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基于镜像理论指导下的康复护理对腰间盘突出症患者恢复速度及 

复发率的影响 
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【摘要】目的 探讨基于镜像理论指导下的康复护理对腰椎间盘突出症（LDH）患者恢复速度及复发率的影

响。方法 选取 2024 年 1 月-2024 年 12 月本院收治的 50 例 LDH 患者，采用随机数字表法分为对照组（25 例，

常规护理）和观察组（25 例，基于镜像理论的康复护理）。比较两组患者的视觉模拟评分法（VAS）、日本骨科

协会评估治疗分数（JOA）、恢复时间及 6 个月内的复发率。结果 干预后，观察组 VAS 低于对照组，且 JOA 高

于对照组（P<0.05）。观察组恢复时间短于对照组（P<0.05）；观察组复发率 4.00%，低于对照组 24.00%（P<0.05）。
结论 基于镜像理论指导下的康复护理能有效缓解 LDH 患者疼痛，加快恢复速度，降低复发率，优于常规护理，

值得临床推广。 
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The influence of rehabilitation nursing guided by mirror theory on the recovery speed and recurrence rate of 

patients with lumbar intervertebral disc protrusion 
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【Abstract】Objective To explore the impact of rehabilitation nursing guided by mirror theory on the recovery speed 
and recurrence rate of patients with lumbar disc herniation (LDH). Methods Fifty patients with LDH admitted to our 
hospital from January 2024 to December 2024 were selected and divided into the control group (25 cases, conventional 
care) and the observation group (25 cases, rehabilitation care based on mirror theory) by random number table method. 
The Visual Analogue Scale (VAS), Japanese Orthopaedic Association Assessment of Treatment Score (JOA), recovery time 
and recurrence rate within 6 months of the two groups of patients were compared. Results After the intervention, the VAS 
of the observation group was lower than that of the control group, and the JOA was higher than that of the control group 
(P<0.05). The recovery time of the observation group was shorter than that of the control group (P<0.05). The recurrence 
rate of the observation group was 4.00%, which was lower than that of the control group 24.00% (P<0.05). Conclusion 
Rehabilitation nursing guided by the mirror theory can effectively relieve the pain of LDH patients, accelerate the recovery 
speed, and reduce the recurrence rate. It is superior to conventional nursing and is worthy of clinical promotion. 
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腰椎间盘突出症（LDH）是临床常见的脊柱退行性

疾病，主要表现为腰腿疼痛、活动受限，严重者可影响日

常生活和工作。尽管手术和药物治疗能够缓解症状，但康

复护理在促进功能恢复、降低复发率方面具有不可替代

的作用[1]。镜像理论作为一种新兴的神经康复技术，通过

视觉反馈激活大脑运动皮层，已在卒中后运动功能障碍

等领域展现出显著效果。近年来，其应用范围逐渐扩展至

慢性疼痛和运动系统疾病的康复中，但其在 LDH 患者康

复护理中的价值尚未得到充分探索。目前，传统康复护理

多以被动治疗和静态训练为主，患者主动参与度不足，可

能影响长期康复效果。基于镜像理论的康复护理通过模

拟健康侧肢体的运动，增强患侧的神经可塑性，有望加速
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LDH 患者的功能恢复并减少复发风险[2]。然而，相关研

究仍较为匮乏，其具体作用机制及长期疗效尚需进一步

验证。因此，本研究旨在探讨基于镜像理论指导的康复护

理对 LDH 患者恢复速度及复发率的影响，以期为临床康

复实践提供新的理论依据和干预策略。报道如下。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
以 2024 年 1 月-2024 年 12 月本院收治的 50 例

LDH 患者作为研究对象。纳入标准：①符合《腰椎间

盘突出症诊疗指南（2020）》[3]诊断标准，并经 MRI 或
CT 确诊；②年龄 20~75 岁，病程≤6 个月；③无严重

心、脑、肾等器质性疾病，能配合康复训练；④签署

知情同意书。排除标准：①合并腰椎骨折、肿瘤、感

染或严重骨质疏松者；②既往有腰椎手术史或近期接

受过激素治疗者；③合并严重神经功能障碍（如马尾

综合征）或精神疾病者；④妊娠或哺乳期妇女。采用

随机数字表法将其分为两组，各 25 例；对照组：年龄

范围 20-73 岁（59.25±7.57）岁，体质量指数 18-28kg/m2

（23.45±1.08）kg/m2，男女比例 13：12，病程 1-9 年

（5.38±1.19）年；观察组：年龄范围 20-74 岁（60.65±7.64）
岁，体质量指数 18-27kg/m2（23.37±1.11）kg/m2，男女

比例 14：11，病程 1-9 年（5.63±1.15）年；两组一般

基数资料对比（P>0.05），有可比性。 
1.2 方法 
（1）对照组给予常规护理：每日早晚各 1 次监测

患者腰部疼痛程度、活动范围及双下肢感觉运动功能。

指导患者保持仰卧位时腰下垫 3-5cm 厚软枕，侧卧位

时双膝间夹软枕，每 2 小时协助翻身 1 次。饮食上每

日督促摄入 250-500ml 牛奶及 1-2 个鸡蛋，增加新鲜蔬

菜摄入。康复训练包括每日 2 次直腿抬高训练（每次

15 分钟，双腿交替各 10 次）、每日 1 次五点支撑法

（每组 10 次，共 3 组），每周训练 6 天休息 1 天。每

周 2 次进行健康宣教，讲解疾病诱因、日常姿势注意

事项等，每次 15-20 分钟。 
（2）观察组给予基于镜像理论指导下的康复护理：

在常规护理基础上实施镜像康复干预，具体如下。1）
镜像训练准备：设置独立训练区，配备 1.5m×2m 全身

镜，地面铺设防滑垫，训练前用温水热敷腰部 10分钟。

2）初始阶段（1-2 周）：每日 3 次镜前训练，每次 20
分钟。护理人员站于患者侧后方，引导患者观察镜中健

侧腰部放松状态，模仿完成腰部 0°-10°缓慢旋转（左右

各 5 次/组，共 3 组），每组间隔 2 分钟。训练后指导

患者对照镜像调整卧床姿势，确保腰部与床面贴合，每

日 2 次检查姿势正确性。3）进阶阶段（3-4 周）：每日

2 次强化训练，每次 30 分钟。增加镜中健侧引导的腰部

屈伸训练（前屈≤30°，后伸≤15°，各 8 次/组，共 4 组）、

侧屈训练（左右各 8 次/组，共 3 组），每组间隔 3 分钟。

同步开展日常动作镜像模仿，每日三餐前引导患者镜前

练习正确起身动作（双手支撑床面→健侧发力→缓慢坐

起），每次 5 分钟。4）巩固阶段（5-8 周）：每日 1 次

综合训练，每次 40 分钟。结合镜像进行功能性动作训练，

包括镜前踮脚站立（保持 10 秒/次，共 10 次）、缓慢行

走（镜前往返 10 米，共 5 趟），重点纠正镜像中腰部代

偿姿势。每周 3 次组织小组镜像训练，患者轮流观察同

伴镜中动作并相互纠正，每次 45 分钟。5）心理干预：

每次镜像训练后 5 分钟，引导患者对比镜中当前与初始

阶段的动作改善情况，护理人员即时给予肯定，每周 1
次邀请恢复较好患者分享镜训体验，每次 20 分钟。 

1.3 观察指标 
（1）疼痛程度：采用视觉模拟评分法（VAS），

维度为疼痛强度，条目为患者在 10cm 直尺上标记对应

疼痛位置，分值 0-10 分，0 分表示无痛，10 分表示最

剧烈疼痛，分值越高疼痛越严重。 
（2）腰椎功能：采用日本骨科协会评估治疗分数

（JOA），维度包括主观症状、客观体征、日常活动受

限、膀胱功能，共 13 条条目，分值 0-29 分，分值越高

提示腰椎功能越好。 
（3）恢复时间及复发率：记录两组恢复时间、干

预后 6 个月内复发率。 
1.4 统计学方法 
采用 SPSS25.00 软件分析，符合正态分布计量资

料以均数±标准差（x±s）表示，采用 t 检验；计数资

料以率[n（%）]表示，采用 χ2 检验。以（P<0.05）表示

有统计学意义。 
2 结果 
2.1 两组干预前后 VAS、JOA 评分对比 
干预后，观察组 VAS 低于对照组，且 JOA 高于对

照组（P<0.05），见表 1。 
2.2 两组恢复时间及 6 个月内复发率对比 
观察组恢复时间短于对照组（P<0.05）；观察组复

发率 4.00%，低于对照组 24.00%（P<0.05），见表 2。 
3 讨论 
LDH 是骨科常见疾病，因椎间盘退变、损伤等导

致髓核突出压迫神经根，引发腰部疼痛、下肢麻木等症

状，严重影响患者生活质量[4]。近年来，随着久坐办公、

不良姿势等因素增多，LDH 发病率呈年轻化趋势，且  
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表 1  两组干预前后 VAS、JOA 评分对比（x±s，分） 

组别 n 
VAS JOA 

干预前 干预后 干预前 干预后 
观察组 25 5.02±2.66 2.45±1.24* 12.88±2.26 22.02±2.12* 
对照组 25 5.35±2.12 4.21±1.45* 12.79±2.75 17.02±2.82* 

t 值  0.765 5.170 0.093 10.916 
P 值  0.446 <0.001 0.926 <0.001 

注：与组内干预前对比，*P<0.05。 

表 2  两组恢复时间及 6 个月内复发率对比[x±s，n（%）] 

组别 n 恢复时间（d） 复发率 
观察组 25 18.25±4.46 1（4.00） 
对照组 25 29.52±4.16 6（24.00） 

t 值  8.189 4.153 
P 值  <0.001 0.042 

复发率居高不下，给患者家庭和社会带来沉重负担。目

前，临床多采用药物、手术等治疗手段缓解症状，但术

后康复护理对预后至关重要[5]。常规护理虽能满足基础

需求，但在功能恢复及预防复发方面效果有限。镜像理

论通过镜像神经元系统激活大脑对动作的模拟与学习，

为康复护理提供新思路[6]。本研究探讨基于镜像理论的

康复护理对 LDH 患者恢复速度及复发率的影响，旨在

为优化康复方案、提高患者生活质量提供实践依据，具

有重要的临床应用价值。 
本研究结果显示，干预后观察组VAS低于对照组，

JOA 高于对照组（P<0.05），表明基于镜像理论的康复

护理能更有效缓解患者疼痛，改善腰椎功能。观察组恢

复时间短于对照组（P<0.05），说明该护理模式可加快

患者康复进程。此外，观察组复发率为 4.00%，显著低

于对照组的 24.00%（P<0.05），提示其在预防疾病复

发方面优势明显。原因分析：首先，镜像训练通过视觉

反馈让患者直观观察健侧与患侧动作差异，精准纠正

不良姿势，增强腰部肌肉控制能力，从而减轻疼痛、改

善功能。其次，分阶段训练（初始、进阶、巩固）符合

康复规律，从基础动作到功能性训练逐步提升，避免过

度训练导致损伤，加速恢复[7]。再者，小组训练和心理

干预通过同伴激励与正向反馈，增强患者依从性，促进

其主动参与康复，减少因懈怠导致的恢复延迟。最后，

长期姿势纠正与功能强化训练，帮助患者形成正确动

作模式，降低复发风险，而常规护理缺乏针对性训练和

持续反馈，难以达到同等效果。 
综上所述，基于镜像理论指导下的康复护理能有

效缓解 LDH 患者疼痛，加快恢复速度，降低复发率，

优于常规护理，值得临床推广。本研究存在样本量小、

单中心研究等局限，未来可扩大样本量开展多中心研

究，并进一步探索镜像训练的最佳时长与频率，为 LDH
康复护理提供更精准的方案。 
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