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基于 IKAP 模式护理干预在肥胖型多囊卵巢综合征患者中的应用 

方双雨，罗开艳* 

贵州医科大学附属医院  贵州贵阳 

【摘要】目的 分析肥胖型多囊卵巢综合征（PCOS）行基于“信息-知识-信念-行为”（IKAP）模式护理的影

响。方法 选择 2024 年 3 月-2025 年 3 月本院妇科收治 60 例肥胖型 PCOS 患者，随机数字表将其纳入对照组（30
例）、观察组（30 例）中，分别行常规护理、基于 IKAP 模式护理；比较两组健康行为、体重指数、性激素（FSH、

LH）、患者满意度。结果 观察组健康行为优于对照组（P<0.05）。观察组 FSH 高于对照组，体重指数、LH 低

于对照组（P<0.05）。观察组满意度高于对照组（P＜0.05）。结论 针对肥胖型 PCOS，行基于 IKAP 模式护理可

转变患者健康行为，调节性激素水平，降低体重指数，获得认可。 
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The application of nursing intervention based on the IKAP model in obese patients with polycystic ovary 
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【Abstract】Objective To analyze the impact of nursing based on the "Information-Knowledge-belief-Behavior" 
(IKAP) model on obese polycystic ovary syndrome (PCOS). Methods Sixty obese patients with PCOS admitted to the 
gynecology department of our hospital from March 2021 to March 2025.were selected. They were randomly included in 
the control group (30 cases) and the observation group (30 cases) by random number table, and received routine care and 
care based on the IKAP model respectively. Compare the health behaviors, body mass index, sex hormones (FSH, LH), 
and patient satisfaction of the two groups. Results The health behaviors of the observation group were better than those of 
the control group (P<0.05). The FSH level in the observation group was higher than that in the control group, while the 
body mass index and LH were lower than those in the control group (P<0.05). The satisfaction rate of the observation group 
was higher than that of the control group (P < 0.05). Conclusion For obese PCOS, implementing nursing based on the 
IKAP model can transform patients' health behaviors, regulate sex hormone levels, and reduce body mass index, which has 
been recognized. 
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多囊卵巢综合征（PCOS）为常见妇科病之一，病

因以代谢、内分泌紊乱为主，且以肥胖型 PCOS 占比

较高，存在治疗困难、预后差、不孕率高等特点，对患

者生活质量存在严重影响[1]。针对该病，临床以胰岛素

调节、促排卵等为常见疗法，同时辅助护理支持，以提

升患者治疗依从性，转变其不良行为模式。但常规护理

内容较基础，缺乏系统性与针对性，整体效果欠佳。基

于“信息-知识-信念-行为”（IKAP）模式护理为新型

护理措施，其可系统提升患者疾病认知，对强化患者康

复信念、转变其健康行为具有积极作用[2]。对此，本项

目以我院 60 例肥胖型 PCOS 患者为例，分析行基于

IKAP 模式护理的影响。内容如下。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
选择 2024 年 3 月-2025 年 3 月本院妇科收治 60 例

肥胖型 PCOS 患者，随机数字表将其纳入对照组（30
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例）、观察组（30 例）。对照组年龄 23-39 岁，均值

（29.23±2.15）岁；病程 0.5-3 年，均值（1.91±0.22）
年。观察组年龄 23-41 岁，均值（29.32±2.20）岁；病

程 0.5-3.5 年，均值（1.92±0.24）年。基线无差异（P＞
0.05）。研究参与病例知情，项目符合医学伦理。 

纳入标准：①符合 PCOS 诊断[3]；②体重指数≥28.0 
kg/m2；③资料完整。 

排除标准：①免疫缺陷；②恶性肿瘤；③精神或心

理疾病；④合并生殖器官器质性病变。 
1.2 方法 
对照组常规护理。收治患者后，口头介绍疾病相关

知识，说明遵医用药重要性，叮嘱按时按量按疗程用

药。同时耐心倾听患者想法，以积极语言安抚；并口头

指导科学饮食、运动方法，指导控制体重，改善代谢。 
观察组增加基于 IKAP 模式护理。（1）掌握信息。

入院日，面对面沟通，对患者身心状态评估，了解其疾

病认知水平等，基于评估结果分析现存问题，包含精神

困扰、营养失调、自我形象、生理痛苦等。（2）知识

讲解。①发放宣教手册，提供科普视频，联合语言说明

进行疾病讲解，详细介绍疾病发生机制、疾病治疗知

识、健康饮食运动方法等。②运动指导。基于血压、体

重指数、运动耐力等情况提供运动指导，以中低强度有

氧运动为主，如游泳、打乒乓球、慢跑等，维持运动心

率 160～180 次/min，运动时间>150min/周，以 5 次/周，

30-60min/次为宜。③饮食指导。结合饮食喜好、体重

指数、营养状态等制定饮食方案，以低热量、低糖低脂

低盐饮食为主，保障优质蛋白与维生素、膳食纤维、微

量元素摄入，忌辛辣、油腻、刺激性食物。④生活指导。

叮嘱严格遵医用药，规律作息，戒烟酒，保持充足睡眠。

（3）观念转变。针对患者错误认知及时沟通、纠正，

引导患者建立正确疾病认知体系，树立康复信心。（4）
行为转变。充分予以宣教与心理支持，引导患者于思想

上认可护理指导，并自觉执行，转化为健康行动。 
两组均持续随访 3 个月。 
1.3 观察指标 
（1）健康行为：提供医院自制健康行为问卷，内

容涉及遵医用药、戒烟酒、科学饮食、适度运动四方面，

结合患者表现分为“遵从”“不遵从”，统计“遵

从”病例占比。 
（2）体重指数及性激素：干预前后记录体重指数；

并采集空腹静脉血 5 mL，酶联免疫吸附法测定促卵泡

激素（FSH）、黄体生成素（LH）。 
（3）患者满意度：提供医院自制调查表，0-100 分，

分 90～100 分、60～89 分、0-59 分三级，对应优良、

一般、不满意，计算 1-不满意率。 
1.4 统计学方法 
SPSS 25.0 软件。计量数据表述形式（χ�±s），计数

数据表述形式[n（%）]，分别 t、χ2 检验；P<0.05，有

意义。 
2 结果 
2.1 健康行为 
观察组均优于对照组（P<0.05），见表 1。 
2.2 体重指数及性激素 
体重指数、FSH、LH，干预前无差异（P>0.05）；

干预后，观察组 FSH 高于对照组，体重指数、LH 低于

对照组（P<0.05），见表 2。 
2.3 患者满意度 
观察组高于对照组（P＜0.05），见表 3。 

表 1  健康行为[n（%）] 

组别 例数 遵医用药 戒烟酒 科学饮食 适度运动 

对照组 30 23（76.67） 22（73.33） 21（70.00） 20（66.67） 

观察组 30 29（96.67） 28（93.33） 28（93.33） 27（90.00） 

χ2 5.192  4.320  5.455  4.812  

P 0.023  0.038  0.020  0.028  

表 2  体重指数及性激素（χ�±s） 

组别 例数 
体重指数（kg/㎡） FSH（U/L） LH（U/L） 

干预前 干预后 干预前 干预后 干预前 干预后 

对照组 30 29.21±0.39 27.12±0.49 3.18±0.32 4.23±0.54 13.26±2.15 10.12±1.15 

观察组 30 29.25±0.37 26.09±0.47 3.19±0.33 5.37±0.49 13.31±2.07 7.91±1.03 

t 0.408  8.309  0.119  8.563  0.092  7.841  

P 0.685  <0.001 0.906  <0.001 0.927  <0.001 
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表 3  患者满意度[n（%）] 

组别 例数 优良率 一般率 不满意率 总满意率 

对照组 30 11（36.67） 12（40.00） 7（23.33） 23（76.67） 

观察组 30 20（66.67） 9（30.00） 1（3.33） 29（96.67） 

χ2 - - - 5.192  

P - - - 0.023  

 
3 讨论 
肥胖型 PCOS 为常见 PCOS 类型之一，以肥胖、

胰岛素代谢异常、排卵异常、月经紊乱等为主要表现
[4]。针对该病，临床以药物治疗为主，但部分患者疾病

认知不足，不良行为习惯较多，遵医性较差，疾病控制

并不理想，还需采取科学的护理支持[5]。 
本研究中，观察组健康行为优于对照组，且观察组

FSH 高于对照组，体重指数、LH 低于对照组（P<0.05）；
提示基于 IKAP 模式护理可转变患者健康行为，提升

疾病控制效果。分析来看，常规护理临床应用范围较

广，具有一定治疗辅助作用，但其以口头宣教、遵医护

理为主，护理主动性、针对性相对欠缺，疗效并不理想。

IKAP 护理则可经掌握信息、知识宣教、观念转变、行

为转变四方面实施护理支持，可基于患者入院评估了

解基本问题，再针对现存问题制定针对性护理方案，以

转变患者不良认知，帮助其建立健康观念，督促其不良

行为转变，健康习惯养成，从而积极应对疾病治疗[6]。

通过指导患者建立健康行为模式，有助于规避疾病不

良诱因，提升疾病控制效果，进而调节患者性激素水

平，控制体重增长，降低体重指数。同时，本研究显示，

观察组满意度更高（P＜0.05）；提示患者对基于 IKAP
模式护理具有较高认可度。分析来看，常规护理中，口

头宣教与用药指导可在一定程度上提升患者疾病认

知，使其明确遵医用药必要性，以改善不良用药习惯，

提升疾病控制效果。但常规护理针对性、系统性相对欠

缺，部分患者离院后不良习惯恢复，用药、饮食及运动

积极性均持续降低，疾病控制效果难以长期保障[7]。

IKAP 护理实施中，通过信息、知识、信念、行为的逐

项转化，有利于深化患者疾病认知，针对性纠正患者不

良行为，引导其转变错误观念，建立健康生活习惯，以

提升疾病控制效果，改善预后，获得患者认可[8]。 
综上，基于 IKAP 模式护理可转变肥胖型 PCOS 患

者健康行为，降低其体重指数，调节其性激素水平，患

者认可度较高，可推广。 
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