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行为分阶段改变理论在健康教育中的应用现状
章　莹

（南京卫生高等职业技术学校，江苏 南京 210038）

摘要：行为分阶段改变理论（the transtheoretical model and stages of change，TTM）是目前国际上应用十分广泛的行为分阶段理

论模型。本文总结国内外研究者对行为分阶段改变理论的研究现状和行为分阶段改变理论应用趋势，以期为提高护生健康教育能力提供

参考和借鉴。
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一、行为分阶段改 变理论

行 为 分 阶 段 改 变 理 论（transtheoretical model and stages of 

change，简称 TTM）是 20 世纪 80 年代初提出来的，目前在国际

上已成为应用十分广泛的行为分阶段理论模型之一。该理论最突

 出的特点是强调根据个人或群体的需求来确定行为干预策略，根

据不同阶段的行为特点采用的转化策略不尽相同。心理学家 James 

Prochaska 和 Carlos DiClemente 博士通过大量的研究，把行为分阶

段改变理论分为五个阶段：无意图阶段、意图阶段、准备阶段、

行动阶段和维持阶段。无意图阶段，在这一阶段，人们没有改变

行为的意向，对于行为转变没有兴趣。意图阶段，处于这一阶段

的人们开始意识到问题存在的严重性，考虑转变行为但犹豫不决。

准备阶段，处于这一阶段的人们开始做出在未来 1 个月内行为转

变的承诺并有所行动。行动阶段是人们已经开始采取行动。维持

阶段是人们已经取得行为转变的成果并加以巩固。每一阶段均有

其自身特点，若要维持行为持续改进，就需要对每一阶段匹配相

应的转变方法，才能有效维持行为的改变。TTM 更加注重行为变

化过程与研究对象的具体需求，从而以此为指导来维持和巩固正

确的思想和行为，并形成良性循环。

行为分阶段改变理论各阶段的特点与干预策略如下：前意向

阶段的特点为个体尚未意识到行为问题，或意识到但无改变意向。

干预策略主要是提高个体对行为问题的认识，激发其改变动机。

意向阶段的特点为个体开始意识到行为问题，并考虑在未来一段

时间内进行改变。

干预策略为帮助个体明确改变目标，制定改变计划，增强其

改变的决心。准备阶段的特点为个体已经决定改变行为，并开始

为改变做准备。干预策略是提供具体的改变策略和方法，帮助个

体克服改变过程中的障碍。行动阶段的特点是个体已经开始实施

改变行为，但尚未形成稳定的行为模式。干预策略为鼓励个体坚

持改变行为，提供必要的支持和帮助，防止其回到旧的行为模式。

维持阶段的特点为个体已经成功改变行为，并形成了稳定的行为

模式。干预策略是继续提供支持和帮助，防止个体在遇到压力或

挑战时退回到旧的行为模式。

二、国内研究现状

行为分阶段改变理论在国内的应用及实践起步较晚，近几

年在护理领域和教学领域应用广泛。如朱晓莲等人基于行为转变

理论的健康教育对慢性肾脏病患者进行干预效果显著，能够明显

提高患者的治疗依从性，促进患者健康行为的养成，优化患者心

理健康状态。张琼以行为分阶段改变理论为基础延续性护理用于

TURP 术后膀胱过度活动症患者效果理想，能改善其排尿状态，提

高生存质量。王博等人以行为改变理论为基础设计饮食健康指导

运用于糖尿病患者，提高了患者对于疾病相关知识的掌握程度，

促进血糖水平的控制。在教学方面，林逸婷 等人基于 TTM 行为变

化五阶段设计学习主动性阶段变化问卷，评估学生学习主动性，

1-4 分为第一阶段，学习完全被动，5-8 分为第二阶段，学习主动

欠缺，9-10 分为第三阶段，学习主动存在，11-14 分为第四阶段，

学习主动性较强，大于 15 分为第五阶段，完全自主学习。相关研

究表明 TTM 可以用于学习动机的评价，能够较准确分析学习动机

所处水平。在护理临床教学方面，基于 TTM 理论构建教学模式具

有良好的效果。如陈香玉等人通过构建 TTM 教学模式，探讨该教

学模式对肝胆外科规培护士标准预防执行率及人文关怀的影响，

发现 TTM 教学模式可提高规培护士标准预防执行率，改善其人文

关怀能力，提高教学满意度。于晶等人以 TTM 为指导框架，搭建

儿科护士人文关怀品质培训体 系，提高儿科护士整体人文关怀品

质。通过文献总结基于 TTM 临床规培护士教学带教模式，可以是

在护士行为改变的无意图阶段采用为期 2 周的专题讲座 + 视频教

学，意图阶段采用 2 周的小组讨论形式，准备阶段为 4 周的模拟

临床工作，行动阶段为 8 周的带教老师指导下进行临床实践，维

持阶段是 4 个月内定期举办分享会交流培训心得。

目前，行为分阶段改变理论在护理健康教育领域也有一定范

围的应用，但在提升护生健康教育能力的应用尚处于探索阶段。

三、国外研究现状

行为分阶段改变理论在国外主要是应用于慢性病患者生活方

式干预和促进老年人生理功能锻炼。TTM 在控烟领域的应用最为

广泛且成效显著。通过识别吸烟者所处的行为阶段，健康教育工

作者可以针对性地提供信息、激发动机、提供方法和环境支持等

干预措施。例如，在无意图阶段，通过普及吸烟对健康的危害知识，

提高吸烟者的认识；在意图阶段，通过提供戒烟方法和技巧，激

发其戒烟动机；在准备阶段，鼓励其制定戒烟计划并寻求社会支持；

在行动阶段，提供持续的鼓励和支持，帮助其克服戒烟过程中的

困难；在维持阶段，通过强化管理和预防复发策略，巩固其戒烟



1492024 年第 6 卷第 05 期

成果。高血压作为一种常见的慢性疾病，其管理需要患者长期保

持健康的生活方式。TTM 在高血压健康教育中的应用，旨在帮助

患者逐步改变不良的生活习惯，如高盐饮食、缺乏运动等。通过

评估患者所处的行为阶段，健康教育工作者可以制定个性化的干

预计划，如在无意图阶段提高患者对高血压危害的认识；在意图

阶段激发其改变行为的动机；在准备阶段指导其制定健康计划并

寻求社会支持；在行动阶段提供具体的行为指导并监督其执行情

况；在维持阶段通过强化管理和预防复发策略巩固其健康行为。

除了控烟和高血压管理外，TTM 还被广泛应用于其他健康领

域，如酒精滥用、体育运动、饮食管理、遵医嘱行为等。在戒酒

方面，TTM 的实践是通过评估个体的饮酒行为阶段，制定相应的

健康教育和干预措施，帮助个体减少酒精摄入，甚至戒除酒精依赖。

在体育运动方面，鼓励个体从无意向参与运动到逐渐养成定期锻

炼的习惯，通过分阶段的目标设定和干预，提高全民运动水平。

通过识别个体在不同行为阶段的心理变化和行为特征，健康教育

工作者可以制定更加精准和有效的干预策略，促进个体健康行为

的形成和维持。

TTM 在慢性病预防干预方面主要聚焦于糖尿病和各种癌症。

TTM 在一些领域有较好的应用价值，比如饮食习惯，家庭主妇的

体育锻炼，孕妇戒烟、慢性疼痛、减肥等。国外文献表明，TTM

在护理教育和护士培训方面效果显著。如 Ilana Livshiz-Riven 等运

用 TTM 评估学生执行标准预防的六类行为分别处于行为分阶段改

变模式的哪一阶段，以评价学生执行标准预防措施的执行能力，

分析影响因素。Shrestha 等将 TTM 作为理论框架，提高护士对于

新生儿护理的知识和技能。

四、发展趋势

随着健康教育的不断深入以及人们健康意识的提高，行为分

阶段改变理论在健康教育中的应用将呈现一系列发展趋势：如个

性化干预，基于大数据和人工智能技术，对个体进行更加精准的

评估和干预，实现更加个性化的健康教育服务；多领域融合是将

行为分阶段改变理论与其他健康促进理论和方法相结合，形成更

加综合、全面的健康教育体系；政策引导和支持，政府和相关机

构可加大对健康教育的投入和支持力度，推动行为分阶段改变理

论在更广泛的领域得到应用和推广。

行为分阶段理论在提升高职护生健康教育能力的应用方面尚

在探索阶段。利用医院和学校深度合作的优势，临床护理带教老

师通过参加学校组织的培训，系统学习基于行为分阶段改变模式

的健康教育方法，以弥补自身的知识水平不足和提升带教能力，

临床护理带教老师通过参与学校内科、外科授课，参与学校护理

综合技能考核，能够了解教学和实践之间的偏差，调整临床带教

老师指导中的不足，同时也能及时反馈临床上患者对于健康教育

教学的需求。学校通过选拔专业老师到合作医院实践，积累实践

工作经验，积累健康教育素材，提高教师专业教学水平，同时对

临床护理中护生健康教育能力培训的不足之处进行指导。利用医

院和学校两种不同的教学环境与教学资源的深度合作，实现理论

与实践教学一体化，护生在健康教育的无意图和意图阶段通过学

校学习健康教育的知识和技能，在准备阶段制定健康教育计划书，

并在行动阶段在医院带教老师指导下在医院进行实践，通过社团

活动，拍摄健康教育宣传视频，患友俱乐部等方式在维持阶段进

一步巩固和提高健康教育知识和技能 ，切实提升高职护生的健康

教育能力。

五、总结

行为分阶段改变理论（TTM）国内外主要广泛应用于健康行

为改变、心理治疗、成瘾行为干预、慢性病等多个领域。目前在

教育领域，TTM 主要用于学习动机的评估和构建教学模式提高学

生学习的依从性。TTM 的优势在于其综合性和灵活性。该模型不

仅考虑了行为改变的复杂性和多样性，还提供了针对不同阶段的

个性化干预策略。当然，TTM 也面临一些挑战，健康教育工作者

在应用 TTM 时还需要具备一定的专业知识和技能，比如，如何准

确评估个体所处的行为改变阶段、如何设计有效的干预措施以及

如何确保干预措施的实施效果等。行为分阶段改变理论在健康教

育中的应用现状呈现出广泛而深入的特点，其在促进个体健康行

为改变方面发挥着重要作用。未来，随着科学技术的不断进步和

政策的不断完善，该理论的应用前景将更为广阔。
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