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基于跨学科团队协作的肥胖症患者综合护理干预效果评价 
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【摘要】目的 探究基于跨学科团队协作的肥胖症患者综合护理干预效果评价。方法 选取 2024 年 9 月-2025
年 5 月期间，医院收治的肥胖症患者 60 例，通过随机数字表法分为两组，对照组 30 例，观察组 30 例。对照组

应用常规护理，观察组应用基于跨学科团队协作治疗综合护理干预，对比两组患者护理前后体重和身体质量指数

（Body Mass Index，BMI）、腰围变化情况。结果 护理后，两组患者的体重均有所下降，观察组明显低于对照组

（P＜0.05）；护理后，两组患者的 BMI 指数均有所下降，观察组明显低于对照组（P＜0.05）；护理后，两组患

者的腰围均有所下降，观察组明显低于对照组（P＜0.05）。结论 基于跨学科团队协作的肥胖症患者综合护理干

预效果明显，值得临床推广应用。 
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【Abstract】Objective To explore the evaluation of the comprehensive nursing intervention effect on obese patients 
based on interdisciplinary team collaboration. Methods Sixty obese patients admitted to the hospital from September 2024 
to May 2025 were selected and randomly divided into two groups using a random number table method: a control group 
of 30 cases and an observation group of 30 cases. The control group received routine nursing care, while the observation 
group received comprehensive nursing interventions based on interdisciplinary team collaboration. The changes in weight, 
body mass index (BMI), and waist circumference before and after nursing care were compared between the two groups of 
patients. Results After nursing, the weight of both groups of patients decreased, and the observation group was significantly 
lower than the control group (P<0.05); After nursing, the BMI index of both groups of patients decreased, and the 
observation group was significantly lower than the control group (P<0.05); After nursing, the waist circumference of both 
groups of patients decreased, and the observation group was significantly lower than the control group (P<0.05). 
Conclusion The comprehensive nursing intervention for obese patients based on interdisciplinary team collaboration has 
a significant effect and is worthy of clinical promotion and application. 
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肥胖症是食物摄入超过消耗导致身体内脂肪堆积，

呈现为肥胖症状，该病可能引发代谢障碍，但并无明显

神经或内分泌异常[1]。随着社会不断发展和个人生活习

惯的改变，肥胖问题已经变得十分普遍，且容易诱发高

血压、糖尿病以及冠心病等并发症发生[2]。目前在肥胖

症患者的减重护理中，主要为身体锻炼与健康指导，但

暂时无法解决患者的实际问题，现代医学模式和健康

观念的转变，将护理范围从单纯的疾病护理扩展到全

面的预防性医疗护理[3]。基于跨学科团队协作治疗综合

护理指在医院医护人员的齐心协力下，为患者提供全

面和全面的护理服务[4]。本文即分析讨论基于跨学科团

队协作的肥胖症患者综合护理干预效果，以下是具体

研究结果。 
1 资料和方法 

https://jacn.oajrc.org/


付敏，顾菲菲，魏蓓蕾                                       基于跨学科团队协作的肥胖症患者综合护理干预效果评价 

- 45 - 

1.1 一般资料 
选取 2024 年 9 月-2025 年 5 月期间，某三甲医院

内分泌科收治的肥胖症患者 60 例，通过随机数字表法

分为两组，对照组 30 例，男 15 例，女 15 例，年龄

25~55 岁，平均（38.20±4.31）岁；观察组 30 例，男 16
例，女 14 例，年龄 24~56 岁，平均（37.50±5.34）岁，

两组一般资料差异无统计学意义（P＞0.05）。本研究

中的所有患者均对本研究知情并签署知情同意书。 
纳入标准：（1）符合肥胖症诊断标准；（2）对本

次研究知情，且签署知情同意书；（3）认同本次研究

理念。 
排除标准：研究对象符合下列任意一条被排除：（1）

耳聋、失语无法正常沟通的患者；（2）研究中途退出；

（3）临床资料不全。 
1.2 方法 
1.2.1 对照组 
对照组采用常规护理：均衡饮食，调整饮食结构，

多食粗纤维素食物，保证饮水量充足，运动指导等。 
1.2.2 观察组 
观察组采用基于跨学科团队协作治疗综合护理：

（1）创建跨学科团队：包括主治医生、营养顾问和心

理治疗师各 1 名，护理人员 3 名，专注于患者的护理

需求。通过评估，团队制定个性化干预方案，以提供有

效的护理支持。（2）营养评估，营养顾问在患者入院

时评估患者饮食喜好、营养状况以及进食情况，结合饮

食喜好给予针对性的饮食指导。（3）健康教育，在患

者入院后，护理人员向患者及家属强调肥胖症治疗期

合理饮食的重要性以及营养特点，提高患者及家属对

饮食营养合理性的认知，从而提高其配合性。（4）护

理路径，主治医生与营养顾问根据肥胖症患者营养需

求不同制定食谱方案，并根据患者饮食量、饮食习惯等

进行调整，护理人员负责执行，①均衡饮食（1-2 周）：

采用 16：8 饮食法（16 小时断食，8 小时进食）和高

纤饮食，旨在降低炎症水平，稳定胰岛素分泌，稳定血

糖，促进肠道蠕动。②肠道修整（3～4 周）：低 GI 饮
食和食材多元化，富含益生元，促进肠道蠕动，降低炎

症，改善胰岛素阻抗。③代谢激活（5-8 周）：采用 168 
饮食法+低能量饮食法和中碳饮食，持续激活代谢，促

进细胞自噬，降低免疫应激。④血管健康（9-11 周）：

间歇性断食（如 5：2 断食法），延续细胞自噬，持续

提升抗氧化。⑤彩虹平衡（12 周）：抗炎饮食，富含

益生元，提升抗氧化力，支持肝解毒功能，持续降低炎

症。干预过程中，患者每日进行营养师咨询，通过饮食

记录评估其对方案的依从性，并根据个体情况给予指

导和心理支持。研究期间未对患者进行专门的运动干

预，但建议其维持原有日常活动水平。 
1.3 观察指标 
（1）体重：患者早晨起床后、空腹状态下采用电

子秤测量体重，对比护理前后患者的体重变化情况。（2）
身体质量指数（Body Mass Index，BMI）：对比护理前

后患者的 BMI 变化情况。计算公式为=体重（kg）/身
高 2（m2）。BMI＜18.5 kg/m2 为低体重；18.5 kg/m2≤

BMI＜22.9 kg/m2 时，体重为正常范围；23 kg/m2≤BMI
＜24.9 kg/m2，为肥胖前期；25 kg/m2≤BMI＜29.9 kg/m2

为Ⅰ级肥胖；BMI≥30 kg/m2 为Ⅱ级肥胖。（3）腰围：

患者早晨起床后、空腹状态下采用卷尺在护理人员帮

助下测量腰围，选择身体两侧找到距离髋骨上缘和肋

骨下缘约 1-2 英寸位置，在裸露的皮肤上进行测量。 
1.4 统计学分析 
应用 SPSS 20.0 软件检验本研究数据，计数资料用

[n（%）]表示、使用 χ2 检验；计量资料用（x±s）表

示，使用 t 检验。P＜0.05 表示差异存在统计学意义。 
2 结果 
2.1 体重对比 
两组患者护理后体重均有所下降，观察组明显低

于对照组（P<0.05），如表 1。 
2.2 BMI 对比 
两组患者护理后 BMI 均有所下降，观察组明显低

于对照组（P<0.05），如表 2。 
2.3 腰围对比 
两组患者护理后腰围均有所下降，观察组明显低

于对照组（P<0.05），如表 3。 

表 1  体重对比（ ，kg） 

组别 例数 护理前 护理后 

观察组 30 85.96±3.23 70.74±1.67 

对照组 30 86.36±2.67 75.43±2.13 

t - 0.5228 9.4909 

P - 0.6031 0.0001 
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表 2  BMI 对比（ ，kg/m2） 

组别 例数 护理前 护理后 

观察组 30 37.43±4.32 27.43±2.65 

对照组 30 38.43±2.02 34.51±2.35 

t - 1.1485 10.9486 

P - 0.2555 0.0001 

表 3  腰围对比（ ，cm） 

组别 例数 护理前 护理后 

观察组 30 98.36±5.51 73.21±6.87 

对照组 30 97.96±6.54 85.33±5.14 

t - 0.2562 7.7371 

P - 0.7987 0.0001 

 
3 讨论 
肥胖症的主要特征是体内脂肪堆积过多，且没有

明确的医学原因或疾病参与而导致体重超重现象[5]。尽

管肥胖的确切病因尚不明确，但过度进食、心理压力、

家族遗传、缺乏运动等因素均被认为可能会促进脂肪

的积累，诱发肥胖症[7]。采取积极有效的措施治疗肥胖

对患者的身体健康至关重要。 
本研究结果显示，护理后两组患者的体重均有所

下降，观察组明显低于对照组，两组患者的 BMI 指数

与腰围也均有所下降，观察组明显低于对照组（P＜
0.05）。提示基于跨学科团队协作的综合护理干预效果

显著。这是因为跨学科团队协作整合了不同专业领域

的专业知识和技能，为患者制定个性化、全面的综合护

理干预计划，以改善其营养状况并促进康复[8]。这种跨

学科方法有助于增强患者对外部压力的应对能力，提

高胃肠道的消化功能。此外，它还可以通过营养补充计

划有效地降低营养过剩风险。在本次研究所实施的基

于跨学科团队协作治疗综合护理中，先通过组建跨学

科团队确定参与人员后，将各小组成员的职责明确，各

司其职，再制定与实施护理路径，配合饮食措施可以产

生更大效果，如高纤维摄入可延缓碳水化合物吸收、促

进肠道菌群产生成分（如短链脂肪酸），从而改善胰岛

素敏感性和血脂代谢；低 GI 饮食通过降低餐后血糖波

动，减少胰岛素分泌负担，使葡萄糖代谢更平稳；益生

元强化可能在血脂改善方面发挥额外的积极作用。高

纤维、低 GI、中等碳水和益生元等措施相辅相成，在

持续热量控制和间歇断食的背景下，全面改善机体代

谢状况。值得强调的是，在基于跨学科团队协作的综合

护理干预的最后一周设置了“抗炎饮食”阶段。近年来

的研究表明，肥胖、糖尿病等慢性病状态常伴随低度慢

性炎症，炎症因子与胰岛素抵抗或血脂异常存在相互

促进的恶性循环。抗炎饮食强调增加富含抗氧化物质

和抗炎成分的食物（如蔬果、全谷物、坚果、种子以及

橄榄油等优质脂肪），减少精制糖、反式脂肪酸以及过

量饱和脂肪酸的摄入，这有助于进一步抑制促炎性通

路并减轻氧化应激。 
综上所述，基于跨学科团队协作的肥胖症患者综

合护理干预效果显著，值得临床推广应用。 
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