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集束化护理对急性闭角型青光眼患者自我管理能力的影响研究 

妥小红，吴海霞 

新疆医科大学第六附属医院手足整纤维整形外科  新疆乌鲁木齐 

【摘要】目的 分析集束化护理方式对急性闭角型青光眼患者自我管理能力的影响。方法 选择我院于 2020
年 3 月-2021 年 3 月，1 年内收治的急性闭角型青光眼患者 90 例，将所有患者按照护理方法的不同，分为对照组

（40 例，使用常规方法护理）和实验组（50 例，在常规护理方法基础上实施集束化护理干预）。对两组患者在

护理完成后的眼压情况、疼痛情况及视力改善变化进行对比分析。结果 两组患者在接受护理后均取得一定效果，

但实验组在集束化护理干预后眼压值及疼痛感评分明显低于对照组，同时视力改善情况比例也优于对照组，自我

管理能力得到提高，差异均有统计学意义（P＜0.05）。结论 集束化护理可有效改善急性闭角型青光眼患者的视

力，减少并发症发生率，提高患者自我管理质量，具有积极影响。 
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Influence of cluster nursing on self-management ability of patients with acute angle-closure glaucoma 
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【Abstract】Objective: To analyze the effect of cluster nursing on self-management ability of patients with acute 
angle-closure glaucoma. Methods A total of 90 patients with acute angle-closure glaucoma who were admitted to our 
hospital from March 2020 to March 2021 and treated within 1 year were selected, and all patients were divided into a 
control group (40 cases, using conventional nursing methods) according to different nursing methods. and the 
experimental group (50 cases, based on the routine nursing method, the cluster nursing intervention was implemented). 
The intraocular pressure, pain and vision improvement changes of the two groups of patients after nursing were 
compared and analyzed. Results Both groups achieved certain effects after receiving nursing care, but the intraocular 
pressure and pain scores of the experimental group were significantly lower than those of the control group after the 
intensive nursing intervention, and the proportion of vision improvement was also better than that of the control group. 
The difference was statistically significant (P<0.05). Conclusion Cluster nursing can effectively improve the visual 
acuity of patients with acute angle-closure glaucoma, reduce the incidence of complications, and improve the quality of 
patients' self-management, which has a positive impact. 
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急性闭角型青光眼（AACG），是由于房角突然

关闭引起眼压急性升高的一类青光眼，同时具有不可

逆性还存在致盲的风险[1]。该疾病若不及时进行治疗，

会引发眼部其他症状及眼部组织病理的改变，对眼部

视力造成严重危害。其主要表现症状为眼内三叉神经

末梢压迫感明显同时引发痛疼不适，眼部出现酸胀肿

痛的感觉，视力模糊，瞳孔散大，可看到角膜雾状水

肿混浊，严重者还会引发呕吐等症状。该疾病多发于

40 岁以上人群，女性发病率较高，目前常见的治疗方

式为小梁切除加虹膜周切术[2]，该方法不仅有效且微

创，恢复较快同时患者视力散光小，AACG 患者自我

管理水平较低，为提高患者自我管理能力需在围术期

采取有效的护理措施，我们发现通过集束化护理可取

得更佳的效果，减少患者住院时间，提高患者管理水

平，具体报告如下： 
1 对象和方法 
1.1 对象 
选择 2020 年 3 月-2021 年 3 月，1 年内收治的急

https://jacn.oajrc.org/�


妥小红，吴海霞                                         集束化护理对急性闭角型青光眼患者自我管理能力的影响研究 

- 33 - 

性闭角型青光眼患者 90 例。所有患者均被确诊为急性

闭角型青光眼，并且视力均小于 0.5，均已接受小梁切

除加虹膜周切术。将其按照护理方法不同，分为对照

组（40 例，男 11 例，女 29 例，平均年龄 62.85±3.84
岁）和实验组（50 例，男 19 例，女 31 例，平均年龄

63.15±7.36 岁）。对两组患者一般资料分析后显示，

其差异无统计学意义（P＞0.05）。所有患者对本研究

均完全知情同意并签署知情同意书。我院伦理委员会

对本研究也完全知情，并批准研究。 
1.2 方法 
所有患者病情较为稳定，为其提供用药治疗，但

需住院观察其病情。在治疗期间，对照组仅需实施常

规护理，实验组在此基础上实施集束化护理干预，具

体方法如下： 
（1）常规护理 
患者入院后为其提供舒适、安静的住院区域，向

患者对该疾病加以简单介绍并告知医嘱，帮助患者保

持身心放松，按时合理用药，观察患者每日病情病变

化并进行记录，根据病人状态合理安排饮食，督促患

者养成良好的生活习惯。同时，要注意观察患者术后

是否有出现并发症的情况，若出现其他并发症或严重

不适需及时向主治医师报告。 
（2）集束化护理 
集束化护理是指针对某一类患者实施的一组护理

干预措施，它将一系列经循证医学验证的护理措施进

行整合来处理某种较难治疗的疾病。实验组在常规护

理的基础上加入集束化护理干预，具体措施如下： 
①成立集束化护理小组。选择护理专业技能较强

的人员成立专业性的集束化护理小组，由管理人员定

期对该小组成员进行培训，熟悉掌握核心技能。同时，

及时通过互联网等渠道查阅资料、寻找证据，评估资

料实用性、真实性以及是否与患者需求相符合，使护

理干预措施更加完善和规范，提高护理人员业务水平，

对小组成员每月进行一次业务考核； 
②针对虹膜周切术患者实施疼痛护理。疼痛感常

出现在 AACG 患者治疗中，护理人员可根据疼痛数字

（NRS）进行评分，找到患者疼痛原因及出现疼痛的

部位，分析其性质及伴随症状。根据患者的不同状态

为其制定降眼压方案，可做适当的眼部放松运动，通

过物理干预对眼部房水量进行改善，减少眼痛的发生； 
③针对术后患者实施按摩护理。对患者进行眼球

按摩可有效改善眼压的升高，通常采用下睑按摩法进

行缓解。在患者手术 1-3 后可开始按摩护理，需配合

裂隙灯进行，注意观察患者眼部过泡情况，操作过程

中患者眼球向上注视，护理人员将拇指放在下眼睑处，

使用合适力度分别间隔 2s 进行按压，按压过程中频率

保持在 15 次/min，时间保持在 3-5min，每日 4-6 次，

按摩工作需持续 3 个月； 
④实施集束化健康教育及出院指导。集束化健康

教育对患者心理状态及治疗态度均有一定的改善作

用，应向患者及其家属提供健康知识手册，针对治疗

后的急性闭角型青光眼患者定期组织学习，加强患者

的眼部保健知识水平以及自我保健能力。出院后，叮

嘱患者及其家属按时做好复查体检工作，可使用单人

施教联合集体施教的方式进行。 
1.3 观察指标 
本研究需观察两组患者在护理后的眼压情况、疼

痛情况及视力改善变化进行分析评价。在眼压状态的

评价上，眼压值升高，≥ 8mmHg 为阳性；疼痛情况

采用 NRS 评分法进行评估，满分为 10 分，分值越高

疼痛感越强；术后视力改善变化观察患者裸眼视力，

记录改善情况。 
1.4 统计学分析 
使用 SPSS20.0 软件对数据进行统计学分析，使用

t 和“ x s± ”表示计量资料，使用 χ2 和%表示计数资

料，P＜0.05 表示数据差异有统计学意义。 
2 结果 
实施护理干预前，两组患者眼压及眼痛比值差异

不明显，无统计学意义（p>0.05）；实施集束化护理干

预后，实验组眼压、眼痛值均得到改善，分别为眼压

值 t=12.933，p=0.001；眼痛值 t=4.500，p=0.001，明显

优于对照组，差异有统计学意义（p<0.05）。术后视力

改善分别记录了患者术后一周及出院后三个月的裸眼

视力，实验组术后视力 0.5-0.8 及>0.8 的比例明显高于

对照组（t=21.620，p=0.001）差异有统计学意义。 
3 讨论 
急性闭角型青光眼的主要形成原因为虹膜与晶体

之间的距离较大，形成了瞳孔阻碍进而导致眼压升高，

同时也会受到外界因素的影响[3]。其主要表现形式为患

者眼部产生剧烈疼痛、畏光、视力突然下降等，其治

疗过程中主要采用药物、激光或手术的方式进行，但

手术治疗效果更佳，患者在急性发作期应使用药物治

疗为主，其余治疗方式为辅；非急性发作期较轻的情

况下可采用周边虹膜切除术进行治疗，若病情加剧则

使用滤过性手术治疗。患病过程中远视患者还会出现

双眼先后或同时发病的情况，并请反复多次出现，对
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患者的生活状态造成了严重影响。因此，在治疗过程

中使用针对性更强的集束化护理模式，对患者进行细

节化护理及疼痛干预，可提高护理人员的管理认知，

提高护理质量。 
集束化护理模式是由美国健康促进研究所首先提

出的，其目的主要在于帮助医务人员为患者提供尽可

能优化的医疗护理服务和护理结局[4]。在实施过程中，

必须按照每一项干预措施执行，不可间断或进行选择，

将其应用价值发挥到最大化，现阶段，越来越多的集

束化理念也应用在了临床实践中。通过本文研究结果

显示，急性闭角型青光眼患者通过采用集束化护理方

式后，眼压降低、疼痛情况减少、视力也得到改善，

对治疗过程中不同患者的状态采取不同的护理方式，

集束化护理小组地成立使集束化护理措施有证可依，

实施操作过程中更加规范，减少了工作中的疏漏；疼

痛护理及按摩护理从不同程度上转移了患者注意力，

改善眼部情况，消除疼痛感，有利于患者更快地康复，

在胡洁[5]的针对性护理调查中显示，急性闭角型青光眼

病人按照不同的护理干预后，通过按摩护理的患者眼

压、视力与前房深度改善均优于对照组，同时病人焦

虑及抑郁评分也大幅减少，改善了病人的不良情绪。

青光眼目前在老年群体中发病率较高，同时还具有一

定的致盲率，传统护理方式中通常以生理护理为主，

心理护理为辅，对术中及术后的重视程度也较匮乏，

使护理人员不能及时有效地安排合理的护理措施，造

成患者病情恢复较慢，住院时间增加。在实施集束化

管理后，护理人员对护理管理的认知层面有所提高，

也从一定程度上降低了医疗盲区的发生率，规范统一

的管理更加方面护理人员合理安排工作进度，将被动

的工作模式转变为积极主动的模式，提高全员参与性，

确保护理过程的完整度及有效性。张艳华[6]等对盐城市

大丰人民医院眼科收治的 80 名 AACG 患者调查显示，

集束化护理同时可以改善急性闭角型青光眼患者的生

活行为、就医行为，患者的自我管理能力也得到提高，

从生理功能、情感职能、社会功能、身体疼痛、活动、

精神健康及总体健康评分进行分析后，发现患者可主

动参与到自我行为管理中，提高了患者生活质量。自

我管理能力地提升可从合理用药、疏导自我情绪、自

主按摩眼球、定时复查等方面来进行，在护理干预后，

可有效提升病人的配合度，积极配合治疗并改变不良

习惯，让患者学会自我护理的方法对提升自我管理能

力也有重要意义。自我管理教育项目是目前治疗慢性

疾病的有效管理方式，在面对慢性疾病的过程中不断

发展，是管理症状、治疗、生理、心理及社会的一种

方法。护理人员根据患者的具体情况，制定合理的自

我保健计划，帮助患者提高自我控制能力。 
综上所述，全面周到的集束化护理方式对急性闭

角型青光眼患者的治疗具有积极意义，减少患者眼部

不适的症状，有效提高患者的自我管理能力及生活质

量，具有较高的临床应用价值。 
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