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青光眼患者围术期护理中阶段性认知行为干预的应用效果 

刘效梅 

江苏省苏州市姑苏区苏州眼耳鼻喉科医院  江苏苏州 

【摘要】目的 探究青光眼患者围术期护理中阶段性认知行为干预的应用效果。方法 本次研究患者的数量为

80 例，起始时间 2023 年 4 月份，截止时间 2024 年 4 月份，整个研究为期一年，患者分成两组，对照组与实验

组，每组患者 40 例。对照组患者常规护理，实验组阶段性认知行为干预，评估两组患者的用药自我效能；健康

行为以及用药依从性。结果 干预后，实验组患者用药自我效能评估优于对照组（P<0.05)，对比患者的健康行为，

实验组患者显佳，p<0.05，实验组患者的用药依从性更高，p<0.05。结论 对青光眼患者围术期提供阶段性认知行

为干预，可以提升患者的自我效能水平，提高患者的健康行为，促进患者用药依从性提升，值得提倡。 
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Application effect of staged cognitive behavioral intervention in perioperative care of glaucoma patients 

Xiaomei Liu 

Suzhou Eye, Ear, Nose and Throat Hospital, Gusu District, Suzhou, Jiangsu 

【Abstract】Objective To explore the application effect of staged cognitive behavioral intervention in perioperative 
care of glaucoma patients. Methods The number of patients in this study was 80, starting from April 2023 and ending in 
April 2024. The entire study lasted for one year. The patients were divided into two groups, the control group and the 
experimental group, with 40 patients in each group. The control group received routine care, and the experimental group 
received staged cognitive behavioral intervention. The medication self-efficacy, health behavior and medication 
compliance of the two groups of patients were evaluated. Results After intervention, the medication self-efficacy evaluation 
of the experimental group was better than that of the control group (P<0.05). Compared with the health behavior of the 
patients, the experimental group was significantly better, p<0.05, and the medication compliance of the experimental group 
was higher, p<0.05. Conclusion Providing staged cognitive behavioral intervention to glaucoma patients during the 
perioperative period can improve patients' self-efficacy level, improve patients' health behavior, and promote patients' 
medication compliance, which is worth promoting. 
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青光眼是指因为病理性高眼压引发的一种以视野

缺损以及视神经萎缩为主要特征的一种疾病。在世界

范围内，我国青光眼患者的数量最多，年龄超过 40 周

岁的人群出现青光眼的机率达到了 2.3%-3.6%。当前针

对于该病以手术治疗为主，有效的避免患者的视神经

功能持续恶化，保护患者的残存视力水平。但部分患者

受到多种因素的影响，对疾病的掌握度较低，发生不良

心理状态的机率较高，在围术期无法有效的配合医护

人员的正常工作，加上手术会对患者造成创伤，发生高

眼压、前房积血或者渗出的机率较高，对患者的预后造

成影响[1]。 
做好青光眼患者围术期护理，促进患者自我效能

水平以及疾病认知度的提升十分重要。阶段性的认知

行为管理，是基于认知和行为理论基础上的一种特殊

护理方式，掌握患者的认知和误区，给予有效的引导，

协助患者转变思维以及日常的生活方式，纠正错误的

观念，使得患者拥有更为积极的心态，稳定自身的病情，

促进其生活质量的提升。本文就青光眼患者围术期护

理中开展阶段性认知行为干预，分析对患者的影响，详

见下文： 
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1 资料与方法 
1.1 一般资料 
本次研究的主要成员为我院在 2023 年 4 月份至

2024 年 4 月份收治的 80 例患者进行研究，随机分成

对照组和实验组，每组 40 例患者，对照组患者的年龄

分布在 48-79 岁之间,平均年龄为 63.35±1.21 岁,女性

患者 19 例，男性患者 21 例，实验组患者年龄范围在

50-77 岁，平均年龄为 64.36±1.48 岁，女性患者 22 例，

男性患者 18，剩余的则为男性患者。分析所有患者各

项检查情况进行汇总分析，结果显示 P＞0.05。纳入标

准：符合青光眼的诊断标准；均需要手术治疗；自愿参

与本次研究；排除标准：代谢功能紊乱；存在交能功能

障碍；术前 30 天服用过激素类或者抗凝类的药物。 
1.2 方法 
对照组为常规管理，术前准备，为患者提供替加沙

星眼用凝胶，每天三次；卡替洛尔眼药水，每天两次；

布林佐胺眼水，每天三次；妥布霉素地塞米松眼药水每

天四次；术前有效的清洁面部、将睫毛剪除后，取生理

盐水将结膜囊进行有效的清洗。提醒患者建立健康的

饮食方式，每天控制好盐分的摄入量，控制好水量；给

予有效的心理指导，提醒患者放松呼吸，调节好头部，

有效的放松，引导患者进行固视训练，每天练习 5-10
分钟[2]；术中干预，为患者提供软垫、透明贴或者带有

泡沫的敷料，垫于患者的骨突部位，控制好手术室内的

温度以及湿度，控制进出手术室的人数。术后干预，为

患者补充适量的维生素，以满足机体对于维生素的需

求。实验组患者提供阶段性认知行为干预，具体包括：

（1）组建认知行为理论小组，由护士长任组长，护士

长负责承担具体的护理措施制定和培训，搜索青光眼

相关知识的文献，整理相应的理论依据，并有效的分析，

确定相应的干预方案[3]。（2）认知矫正，护理人员在

患者入院后，为其开展一对一的健康宣教，明确眼部疾

病的相关知识，可能会影响患者术后恢复出现的并发

症，提供相应的理论依据。哪些药物会影响患者病情改

变，让患者掌握疾病的发生会导致患者失明，同时也会

出现视神经萎缩等并发症、后遗症，阅读期间不在暗室

内停留，纠正患者的错误认知，告知患者在无充分的证

据的时候不草率作出结论，不歪曲客观事件，与患者沟

通期间积极的纠正错误认知，引导患者正确进行评价，

明确个人的观点，掌握患者的感受，从患者的角度出发，

改装患者的不良的思维方式[4]。（3）行为训练，指导

患者建立良好的用眼习惯，合理的用理，如何进行眼部

按摩，使用中指或者无名指轻柔眼周，闭眼后缓慢的在

眼眶中旋转，顺时针旋转后再逆时针旋转，正确的测量

眼压，应选择安静的环境下，佩戴好手套，选择干净且

完好的眼压计，患者选择舒适的椅子，脚平放在地上，

清洁眼睛后，佩戴眼罩后依据说明书使用眼压计，记录

数值，告知患者积极的遵医嘱用药，与患者沟通时，语

气温柔，针对性的精神或者情感管理，使得患者拥有更

为稳定的情绪状态[5-6]。（4）巩固干预，出院前，为患

者提供疾病相关知识的宣教，时间控制在 20 分钟，宣

传内容涉及到药物的使用，可能存在的副作用，如何进

行眼部保健，开展疾病相关知识的宣教，实现寓教于乐

的方式提升患者对于疾病的认知，并准备相关礼物。  
1.3 观察指标 
1.3.1 选择青光眼患者用药自我效能量表记录患者

的用药效能，量表涉及到四个条目，分数在 4-12 分）；

用药技术自我效能，共计 6 个条目，分数在 6-18 分；

用药依从性自我效能，共计四个条目，分数在 4-12 分； 
1.3.2 评估患者的健康行为依据健康促进生活方式

量表，记录患者的健康行为，量表共计 6 项，涉及到 52
个条目上，分值在 1-4 分，分值和健康行为呈现正比。 

1.4 统计学方法 
本文中涉及到的计量用（x±s）表示行 t 检验，

全部数据都进行 SPSS17.0 软件数据包来计算，P<0.05，
可以进行统计学对比。 

2 结果 
2.1 入院前，患者用药自我效能评分差异不大，

p>0.05，干预后，实验组自我效能评分更佳，p<0.05，
详见表 1。 

表 1  分析两组患者的用药自我效能评分（�̅�𝑥±s，分） 

组别 
用药依从性的自我效能 用药不良反应自我效能 滴眼液用药技术的自我效能 总分 

入院当天 出院前一天 入院当天 出院前一天 入院当天 出院前一天 入院当天 出院前一天 

对照组 5.26±0.98 9.22±1.25 5.18±1.36 9.46±1.18 7.58±1.26 13.82±2.15 18.02±2.15 32.72±4.21 

实验组 5.31±0.78 10.15±1.36 5.23±1.24 10.19±1.26 7.66±1.04 14.96±1.22 18.11±2.14 36.36±2.66 

t 0.415 10.215 0.336 8.241 0.627 9.718 0.266 11.624 

p >0.05 <0.05 >0.05 <0.05 >0.05 <0.05 >0.05 <0.05 
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2.2 对照组入院当天，运动锻炼评分：19.23±3.21；
营养评分 20.06±2.22 分；健康责任 20.51±3.55 分；

自我实现 21.34±3.21 分；压力管理 19.61±4.15 分；

人际关系 20.96±3.51分；出院前一天，运动锻炼评分：

24.44±3.55；营养评分 23.21±3.31 分；健康责任 26.42
±4.21 分；自我实现 25.41±4.21 分；压力管理 27.34
±3.66 分；人际关系 27.51±3.22 分；实验组入院当天，

运动锻炼评分：19.21±3.22；营养评分 20.14±2.16分；

健康责任 20.46±4.04 分；自我实现 20.18±4.25 分；

压力管理 19.57±4.36 分；人际关系 21.23±3.55 分；

出院前一天，运动锻炼评分：26.22±2.15；营养评分

27.84±3.28 分；健康责任 28.36±3.35 分；自我实现

25.41±4.21 分；压力管理 27.34±3.66 分；人际关系

27.51±3.22 分；入院第一天，两组患者患者的健康行

为评分差异不大，p>0.05，出院前一天，实验组的患者

的健康行为评分优于照组，p<0.05。 
3 讨论 
眼睛作为与外界交流且获取信息的重要媒介，青

光眼作为中老年人群的常见疾病，对其日常生活造成

了较大的影响。青光眼患者长期处于高眼压的状态，会

损伤其视神经，视野会出现丢失的情况，严重的会引发

致盲的风险。青光眼包括开角型青光眼、闭角型青光眼。

而对于青光眼患者而言，对于疾病的相关知识掌握度

不足，对于手术和预后的效果会出现明显的担忧，引发

其出现恐惧或者抑郁等应激情况，患者拒绝配合医护

人员的机率增加，患者的用药自我效能受到影响。 
本文通过对青光眼患者提供不同的阶段的认知行

为干预，其干预方式相对更具有综合性，层次也更多，

有效的提升了患者的认知水平，使得患者拥有更佳的

用眼习惯，患者遵医嘱能力也得到提升，而为患者提供

疾病的相关知识，良好的用眼宣教，使得患者充分满足

了不同阶段的需求，建立更为全面的管理体系，通过有

效的干预措施，患者在入院后便可以得到最为基础的

宣教信息，不仅包括认知矫正以及术前接受相关行训

练，在患者出院前，并进一步的巩固，患者在治疗期间

可以获得有效的支持和指导。该种护理，可以依据患者

的具体情况，确定针对性的护理方案，依据患者的具体

情况作为依据，制定更佳的干预措施，而且措施的内容

也更具有针对性，促进了护理质量的提升。阶段性的认

知行为干预，依据患者的不同阶段，选择不同的知识宣

教方式，有效提升了患者的用药依从性，患者对疾病的

认知度得到提升，护理质量也呈现上升的趋势，该种管

理模式充分满足了患者的护理需求。而且积极有效的

认知干预，有利于患者更好的调节自身的精神状态，培

养患者建立乐观、积极的向上情绪，更能从容的面对疾

病，患者的应对策略水平得到提升，使得患者建立良好

的社会支持，实现平衡思维替代原来的错误思维。 
对比两组患者的用药依从性评分，实验组患者优

于对照组，p<0.05，评估患者的健康行为，实验组优于

对照组，p<0.05，分析原因：通过阶段性的认知行为干

预模式，患者在不同的阶段，掌握的内容存在一定的差

异，明确在何阶段，该如何遵医嘱，建立何种健康的生

活方式，继而满足了患者的护理需求，实现了患者用药

依从性的提升，同时患者的认知水平也呈现了上升的

趋势，收到的效果也更佳。 
综上所述，通过对青光眼患者围术期开展阶段性

认知行为干预，可以提升患者的用药依从性，提升患者

的健康行为水平，值得在临床推广实施。 
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