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循证护理在糖尿病视网膜病变护理中的应用价值及满意度分析

王 燕，牛 辉*

阿克苏地区第一人民医院 新疆

【摘要】目的 分析探究循证护理在糖尿病视网膜病变护理中的应用价值及满意度。方法 选择我院于 2021
年 5月-2023年 5月收治的糖尿病视网膜病变患者 86例，按照护理方式的不同分为对照组和观察组各 43例，对

照组常规护理，观察组循证护理，对比两组患者视网膜病变人数和病变率，同时对比两组患者的护理满意度。结

果 观察组的患者在视网膜病变和护理满意度上均明显优于对照组，差异对比均有统计学意义，P﹤0.05。结论 循

证护理应用于糖尿病视网膜病变护理效果明显，可延缓视网膜病变的同时，提高患者的满意度，利于护理依存，

积极意义明显，值得推广。
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Application value and satisfaction analysis of evidence-based nursing in Diabetic retinopathy nursing

Yan Wang, Hui Niu*

The First People's Hospital of Aksu Prefecture Xinjiang

【Abstract】Objective To analyze and explore the application value and satisfaction of evidence-based nursing in
the nursing of Diabetic retinopathy. Methods 86 patients with Diabetic retinopathy who were admitted to our hospital

from May 2021 to May 2023 were selected and divided into control group and observation group with 43 cases each
according to the different nursing methods. The control group received routine nursing and the observation group

received evidence-based nursing. The number of patients with retinopathy and the rate of retinopathy in the two groups
were compared, as well as the nursing satisfaction of the two groups. Result The patients in the observation group were

significantly better than the control group in terms of retinopathy and nursing satisfaction, and the differences were
statistically significant (P<0.05). Conclusion The application of evidence-based nursing in the nursing of Diabetic

retinopathy has obvious effect, which can delay the retinopathy while improving the satisfaction of patients, and is
beneficial to nursing dependency. It has obvious positive significance and is worth promoting.
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糖尿病视网膜病变是糖尿病严重的并发症，多发

生在糖尿病病程的 8-10 年间[1]。由高血糖导致毛细血

管的通透性增强，出现内皮组织细胞损伤，而产生血

管内的物质渗透沉积在眼球部位的微动脉、微静脉，

引发毛细血管网病变[2-3]。而糖尿病视网膜病变分单纯

性的视网膜病变和增值性的视网膜病变，单纯性的视

网膜病变往往视力下降，但症状较轻，但随着时间的

进展和疾病的发展，单纯性视网膜病变会逐渐变化为

增殖性的视网膜病变，导致视力猛烈下降，引发严重

视网膜出血、玻璃体出血和形成新生的血管，持续增
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加糖尿病患者失明风险。因此想要减少微小血管病变，

保留视力功能，必须要进行血糖控制。而循证护理是

临床目前发现的可以应用于糖尿病视网膜病变护理的

有效护理方式，可以控制患者血糖，延缓糖尿病病变[4]。

基于此，本文提出该项议题，旨在探究循证护理的作

用，为护理糖尿病视网膜病变提供有效参考方向，现

进行如下报道：

1 对象和方法

1.1对象

选择我院于 2021 年 5月-2023年 5 月收治的糖尿

病视网膜病变患者 86例，按照护理方式的不同分为对
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照组和观察组各 43例，对照组常规护理，观察组循证

护理，其中对照组男性患者 23例，女性患者 20 例，

年龄范围 46-69岁，平均年龄 65.2±1.34岁，病程时间

6.5-11.5年，平均病程 8.3±1.2年；观察组男性患者 16

例，女性患者 27 例，年龄范围 49-68 岁，平均年龄

60.5±2.67 岁，病程时间 8.5-12 年，平均病程 9.4±0.6

年。两组患者年龄、性别、病程等基本资料对比无统

计学意义，P﹥0.05，研究可进行，同时我院伦理会对

此研究完全知情且同意开展。

1.2纳入标准和排除标准

纳入标准：①符合医学确诊糖尿病视网膜病变；

②患者均有单眼或者两眼病变者；③血糖控制不良者；

④未被纳入同类型的其他研究中；⑤自愿加入该项研

究，且中途不退出；⑥临床资料完整，非他院紧急转

入；⑦可进行有效交流者，愿听护理人员安排；

排除标准：①心肝肾等部位有严重性疾病者；②

体内有重大肿瘤者；③处于肾脏治疗环节者；④近期

有反复的脑卒中发病史者；⑤同时患有严重糖尿病病

足者；⑥自身不愿意加入该项研究者；⑦无法进行有

效交流者；⑧认知功能低下者；⑨精神障碍患者；

1.3方法

对照组的患者采用常规护理模式，期间严格限制

烟酒和纠正不良习惯，每日进行血糖监测和生命体征

监测，按照医嘱指导患者用药，同时对患者进行简单

的科普，对患者的各项疑问积极认真的做出回答。

观察组的患者采用循证护理，具体措施如下：⑴

成立循证护理小组：对患者进行全面的综合性的评估，

而后制定循证护理计划，护理计划应当包括，科学宣

教、血糖监测护理、心理护理、眼部护理、饮食护理

等各个方面，可和患者进行必要的沟通，争取让患者

对循证护理计划有所了解，取得其积极配合的态度和

建立良好的护患护理基础。⑵实施循证护理计划:①科

学宣教：对患者进行糖尿病视网膜病变的疾病知识宣

教，针对会导致患者眼盲的严重后果要进行重点的解

说，提高患者的疾病意识，更好的进行控糖。为了将

科学宣教落实的更好，建议患者要记录视网膜的病变，

可采取一些辅助检查，如照彩超眼底相，拿到结果后，

对比正常人的眼底相，给患者做对比解说，让患者清

除的知道正常眼底的样子和他本身眼底病变的样子，

加强患者的控制意识，同时对患者强调，糖尿病是慢

性病，糖尿病带来的视网膜病变也是慢性病，需要每

半年进行一次观察，叮嘱患者认真积极的对待糖尿病

视网膜病变。②血糖控制：可通过药物进行合理降糖，

药物治疗首选二甲双胍降糖，每日 1 次，后根据血糖

控制效果增加，但最大不得超过 2000mg，持续服药。

同时在餐前和餐后均及时的进行血糖监测，将血糖监

测记录在本子上，和患者共同制定下次降糖目标，提

高其参与度，可有效控制血糖。③心理护理：糖尿病

视网膜病变患者听到该病有较高致盲风险，会出现明

显的焦虑和抑郁，担忧恐慌失明。护理人员要及时的

观察患者的心理情况，针对这点对患者进行必要的心

理疏导，单纯性的应变只要按照医嘱服药和控糖，可

减缓其疾病进展，而增殖期的治疗需要进行激光治疗，

往往有较好效果。所以早期发现积极治疗，是可以避

免患者失明的重要步骤。④眼部护理：指导患者用眼

时要注意卫生，不用手挤压和揉搓眼球同时应该少看

手机和电脑等电子产品。通过眼底荧光血管造影、OCT
检查，全面衡量患者的眼底情况，看是否需不需要及

时的进行激光治疗和进行玻璃腔注药。⑤饮食护理：

糖尿病饮食是治疗糖尿病疾病的的基本措施，因此应

要反复宣传饮食疗法的重要性，要求患者选择优质蛋

白质，注意主食，蔬菜，水果的合理搭配，同时要尽

可能定时，定量进餐，不要随意加减食物。而对于食

欲不振的患者应警惕低血糖的发生，多选用粗纤维含

量较多的食物，因为粗纤维含量较多的食物能增加肠

胃蠕动，延缓消化吸收，有利于血糖的控制，

1.4观察指标

①对比两组患者出现眼球病变的人数和病变率;②

对比两组患者的满意度；

1.5统计学分析

使用 SPSS22.0 软件分析，使用 t 和“χ±s”表示计

量资料，使用卡方和%表示计数资料，P＜0.05为有统

计学意义。

2 结果

2.1对比两组患者病变人数和病变率

观察组的患者出现眼底病变的人数明显低于对照组，

差异对比有统计学意义，P﹤0.05，详情见下表 1：
2.2对比两组患者的护理满意率

观察组和对照组的满意率对比，差异均有统计学

意义 P﹤0.05，见表 2：

3 讨论

糖尿病视网膜病变一旦发生，不能逆转，但是可

通过各种护理方法控制糖尿病视网膜病变不再进展或

者是进展变的缓慢，从而保护有用的视力功能，保障
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日常学习生活和工作不受影响[5-6]。而循证护理模式是

一种多元化的以人为本的护理模式，其本质就是通过

对患者疾病意识和疾病部位进行双重的干预性措施，

改善其视力，延缓其发展，减少损害。在庄君[7]的研究

中补充到，糖尿病视网膜病变除了科学宣教、心理护

理、饮食指导和血糖监测外还应该增加生活指导护理。

即对视力严重下降的患者应该指导家属注意保护患者，

避免发生坠床或损伤的意外，同时要控制好患者的血

糖，做好每天血糖的监测，避免低血糖的发生，早期

病变出现眼睛干涩、视力疲劳、眼底少许出血点等情

况，可以选择埋耳豆的方式进行局部按摩。如果眼底

水肿、出血加重，甚至进入玻璃体，应该精心护理，

建议患者采用半卧位或头高位，可帮助其恢复视力[8]。

而在本文的研究中可以看出，观察组的患者在接受了

循证护理后，眼底病变的人数和病变概率均低于接受

常规护理的对照组，且在满意度上明显高与对照组，

这是因为循证护理可有效减少病变，改善视力，提高

患者的生活质量。

综上所述，循证护理应用于糖尿病视网膜病变护

理效果明显，可延缓视网膜病变的同时，提高患者的

满意度，利于护理依存，积极意义明显，值得推广。

表 1 对比两组病变人数和病变率[n,（%）]

组别 例数 眼底渗漏出血 黄斑水肿 视网膜微动脉瘤 病变率

观察组 43 2（4.65%） 1（2.25%） 1（2.325%） 4（9.302）%

对照组 43 9（20.93%） 8（18.6%） 8（18.6%） 25（58.13%）

χ2 - 5.107 6.081 9.081 53.341

P - 0.024 0.014 0.014 0.001

表 2 对比两组患者的护理满意率[n,（%）]

组别 例数 完全满意 基本满意 不满意 满意率

观察组 43 32（74.41%） 10（23.25%） 1（2.325%） 43（97.66%）

对照组 43 12（27.90%） 23（53.48%） 8（18.60%） 35（81.38%）

χ2 - 22.523 8.309 6.081 14.125

P - 0.001 0.004 0.014 0.001
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