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【摘要 】　目的　了解儿童青少年髌骨脱位术后以运动处方为基础的康复训练体验和需求,为制订相关康复护理策略提供参

考.方法　采用现象学研究方法,以目的抽样法选取２０２３年７－９月安徽省某儿童专科医院骨科髌骨脱位手术治疗出院的

１３例儿童青少年(１０~１６岁)进行半结构式访谈,根据 Colaizzi７步分析法对资料整理分析.结果　康复训练体验的可归纳为

３个主题,即肯定以运动处方为基础的康复训练的益处(强化训练动机、降低锻炼不舒适感的自我预期、肯定康复训练效果)、

训练期间面临多种挑战(康复效果低于自我康复期望、训练中的枯燥乏味、训练与学习的时间冲突)、康复训练的需求(趣味运

动处方的需求、远程智能康复的需求).结论　康复护理团队应该根据儿童青少年个体现状和成长阶段,调动外界支持,整合

人工智能和信息化,提供智能康复终端系统,满足全周期康复训练管理需求,促进康复.
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　　髌骨脱位好发于１０~１７岁儿童青少年,发生率

为２９/１０万[１],是儿童创伤性关节出血的第二常见

原因[２].手术是治疗儿童髌骨脱位的重要手段[３],
而康复训练是术后尽快恢复关节功能和降低相关并

发症的有效方式.然而,髌骨脱位患者术后训练积

极性普遍较低且效果有限,仅５５．５％的个体可恢复

至受伤前的运动水平[４].运动处方是根据患者个体

情况,构建具有目标导向性的个性化主动运动指导

方案[５],规范其运动频率、强度、方式、时间、总量和
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进阶,从而达到尽早返回日常生活活动的目的[６Ｇ７].
目前,相关研究多从量性角度探讨基于运动处方的

骨关节损伤康复训练的结局指标,鲜有关注儿童青

少年这一群体的整体康复训练体验.患者体验是从

患者角度衡量医疗服务质量的关键指标[８],关注他

们的康复体验和需求对提高训练积极性、保障训练

效果意义重大.鉴于此,本研究通过现象学方法诠

释髌骨脱位术后儿童基于运动处方的康复训练体

验,旨在为医护人员制订髌骨脱位患者术后全周期、
延续性康复护理管理提供参考依据.

１　对象与资料

１．１　研究对象　２０２３年７－９月,采用目的抽样法

选取在安徽省某三级甲等医院骨科行髌骨脱位关节

镜手术治疗术后儿童青少年作为访谈对象.髌骨脱

位术后的前６周是康复训练的关键阶段,要求膝关

节被动屈膝进展至９０°[４].因此,本研究选择术后前

６周患者作为访谈对象.纳入标准:(１)年龄１０~
１８周岁,术后６周内的患者;(２)术后接受运动处方

康复训练指导;(３)认知正常,具备基本表达能力;
(４)监护人及患者知情同意.排除标准:(１)合并其

他肢体手术;(２)存在严重发育缺陷;(３)既往有精神

心理疾病.访谈人数以不再有新主题生成为标准[９].
本研究最终纳入１３例患者,一般资料详见表１.本研

究通过院内伦理委员会审批(２０２２AH０４００９１).

表１　研究对象的一般资料(n＝１３)

编号 性别 年龄 (岁) 学习情况 居住地

P１ 女 １１ ６年级 农村

P２ 女 １３ ８年级 城市

P３ 男 １２ ７年级 县城

P４ 女 １２ ７年级 城市

P５ 女 １３ ８年级 农村

P６ 男 １０ ５年级 农村

P７ 男 １３ ８年级 县城

P８ 女 １６ 高二年级 农村

P９ 女 １０ ５年级 城市

P１０ 男 １０ ５年级 城市

P１１ 女 １１ ６年级 城市

P１２ 女 １４ ９年级 农村

P１３ 女 １３ ８年级 农村

１．２　研究方法

１．２．１　制订访谈提纲　查阅文献,围绕术后居家康

复训练过程和需求,经小组讨论初步拟订访谈提纲.
经过预访谈,再次修改后最终确定访谈提纲:(１)你
出院之前对运动处方康复训练方法了解或熟悉多

少? (２)出院居家如何进行康复训练? (３)运动处方

的康复 训 练 对 你 膝 关 节 功 能 恢 复 有 哪 些 帮 助?
(４)你对运动处方的体会和感想是什么? (５)你喜欢

的训练动作是哪几项? (６)康复训练后即刻感受如

何? (７)你在康复训练期间遇到过哪些困难? (８)整
个康复过程中你觉得医院有哪些需要改善和提高?

１．２．２　资料收集方法　本研究通过半结构式深入访

谈法收集资料.访谈前,向受访者及其监护人说明

研究目的及意义,承诺保密原则,征得同意后签署知

情同意书.访谈时间为受访者术后４周门诊随访后

的当天,地点为骨科门诊员工休息室,全程使用手机

现场录音并记录非语言信息,访谈现场包括受访者

及其监护人.访谈过程根据访谈情况对访谈内容作

相应调整,鼓励受访者充分表达自己在运动处方指

导下的康复训练过程中的真实感受和经历,避免引

导和暗示,访谈时长为２０~４０min.

１．２．３　资料整理与分析　访谈结束２４h内回放录

音、逐字转录,整理为文本.根据 Colaizzi７步分析

法[１０]分析资料包括反复阅读访谈资料、识别有意义陈

述、编码反复出现的陈述、汇总形成主题群、定义和描

述主题、提炼主题概念、将结果返回受访者处求证.

１．２．４　质量控制　访谈均由第一研究者一人进行并

记录.第一研究者接受过质性研究培训,且长期从

事儿童护理工作.２名研究者独立分析资料,出现

分歧由小组讨论确定结果.

２　结果

２．１　主题１:肯定以运动处方为基础的康复训练的益处

２．１．１　以运动处方为基础的康复训练强化训练动机

２．１．１．１　感知训练成就,提升康复信心和信念　受

访者表示运动处方为尽快恢复膝关节功能提供信念

和希望.以运动处方为基础的康复训练效果较好,
从而让患儿感知到训练成就感,如“那条腿手术后,
按照康复师教的方法(运动处方)进行锻炼,恢复很

好;现在,我更加会坚持”(P９),提示患者的信心增

强.尽管“训练结果和预想结果差别较大”(P７),但

重点单一康复指标效果较好,也可以帮助儿童树立

康复信心,如“我将继续训练,总会康复的”(P７).

２．１．１．２　感知运动处方对康复期间高依从性的激励

　手术后接受运动处方指导的儿童维持康复训练高

依从性.“医生说了什么时间段做什么运动,大约会

恢复到什么程度”(P５),孩子深层次了解锻炼计划以

及可能收获的锻炼效果后,实际锻炼可能性加大,也
更好地解决了他们在训练过程的一些的问题,如“更
加耐心忍受动作的乏味,努力按照要求做完”(P５);
同时,家长监督依从性也提高,如“我妈也会根据(运
动处方)要求监督我”(P４).

２．１．２　运动处方可降低锻炼不舒适感的自我预期　
对运动处方的了解可帮助患者正确认识疼痛,理解

术后疼痛以及活动疼痛.“手术后醒来疼、不舒服”
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(P１２),但是他们接受运动处方指导了解疼痛的原因

后,可正确认识疼痛,如“骨肉连心,医生很耐心的指

导,后期还告诉我锻炼到什么程度,可能会有什么样

的感觉”(P１２).这种体验,让孩子增加对医护的信

任感,同时也降低个人不舒适感的自我预期,如“我
通常一边锻炼一边听笑话或者听历史故事来分散注

意力,锻炼肯定比不锻炼难受了”(P１３).

２．１．３　肯定以运动处方为基础的康复训练效果　孩

子及家长认可运动处方对髌骨脱位术后康复训练与

身体功能的恢复起到促进作用.如“这条腿比那条

腿恢复好些,运动处方肯定有效的”(P２);身体功能

的改善激励患儿继续进行康复锻炼,与此同时,激励

家长加强监督,从而形成良性循环.如“妈妈觉得我

目前恢复不错;几乎每次我锻炼时她都会关注的,她
本来在外面打工,特地回来陪我的”(P１).

２．２　主题２:训练期间面临多种挑战

２．２．１　康复效果低于自我康复期望　学龄期孩子康

复要求较高,训练未达预期导致其对康复复查的担

忧.如“我觉得每次训练的还行吧,但是复查的时候

还是会存在一点问题,所以去之前,稍微有点担心康

复(训练)不行”(P７).部分儿童患者复诊前出现担

心、紧张情绪,一旦复查结果不理想会出现愧疚同时

伴随失落的情绪.如“比较失落,觉得挺对不起医

生,也对不起爸爸妈妈和我自己”(P６).

２．２．２　训练中的枯燥乏味　儿童在训练过程中被重

复单调的动作所困扰,影响康复训练的自律性,这可

能会导致训练动作不规范以及时间减少.如“就是

这样(做了动作比划),每天重复这样的动作,不是很

喜欢,练着累,我的腿(活动角度)就变小了 ”(P１).
儿童自控力低、好奇心强,面对长期枯燥乏味的训

练,孩子偶尔训练偷懒.如“有时候会稍微糊弄一

下,很快训练完”(P３).家长在知晓运动处方内容后

监督孩子训练.如“妈妈看着我的话,我的动作会比

较规范;妈妈很忙,有时候也管不到,我自己一个人

的话就不是很规范 ”(P３).

２．２．３　训练时间与学习的时间冲突　以运动处方为

基础的康复训练需要时间的保证,而学龄期的孩子

在康复训练的同时还需要学习,特别是开学后为保

证学业可能会不遵守运动处方,自行改变运动处方

的频率和时间.如“以前(开学前)上午训练一次,下
午或者晚上训练一次;现在只能晚上放学训练一次”
(P１１).膝关节的康复训练运动处方所需时间长、强
度大,部分孩子会自行挤压训练时间和训练强度.
如“双休日可以,但是上学的时候就不行了,总训练

量要比之前(开学前)的少”(P１０).

２．３　主题３:以运动处方为基础的康复训练的需求

２．３．１　趣味运动处方的需求　学龄期患者期望快速

康复,尽快回归学业;但康复运动处方以简单重复动

作为主,且在训练过程中需要一定体力和耐力维持,
这可能阻碍其完成整套运动处方.患者期望康复训

练有趣、运动处方融合趣味性.如“有趣点,会更好”
(P１);现行的运动处方开发时,忽视与智慧化、趣味

性方面的融合,不能满足儿童童趣与好奇的需求.
如“如果康复训练像游戏一样有趣,我可能会坚持很

久”(P３).开发可穿戴运动设备,运动处方的康复训

练内容融合游戏性.如“有一个亲戚专门做穿戴研

究工作的,他说运动处方内容太多、乏味是很正常,
所以要利用科学开发相应的产品或是程序”(P４).

２．３．２　远程智能康复的需求　多数受访者强烈希望

医院提供可视、可监测康复训练效果的线上康复.
如“充分利用网络信息技术,最好能够将运动处方与

网络技术结合,就是在训练时网络会提醒我动作是

否到位.这样,康复训练效果会更好,我会恢复更

快”(P８).以科技为载体,与时俱进,功能服务上仍

需不断改进和优化.如“新的动作,偶尔我有点记不

清了,问我妈,她也不是那么自信,有些东西她也搞

不清楚.要是可以线上沟通指导就好了”(P１１).

３　讨论

３．１　以运动处方为基础的康复训练增强训练动机

和自我管理　魏丽娟等[１１]发现,求学中的患儿治疗

依从性受多方面因素的影响,当身体症状改善时,其
对治疗的信心和依从性增加,这与本研究结果相似.
究其原因可能与患者症状得到改善,从而坚定继续

治疗信心和信念有关.躯体功能障碍的患者经康复

训练后身体活动有所改善,会获得康复成就感,从而

提升康复信心[１２].这提示医护和康复团队应该积

极为患者制定高效的康复训练方案,以增强其训练

的积极体验.康复质量与依从性高度相关,而孩子

的依从性与其本身动机相关,希望进行正常身体活

动的儿童可能更有康复训练的动力[１３].以上恰好

验证了保护动机理论即个体的动机影响其健康行

为.本研究中,儿童青少年选择暑假期间进行手术,
康复训练动机明确、目的清晰,而既往康复结果和康

复过程也会增强其对目前就医单位的认可度;对运

动处方整体的了解,可以促进患儿维持训练的高依

从性,并且降低锻炼不舒适感的自我预期,同时家长

对患儿依从性的监督力度也提高.因此,除医护人

员和康复团队充分发挥本职责任外,还应积极寻找

有利于患者维持高训练依从性和自我管理的有效方

法,探索相关策略.

３．２　整合资源、多途径减缓患者训练期间面临的挑

战　本研究中,尽管部分青少年患者从康复处方的
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训练中获益坚定了训练的信心并维持高依从性,但
也有少数患者由于康复训练动作的枯燥乏味、家长

监督不到位以及训练与学习时间的冲突等,自行减

少康复训练剂量.有研究[４]表明,髌骨脱位患者术

后出院一周内未进行任何康复训练以及康复训练少

于１h者分别占１１．８％和３７．６％.既往无髌骨受伤

经历的孩子,不了解膝盖不稳定的后果,这可能会影

响其康复的迫切性[１３].在性别方面,女孩术后疼痛

程度高于男孩,她们执行运动处方难度大、挑战

高[１３].因此,医护人员和家庭对女生患者要多方面

支持.此外,康复师的延迟评估和反馈可能影响训

练动作精准性.但当前临床环境下,患者获得规范

的康复指导多依赖于术后定期的门诊随访[１４].因

此,在制订康复方案时,应综合考虑现存问题和儿童

需求,减少训练挑战.一方面,医疗机构探索多学科

合作构建下的个性化运动处方,及时评估和反馈康

复训练动作和效果;另一方面,积极鼓励患者发掘自

身的坚强意志,协助他们做好时间管理,以确保离院

后保质保量执行运动处方.本研究中,部分家长对

孩子训练的监督,使其运动处方执行质量得到有效

提升,这是本研究发现的针对髌骨脱位入学儿童应

对康复训练的挑战、保障训练效果的有效方法之一.

３．３　依据基于运动处方的康复训练需求,探寻应对策略

３．３．１　优化动作设计,增加趣味性运动处方执行方

案　骨科患者功能锻炼依从性呈现“横S型”变化趋

势[１５].单一重复动作缺乏趣味性,难以保证训练的

持续性.但目前,充满童趣、欢乐的训练场所和游戏

式康复训练一般在专业临床环境中,如骨科康复门

诊、康复治疗室,这限制了患儿及家长在日常环境中

进行实际应用和转化的能力.这提示康复团队应该

积极与游戏专家的合作,为髌骨脱位患者开发饱含

趣味性、娱乐化的院外康复训练运动处方,以此激发

这些孩子们的锻炼兴趣和积极性.

３．３．２　研发儿童青少年居家友好型智能康复系统,
拓展延续性康复体系　本研究中,所有髌骨脱位患

者术后都经短暂住院治疗和康复后返回家庭,院外

居家延续性康复训练是患者必然的选择.但在院外

训练中,存在训练动作记忆模糊、反馈与评价延迟等

问题.相较于传统康复模式,远程康复技术不受空

间和时间制约,可及时沟通、反复观看学习,具有极

大的优势.由此可见,未来远程康复可能为患者的

主要选择.因此,亟需组建包括骨科、康复以及 AI
等专家在内的联合攻关团队,面向髌骨脱位患者术

后、基于运动处方的康复训练需求,建立智能化康复

服务机制,探索线上线下结合院内居家协同的康复

模式,发展个性化、精准化、趣味性运动处方及其执

行方法,构建“处方生成、处方执行、连续管理”一体

化服务平台,打通全周期、闭环康复训练管理,研发

儿童居家友好型智能康复终端系统.

４　小结

儿童青少年患者肯定基于运动处方的术后康复训

练益处和效果,但在训练期间面临多种挑战,对趣味和

远程康复训练支持的需求较大.对此应考虑儿童青少

年心理认知状况、学业需求,调动家庭与社会支持,为其

提供居家友好型智能康复终端系统,满足全周期康复训

练管理需求.本研究的局限性为单中心研究,未来可开

展多中心研究,以减少偏倚.
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