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融媒体在下肢动脉硬化闭塞症介入治疗患者健康教育

中的应用

邢桃红， 郭 燕， 陈瑞君， 焦丹丹， 胡姗娜， 牛焕章

【摘要】 目的 探讨融媒体在下肢动脉硬化闭塞症介入治疗患者健康教育中的应用效果。 方法

选取符合条件的动脉硬化闭塞症患者

96

例，按随机数字表法分为观察组及对照组各

48

例，观察组采用

融媒体结合口头教育从入院到出院后持续进行健康教育， 对照组采用传统口头教育方法住院期间进行

健康教育，比较两组患者自我管理能力、生理指标达标率（血压、血糖、血脂、踝肱指数

ABI

）、健康教育满

意度。 结果 观察组患者自我管理能力、生理指标达标率、健康教育满意度均优于对照组，差异具有统计

学意义（

P＜0.05

）。 结论 使用融媒体能够提高动脉硬化闭塞症介入治疗患者健康教育效果，有利于患者

早日康复。
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【

Abstract

】

Objective To investigate the application effect of media convergence in health education

for patients with arteriosclerosis obliterans

（

ASO

）

of lower extremity undergoing interventional therapy.

Methods A total of 96 eligible patients with ASO were selected

，

using random digital table method the

patients were divided into study group

（

n=48

）

and control group

（

n=48

）

. For the patients in the study group

the health education by using media convergence together with oral education was continuously implemented

from admission to discharge

，

while for the patients in the control group only traditional oral health education

was carried out in the duration of hospital stay. The self蛳management ability

，

the percentage of physiological

indicators meeting the standard requirements

，

including blood pressure

，

blood glucose level

，

blood lipids and

ankle蛳brachial index

（

ABI

），

and the patients' satisfaction degree to health education were compared between

the two groups. Results The self蛳management ability

，

the percentage of physiological indicators meeting the

standard requirements and the patients' satisfaction degree to health education in the study group were better

than those in the control group

，

the differences between the two groups were statistically significant

（

P<0.05

）

.

Conclusion In treating ASO patients with interventional therapy

，

the use of media convergence can improve

the health education effect

，

which is beneficial to the early recovery of patients.

（

Ｊ Ｉｎｔｅｒｖｅｎｔ Ｒａｄｉｏｌ

，

２０１9

，

２8

：

481鄄485

）

【
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下肢动脉硬化闭塞症（

arteriosclerosis obliterans

，

ASO

）是血管外科常见疾病，若不及时治疗，很容易

引起残疾甚至截肢

［

1

］

。 传统外科手术治疗创伤大，

介入治疗以其微创、高效、并发症低、可重复治疗

等优势已成为该病的首选治疗方式

［

2

］

。

ASO

患者对

介入治疗了解甚少，又因介入治疗住院周期短，出

院后患者对康复方面知识仍然有强烈的需求，护

士作为健康教育的主导者，应用恰当的健康教育方

法可促进患者的康复。 “融媒体”是充分利用媒介载

体，把广播、电视、报纸等在人力、内容、宣传等方

面进行全面整合的新型媒体

［

3

］

，是将传统媒体的文

字、图片、视频与新媒体社交软件等相结合制作而

成的新型载体，本研究通过融媒体形式结合常规口

头教育的方法对

48

例

ASO

患者实施健康教育，与

传统健康教育方式相比，收到了良好的效果，现报

告如下。

1

材料与方法

1.1

材料

选取

2015

年

6

月至

2017

年

6

月在我院介入

科同一治疗组连续收治的

ASO

患者

96

例， 使用单

盲法，按随机数字表法分为观察组和对照组，每组

48

例。 纳入标准：

①

依据彩超或

CTA

确诊为下肢

ASO

，为介入治疗适应证。

②

有一定的阅读能力，视

力、听力无障碍。

③

会使用手机，有使用网络的条

件。

④

知情同意并自愿参加本研究者。 排除标准：

①

有重要器官严重病变者，如心绞痛、脑血管意外、肝

肾功能衰竭等不宜施行介入手术者。

②

文化程度

低，语言表达不清者。

③

个人原因不会、不能或拒绝

使用手机者。观察组：男

38

例，女

10

例，年龄（

55.6±

10.4

）岁；文化程度：初中以下

3

例，初高中

39

例，大

专及以上

6

例； 合并症： 高血压

22

例， 糖尿病

13

例，高脂血症

11

例；临床分期：

Ⅱ

期

12

例，

Ⅲ

期

26

例，

Ⅳ

期

10

例，其中行血管腔内成行术

PTA

球囊扩

张术

32

例，

PTA

球囊扩张联合支架植入术

15

例，

Silverhawk

斑块切除成形术

1

例。 对照组：男

39

例，

女

9

例，年龄（

56.4±11.3

）岁；文化程度：初中以下

3

例，初高中

40

例，大专及以上

5

例；合并症：高血压

23

例，糖尿病

12

例，高血脂

12

例，临床分期：

Ⅱ

期

11

例，

Ⅲ

期

28

例，

Ⅳ

期

9

例，其中行血管腔内成行

术

PTA

球囊扩张术

34

例，

PTA

球囊扩张联合支架

植入术

13

例，

Silverhawk

斑块切除成形术

1

例。 两

组患者在年龄、性别、文化程度、原发病、分期、手术

方式等方面差异无统计学意义。

1.2

方法

1.2.1

干预方式 两组患者入院时分别安置于病

区的两端，对照组采用传统教育方法在患者入院当

天给予入院宣教、手术前

1 d

、手术当天讲解手术注

意事项、出院当天给予出院指导，出院

1

周电话随

访

1

次。 观察组在对照组基础上结合融媒体连续互

动的方法，综合利用口头、文字、图片、视频、微信等

多种方式持续对患者进行健康教育。

1.2.2

融媒体的制作及使用方法

1.2.2.1

融媒体的制作：

①

建立融媒体制作小组：

科主任

1

人、护士长

1

人、护士

3

人、医师

1

人。 护

士

3

人中，

1

人为擅长信息技术的本科生，负责文字

录入编辑；

1

人为主管护师或工龄

5

年以上护士，负

责

ASO

疾病健康教育内容的编写；

1

人擅长视频制

作，与医师共同负责视频的制作。 护士长负责

ASO

健康教育融媒体提纲的制订，并确定内容的表达方

式（文字、图片、视频）。 科主任负责内容的审核，保

证内容的正确、科学、规范。

②

确定融媒体内容及形

式：针对患者对

ASO

介入治疗的需求，用质性研究

的方法对患者及医护人员进行访谈后设计而成，共

12

个内容，包括

ASO

的高危因素、表现（图片）、介

入治疗的方法（视频形式）、术前准备、术后指导（图

片）、介入治疗后药物指导、吸烟与

ASO

的关系、运

动疗法、日常生活指导、饮食指导、

ASO

的预后及复

查等内容，视频以二维码形式展现。 建立

ASO

医患

沟通群生成二维码，群内医师、护士各一名，负责解

答患者的问题。 最终融媒体形式为汇集文字

+

图片

+

视频二维码

+

群二维码的小册子。

③

实施方案：按小

组分工制订计划，按时上交资料，进行校对、汇总、

修改、审核。 视频初稿先在科内组织医护人员、患者

或家属观看，根据医务人员及患者观后意见，多次

修改，技术方面请专业人员协助，达到条理清晰、画

面转换自然、背景音乐舒缓优美。 最后进行融媒体

的排版、校对、印刷等工作。

1.2.2.2

融媒体的使用方法

1.2.2.2.1

入院时： 入院宣教时将融媒体发放给患

者或家属，护士简单讲解，告知患者和家属除查看

文字图片信息后，使用手机微信扫二维码观看

ASO

介入治疗视频，可随时反复多次观看。 同时，邀请患

者或家属进入

ASO

医患沟通群。

1.2.2.2.2

围手术期：护士于手术前

1 d

到患者床旁

询问健康教育需求，在护士讲解的基础上重点使用

融媒体进行介入手术的原理、方法、术中配合、术后

注意事项的指导。 术后

6 h

再次指导患者观看

ASO

482
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介入治疗视频，之后每日护士进行治疗时询问患者

有无疑问，进行面对面针对性的指导，引导正确的

理念及行为。

1.2.2.2.3

出院后： 由于介入手术患者创伤小恢复

快，患者围手术期结束即可出院，出院时护士按照

常规给予出院指导。 出院后患者可通过微信群进行

提问和交流，护士为群管理员，医师护士昵称备注

为医护人员，患者全部实名制，便于医护人员了解

病情，及时在线答疑，给予针对性的指导。 对于不会

书写文字信息的教会语音发送。每周

2

次用

@

所有

人的方法推送有关药物、饮食、功能锻炼、肢体护理

等方面的文章。 互动过程中医务人员及时纠正患者

不正确的观点， 邀请遵医行为好的患者参与沟通，

分享自我管理成功的经验做法，对于发送负面消息

者研究者主动与其私聊， 对于不发言者应用询问的

方式落实健康教育内容是否掌握，鼓励互动交流。

1.2.3

资料收集方法 建立患者健康档案，采用医

护联合门诊的方式，由融媒体制作小组固定

1

名护

士负责收集数据，该护士为工龄长于

5

年的专科护

士，踝肱指数（

ABI

）的测量接受小组培训后确保操

作规范标准，自我检测、疾病知识掌握、服药、饮食、

运动、 戒烟等情况于患者复诊时发放问卷调查，护

士汇总数据。 生理指标的监测于患者出院时、复诊

时（出院后

1

个月、

3

个月、

6

个月），如实记录血压、

血糖、血脂、

ABI

等数值。

1.2.4

效果评价

①

两组患者术后自我管理能力

比较。 采用

Petkov

等

［

4

］

编制的自我管理量表（

PIH

）

进行评价，此量表汉化后经预试验，量表

Cronbach＇s

α

系数为

0.902

［

5

］

。 包括自我监测、疾病知识掌握、核

心管理能力

3

个维度、

11

个条目， 由非常好～非常

不好，分值分别为

0～8

分依次递增。 非常好：

0～3

分，一般：

4～5

分，非常不好：

6～8

分。

11

个条目得

分相加除以

11

为总量表分。 分值越低表示自我管

理能力越好。

②

两组患者出院时、出院后

1

个月、

3

个月、

6

个月生理指标达标率的比较。 依据

2015

版下肢动脉硬化诊治指南

［

6

］

，选择血压、血糖、血脂、

ABI

共

4

项生理指标进行评价，血糖、血脂分别选择

空腹血糖、甘油三脂作为评价指标。

③

两组患者对

健康教育满意度的比较。 以健康教育知信行三级理

论为依据， 釆用自行设计的患者满意度调查表，包

括内容、形式

2

个维度

20

个条目，每个条目

5

分，

满分

100

分，大于等于

95

分为满意，小于

95

分为

不满意。 由融媒体小组护士于患者出院当天发放问

卷并收回，对患者疑问进行非暗示性解释，对所有

患者使用统一指导语。

1.3

统计学方法

采用

SPSS21.0

软件处理数据， 计量资料用均

数

±

标准差（

ｘ±ｓ

）表示，利用单因素分析法对各组数

据进行处理。患者满意度比较采用秩和检验。以

P＜

0.05

有统计学意义。

2

结果

2.1

两组患者术后自我管理能力比较

观察组患者自我监测、疾病知识掌握、核心管

理能力均较对照组高（

P＜0.05

），差异具有统计学意

义。 见表

1

。

2.2

两组患者出院时、 出院后

1

个月、

3

个月、

6

个

月生理指标达标率的比较

观察组在出院时、 出院后

1

、

3

和

6

个月血压、

血糖、三酰甘油、

ABI

达标率均较对照组高（

P＜0.05

），

差异具有统计学意义。 见表

2

。

2.3

两组患者对健康教育的满意度比较

观察组患者对健康教育内容、形式两方面满意

度均较对照组高（

P＜0.05

），差异具有统计学意义。

见表

3

。

3

讨论

3.1

应用融媒体进行健康教育的优势

近年来随着通讯和社交软件的快速发展，融媒

体逐渐成为一种传播新方向，它是一种合力的体现，

可以快速实现资源通融、内容兼融、宣传互融、利益

共融、信息高效传播

［

7

］

。应用融媒体进行健康教育有

以下优势：

①

内容全面、形式新颖：将文字、图片、视

频、微信等多种教育手段融为一体，知识更新方便

互动快捷。

②

视频以二维码形式呈现，患者或家属

使用手机扫码即能观看，不需要播放媒介，理性认

知与感性认知相结合， 可以形成更深刻的印象，更

好更快地达到预期宣教目的

［

8

］

。

③

体现了延续护理，

满足了患者的知识需求。 常规的院外随访使用电话

沟通，以护士讲解为主且时间短，患者被动接受，与

医务人员沟通交流少，容易遗忘，效果较差。 有研究

显示，患者在健康宣教后，

40%～80%

的信息被直接

组别 例数 自我监测

�

疾病知识掌握 核心管理能力

对照组

48 3.61±1.25 3.02±1.05 3.57±0.88

观察组

48 2.46±0.65 2.37±0.85 2.93±1.01

t

值

-2.31 -2.59 -2.55

P

值

0.026 0.012 0.012

表

1

两组患者术后自我管理能力评分比较 分，

ｘ±ｓ

483
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表

3

两组患者对健康教育满意度比较 例（

%

）

组别 例数

内容 形式

满意 不满意 满意 不满意

对照组

48 38

（

79.2

）

10

（

20.8

）

25

（

52.1

）

23

（

47.9

）

观察组

48 47

（

97.9

）

1

（

2.1

）

48

（

100

）

0

Z

值

46.32 74.63

P

值 ＜0.05 ＜0.001

时间 组别 例数 收缩压

/mmHg

舒张压

/mmHg

空腹血糖

/

（

mmol/L

） 三酰甘油

/

（

mmol/L

）

ABI

出院时 对照组

48 134±10 86±5 6.01±0.29 2.13±0.37 0.73±0.17

观察组

48 125±8 78±13 5.24±0.53 1.64±0.79 0.91±0.19

t

值

4.51 6.62 3.43 2.34 3.26

P

值

0.009 0.008 0.009 0.021 0.023

出院后

1

个月 对照组

48 140±11 96±6 6.97±0.31 2.01±0.46 0.71±0.18

观察组

48 124±12 79±11 5.60±0.58 1.63±0.87 0.97±0.21

t

值

5.30 8.73 4.21 2.81 4.34

P

值

0.001 0.001 0.001 0.008 0.001

出院后

3

个月 对照组

48 142±12 97±7 7.41±0.35 2.03±0.47 0.74±0.14

观察组

48 124±13 81±12 5.80±0.61 1.64±0.89 0.92±0.13

t

值

5.34 8.56 4.47 2.64 3.18

P

值

0.001 0.001 0.001 0.008 0.021

出院后

6

个月

t

值

P

值

对照组

观察组

48

48

146±10

126±9

6.04

0.001

98±10

88±11

8.94

0.001

7.87±0.31

5.60±0.53

4.56

0.001

2.35±0.52

1.65±0.73

3.04

0.007

0.69±0.17

0.89±0.16

3.98

0.019

*

1 mmHg=0.133 kPa

；

ABI

参考值

0.9～1.3

表

2

两组患者出院时、 出院后

1

、

3

、

6

个月生理指标达标率比较

ｘ±ｓ

忘记或者有近

50%

的信息理解是错误的

［

9

］

，而融媒

体出院后可继续使用，不受时间、空间、地域等限

制。 本研究表明使用融媒体进行健康教育迎合了当

代教育发展潮流，具有患者和家属易于接受、方便

快捷、维持并提升教育效果的优势。

3.2

应用融媒体进行健康教育提高了患者自我管

理能力及生理指标达标率

认知是自我管理的关键。

ASO

患者属于慢性

病，患者多为中老年人，记忆力相对较差，传统的健

康教育方式不利于其疾病认知能力的提高。 本研究

通过融媒体结合传统健康教育的方式，通过多种手

段强化患者对疾病的认知， 出院后仍通过微信平

台，建立医患、患患之间的互动与交流，患者成功的

案例分享能够增加患者康复的信心，促使患者进行

疾病的自我管理。 结果显示，观察组自我检测、疾病

知识掌握、核心管理能力（药物、饮食、运动、戒烟）

等方面自我管理能力均明显高于对照组。 该结果进

一步提示融媒体在健康教育中具有较好的认知强

化作用。 提高自我管理能力可以改善疾病的预后，

降低再住院率

［

10蛳13

］

。

ASO

为慢性退行性病变，膝下动脉硬化闭塞性

病变中糖尿病患者约占

90%

［

14

］

，良好的血压、血糖、

血脂的控制，适当的运动，有利于保持血流畅通。 介

入治疗效果虽然立竿见影，但术后为提高血管再通

率，仍需要患者在药物、饮食、戒烟、功能锻炼等方

面有很好的依从性。 杨巧红等

［

15

］

研究结果认为随着

出院时间的延长患者依从性会逐渐降低。 本研究结

果表明，患者出院时、出院后

1

、

3

和

6

个月时间点

中出院后

1

、

3

和

6

个月两组生理指标达标率差异

更明显，说明出院后利用融媒体手段为

ASO

患者术

后康复治疗提供了持续获取知识的平台，实现了延

续护理；同时，疾病相关知识的推送和经验交流有

助于患者依从性的提高，进而建立健康行为。 本研

究中观察组患者血压、血糖、血脂、

ABI

生理指标达

标率均高于对照组，这一结果表明：融媒体结合传

统教育的方式，能够促使患者持续保持较高的依从

性，从而提高了生理指标的达标率。

3.3

融媒体的应用提高了患者对健康教育的满意度

融媒体内容丰富，涵盖了

ASO

治疗护理相关的

12

项内容；既可独自获取相关知识，也可利用社交

软件互相交流；患者可根据自己需求接受健康教育

指导：如入院时看文字资料听护士讲解，手术前后

扫码观看

ASO

介入治疗视频，出院后通过微信群与

医护人员保持联系。 本研究结果显示，患者对融媒

体健康教育的内容和形式均较对照组满意，不满意

率明显下降。 笔者分析认为，融媒体结合传统健康

教育的方式丰富了健康教育的内容和形式，患者易

于接受和接收， 弥补了目前常规健康教育方法单

一、受出院后地域等因素影响的不足，从而提高了

患者对健康教育的满意度。

综上所述，应用融媒体进行

ASO

介入患者的健

康教育， 恰当地融合多种健康教育方式为一体，形
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式新颖、直观、高效，易于实施，将健康教育从住院

延伸到家庭，连续互动的健康教育模式提高了患者

的自我管理能力及依从性，能够促进患者康复。 但

该方法研究对象仅为

ASO

介入治疗患者，微信教育

中对于受教育程度较低的人群仍有局限性，少数由

家属参于沟通，我们将在后续研究中不断改进。
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