对提升治疗效果具有重要意义；康复

训练是进一步增强预后，缩短治疗时间的有效措施；而健康的饮食

为患者提供了全面营养，是病情恢复的基础。 

综上所述，在颈型颈椎病患者中实施精准护理干预，能够减轻

患者颈肩疼痛，促进颈椎活动度改善。 
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