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摘  要 

腰椎间盘突出症是一种常见的脊柱疾病，教育患者对疾病和康复的理解至关重要。本综述探讨了不同健

康教育模型在腰椎间盘突出症患者教育中的应用。Teachback法和思维导图等交互式教育模式能提高患

者对康复信息的理解和记忆，增强自我管理能力。然而，应用这些方法在实际临床中面临着一些挑战和

限制，包括培训医务人员需具备高技能水平、需要更多资源和时间，以及个体差异可能影响教育效果。

未来研究需关注长期效果和实际应用的可行性，以优化腰椎间盘突出症患者的健康教育策略。选择适当

的健康教育模型应考虑患者的需求，以提升康复效果和患者满意度。 
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Abstract 
Lumbar disc herniation is a common spinal disorder, and educating patients about the disease and 
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rehabilitation is crucial. This review examines the application of different health education models 
in the education of patients with lumbar disc herniation. Interactive education models such as the 
Teachback method and mind mapping can improve patients’ understanding and retention of reha-
bilitation information and enhance self-management skills. However, the application of these meth-
ods faces some challenges and limitations in actual clinical practice, including the need for a high 
skill level to train medical staff, the need for more resources and time, and the possibility that indi-
vidual differences may affect educational outcomes. Future studies need to focus on the long-term 
effects and feasibility of practical application to optimize health education strategies for patients 
with lumbar disc herniation. Selection of appropriate health education models should take into ac-
count the needs of patients to enhance rehabilitation outcomes and patient satisfaction. 
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1. 前言 

腰椎间盘突出症是指腰椎间盘的纤维环断裂，使得椎间盘组织向后侧或侧方移位，压迫神经根或脊

髓引发疼痛、感觉异常、肌肉无力等症状。腰椎间盘突出症是常见的脊柱疾病之一，全球范围内都有较

高的患病率[1]。健康教育模型在腰椎间盘突出症患者教育中的应用是非常重要的[2]。以下是一些常见的

健康教育模型[3]。 

1.1. Teachback 

Teachback 也称反馈法，是一种简单而有效的健康教育模型，它要求患者以自己的话重新表达医生给

出的信息，以确保其正确理解。这个模型着重于通过患者的回答来评估他们对所接收信息的理解程度。

优点包括帮助患者主动参与，提高信息的理解和记忆，促进患者自我管理。然而，它的局限性在于可能

需要医务人员具备较高的培训和技巧，以确保恰当地使用该模型。 

1.2. 健康素养模型[4] 

健康素养模型致力于提高个体的健康素养水平，使其具备更好的健康决策能力和自我管理能力。该

模型强调通过知识、技能和态度的提升，培养患者积极参与自己健康管理的能力。健康素养模型注重患

者的主动性和自我效能感，帮助患者了解自身疾病状况，掌握适当的康复技巧和预防措施。然而，该模

型可能需要更多的时间和资源来实施，并且对患者的自我责任和自我控制要求较高。 

1.3. 患者教育计划 

患者教育计划是一种系统性的健康教育模型，旨在为患者提供全面的教育和支持，以促进其自我管

理和康复。该模型涉及评估患者的需求和目标设定，制定个性化的教育计划，并通过多种教育方法和工

具来提供信息和支持。患者教育计划注重个体化和综合性，可以帮助患者在康复过程中获得更全面和深

入的知识和技能。然而，该模型可能需要更多的协调和资源来实施，并且对医务人员的专业能力要求较

高。 
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1.4. 社区支持模型[5] 

社区支持模型强调社区资源和社交支持对患者康复的重要性。该模型通过建立社区网络和提供社区

支持，帮助患者获得信息、参与康复活动，并与其他患者分享经验和支持。社区支持模型注重患者的社

会融入和心理支持，可以提供情感上的安慰和激励。然而，该模型可能受限于社区资源的可及性和社区

支持网络的建立程度。 
因此不同的健康教育模型在腰椎间盘突出症患者教育中具有不同的特点和优势。Teachback 法注重患

者对信息的理解，健康素养模型强调患者的主动性和自我管理能力，患者教育计划提供个性化和综合性

的教育支持，而社区支持模型强调社区资源和社交支持的重要性。选择适当的健康教育模型需要根据患

者的特点和需求，以提高康复效果和患者满意度。继续研究和探索这些模型的应用，可以进一步优化腰

椎间盘突出症患者的健康教育策略传统的健康教育形式往往以医生为中心进行单向传递，而 Teachback
和思维导图则提供了一种更加交互式和参与性强的教育模式[6]。 

2. 方法 

本综述采用文献综述法，通过检索相关数据库和手动筛选相关文献，搜集与 Teachback 思维导图和

腰椎间盘突出症患者健康教育相关的研究文章和临床实践报道。在文献筛选的过程中，首先根据标题和

摘要的相关性进行初步筛选，然后对全文进行详细阅读并筛选出符合研究目的和内容要求的文献。最终，

纳入了符合要求的研究文献和临床报道，进行数据提取、分析和综合。 

3. 结果 

Teachback 法是一种通过患者重述所听到的信息来测试其理解程度的教育技术，而常规健康教育为宣

教人员单向将健康相关知识传递给患者，且常规教育一般是口述传达，因此健康教育效果不佳，患者难

以接受腰椎间盘突出症的相关健康知识。简单的教学法对健康教育没有影响，简化教育内容可能会给患

者的理解和记忆带来困难[7]。在过去研究表明，思维导图不仅可以简化复杂的知识点，还可以帮助患者

记忆与理解[8]。 

3.1. Teachback 法可以提高患者对健康教育内容的理解和记忆 

国外 Oh EG [9]等，对 100 位诊断为心力衰竭患者随机分为两组，其中实验组采用 Teachback 法，而

对照组仅接受了常规出院教育，出院后 1 个月后对患者自我护理、自我护理疗效、心力衰竭症状和对护

理者的依赖性等数据进行统计学分析。研究结果表明，与对照组相比，实验组的参与者在持续自我护理、

症状感知、自我护理管理和自我护理疗效方面均有显著改善(p < 0.01)。然而，两组在心力衰竭症状、护

理者依赖性和计划外医疗资源利用方面没有统计学上的显著差异。Oh EG 等建议使用 Teachback 法进行

出院教育是提高心力衰竭患者自我护理和自我护理效果的有效教育策略，并建议护理人员对心力衰竭患

者实施出院教育时采用 Teachback 法。章瑛等[10]将 80 例糖尿病患者分为试验组和对照组，出院后分别

采用传统健康教育和 Teachback 结合思维导图的健康教育方式，比较两组对糖尿病知识掌握率、满意度，

出院后 3 个月的血糖、血脂和体型的变化。结果提示试验组患者对糖尿病知识掌握率、满意度均高于对

照组，血糖、血脂、BMI 均低于对照组，差异有统计学意义(P < 0.05)，并提出 Teachback 结合思维导图

可提高糖尿病患者的糖尿病相关知识的掌握程度，患者满意度良好，可帮助患者更好地进行血糖及血脂

管理，改善患者体型。此外，也有研究报道[11] Teachback 宣教模式在低危初产妇无痛分娩中的应用价值，

并提出此模式在低危初产妇无痛分娩中能提高产妇自护能力，调节负面情绪，减轻产妇疼痛。在腰椎间

盘突出症患者健康教育中，Teachback 法可以帮助患者更好地掌握疾病知识、了解康复技巧和预防措施，
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提高自我管理能力。此外，使用思维导图作为教育工具可以帮助患者将复杂的健康教育内容以图形化的

方式呈现，增强患者的记忆和理解效果。研究还发现，思维导图可以促进患者对健康教育内容的参与度

和满意度，增强医患沟通效果[8]。 

3.2. Teachback 法与多媒体手段在腰椎间盘突出症患者健康教育中的应用 

最新发表的相关文献中，对 Teachback 法和思维导图在腰椎间盘突出症患者健康教育中的应用进行

了进一步研究和验证。一项研究探索了 Teachback 法在腰椎间盘突出症患者术后康复教育中的效果。研

究结果显示[12]，通过使用 Teachback 法，患者能够更好地理解和记忆康复教育内容，提高术后自我管理

和康复效果。另一项研究采用了思维导图作为健康教育工具，通过患者参与绘制思维导图的方式，促进

了对腰椎间盘突出症的认知和理解，并提高了患者对康复计划的遵循度和满意度[13]。 
另外，一些研究还探讨了 Teachback 法和思维导图与其他康复策略的结合应用。例如，结合使用语

音提示和图像示范等多媒体手段，可以进一步提高患者对健康教育内容的理解和应用能力[14]。此外，一

些研究还尝试将虚拟现实技术与思维导图相结合，通过沉浸式的康复教育体验，提高患者对疾病的认知

和康复效果[15]。 

4. 讨论 

Teachback 法的局限性和可能存在的挑战 

Teachback 法和思维导图在腰椎间盘突出症患者健康教育中的应用具有一定的优势。然而，目前的研

究还存在一些局限性。首先，大部分研究都是小样本、短期的临床研究，缺乏长期随访和对比研究。其

次，尽管 Teachback 法和思维导图在一些研究中显示出可行性和潜在效果，但临床实践中的适用性和实

际效果尚需进一步探究。此外，腰椎间盘突出症患者的特点和需求也需要考虑在内，以制定个性化的健

康教育方案。 
尽管 Teachback 法和思维导图在腰椎间盘突出症患者健康教育中的应用显示出一定的潜力，但仍存

在一些讨论和挑战。首先，Teachback 法的有效性可能受到患者个体差异和认知能力的影响[4]。一些研究

指出，Teachback 法可能在一部分患者中效果更为显著，而在认知能力较差的患者中可能效果有限[14]。
因此，在实际应用中，医务人员需要根据患者的特点和需求，灵活选择教育方法和策略。其次，思维导

图作为一种视觉化的学习工具，可以帮助患者更好地理解和记忆健康教育内容。然而，对于一些患有认

知障碍或视觉障碍的患者，思维导图可能不太适用。因此，在应用思维导图时，医务人员需要根据患者

的个体差异和需求，灵活选择适当的教育工具和方法。此外，尽管现有研究表明 Teachback 法和思维导

图能够提高患者对健康教育的参与度和满意度，但仍缺乏长期的随访和对比研究来评估其实际效果和持

久性[6] [7] [10]。未来的研究应该更加关注长期效果和实际应用中的可行性，以进一步验证这些方法在腰

椎间盘突出症患者健康教育中的应用价值[16]。最后，要实现 Teachback 法和思维导图在腰椎间盘突出症

患者健康教育中的广泛应用，还需要解决一些实际挑战。例如，培训医务人员掌握 Teachback 法和思维

导图的技巧和方法，以确保其正确而有效地应用于临床实践。此外，开发易于使用和适应不同患者需求

的思维导图工具和软件也是关键。 

5. 结论 

综合最新发表的相关文献，Teachback 法和思维导图在患者健康教育中的应用显示出一定的效果和优

势。通过提高患者对健康教育内容的理解和记忆，增强患者自我管理能力，Teachback 法和思维导图可以

为腰椎间盘突出症患者带来更好的康复效果。然而，仍然需要更多的研究来验证这些方法的长期效果和
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实际可行性，并解决实际应用中的挑战。通过进一步研究和临床实践，Teachback 法和思维导图在腰椎间

盘突出症患者健康教育中的应用潜力可以得到更好的发挥。Teachback 法和思维导图在腰椎间盘突出症患

者健康教育中具有一定的应用潜力。通过提高患者对健康教育内容的理解和记忆，增强患者自我管理能

力，促进康复效果，Teachback 法和思维导图可以为腰椎间盘突出症患者带来更好的康复效果。然而，未

来仍需进行更多的定量和定性研究来验证其有效性，并进一步探索其在腰椎间盘突出症患者健康教育中

的实际应用效果。 
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