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摘要：研究临床护理路径在白内障手术中的护理效果和对患者满意度的作用。方法：随机选取我院 2018 年 2 月-2020 年 2
月接收的 90 例白内障手术患者作为本文研究病例，根据随机数字表法将所有患者进行分组护理研究，其中分成对照与观察两
组各 45 例，两组患者手术期间分别给予临床常规护理和临床护理路径干预，对比两组护理干预的临床效果。结果：护理后与
对照组相比，观察组患者护理治疗效率明显提高，患者的依从性和对护理满意度评分均较高，术后发生的并发症较少，患者住
院时间较短，两组患者数据对比差异显著，经计算统计学意义存在（P＜0.05）。结论：将临床护理路径应用于白内障手术患者
护理当中，能够有效增强患者的依从性，提高临床护理治疗效果，减少患者术后并发症发生几率，促进患者术后身体恢复速度，
从而提高患者对临床护理的满意度。 
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白内障具有发病率高和致盲率高等特征，该病是老年人
一种高发疾病，由于老年人机体器官机能逐渐老化以及局部
营养障碍等，因此会造成晶状体代谢紊乱和蛋白质变性，最
终出现晶体混浊现象，若病情得不到及时有效的控制，会逐
渐影响患者的视力功能，严重者甚至会造成失明，从而降低
患者的生存质量

[1]
。目前临床针对严重白内障患者主要采取

手术治疗，但治疗期间常会受到患者不良情绪及依从性差等
多种因素影响，导致术后康复效果不佳。为更好的提高临床
治疗效果，本文详细分析了临床护理路径在白内障手术中的
护理效果和对患者满意度的作用，内容所示如下。 

1 资料与方法 
1.1 一般资料 
本篇文章中的研究病例选取我院 2018 年 2 月-2020 年 2

月接收的白内障手术患者 90 例，分组依据随机数字表法，将
90 例患者平均分成观察组 45 例和对照组 45 例。对照组患者
中男女人数分别为 23 例、22 例，患者最小年龄 58 岁，最大
年龄 75 岁，平均年龄（66.5±2.1）岁；观察组患者主要包
括男性 24 例、女性 21 例，患者年龄在 58-76 岁之间，平均
年龄（67.0±2.3）岁，组间患者一般资料对比后无明显差异
（P＞0.05）。 

1.2 方法 
对照组行常规护理，由巡回护士负责掌握患者病情，告

知患者做好术前相关准备工作，术后告知相关注意事项；观
察组行临床护理路径；①首先建立护理路径小组，由资深主
管护士负责监督管理小组护理工作。加强小组成员的技能培
训，使护理人员能够充分掌握白内障疾病和手术相关知识、
临床护理要点、手术流程以及手术中相关注意事项。②风险
评估：手术前要详细掌握患者病情、心理状态、身体营养状
况以及存在的风险因素，做好相应的预防护理计划。并要用
简单易懂的语言对患者耐心讲解疾病相关知识，手术的安全
性及效果，给予患者更多的语言安抚，减轻患者对手术产生
的过度恐慌情绪，并协助患者完成各项术前检查，确保手术
的顺利进行。③术中：根据患者手术需求采取安全体位调整，
并要做好患者的生命体征监测，同时要以娴熟的技能迅速配
合医生完成手术。④术后：密切监测患者眼部变化，要将术
后的相关注意事项、日常眼部卫生护理方法、用药方法以及
合理饮食方法耐心告知家属和患者，提高患者和家属的管理
能力和重视度；同时要密切观察手术前后变化，如出现异常
应及时告知医生给予有效处理；患者出院后要定期采取电话
回访，及时掌握患者的眼部恢复情况，及时纠正生活中存在
的护理问题，并嘱咐患者定期进行复查

[2]
。 

1.3 观察标准 
将两组患者护理前后依从性和护理后对护理满意度，运

用调查问卷的方式进行评分，每项指标的总分值为 10 分，最
终得分越高表明依从性和满意度越好；同时要详细记录患者
术后并发症发生率和住院时间。 

1.4 护理治疗有效率判定标准 
护理治疗后患者的心理状态保持良好，手术顺利完成，

术后身体恢复良好，视力基本恢复正常，无任何并发症发生
则表示显效；护理治疗后患者不良心理状态明显改善，手术
效果较好，视力得到良好改善，未发生明显并发症为有效；
护理治疗后患者的心理状态较差，术后身体恢复较慢，且出
现明显并发症为无效。治疗总有效率=（总例数-无效例数）/
总例数 x100%。 

1.5 统计学方法 

采用 SPSS20.0 统计学软件处理，计量资料描述( x ±s)、

t 检验，计数资料描述=n（%）、2 检验，两组数据对比差异

明显时为 P<0.05。 

2 结果 
2.1 两组临床计量指标对比详情 
护理前两组患者的依从性评分对比差异较小（P＞0.05）；

护理后两组对比，观察组患者依从性明显增强，患者对护理
满意度评分较高，最终住院时间较短，两组数据比较差异有
统计学意义(P＜0.05)，见下表 1。 

表 1 两组患者各项指标对比详情(n=45， x ±s) 

护理依从性/分 护理满意度/分 住院时间/d 

组别 护理前 护理后 护理后 护理后 

观察组 6.31±0.35 9.45±0.58 9.36±0.75 4.25±0.31 

对照组 6.32±0.36 8.32±0.31 8.42±0.51 6.32±0.56 

t 0.1336 11.5263 6.9524 21.6942 

P 0.8940 0.0000 0.0000 0.0000 

2.2 组间护理效果及并发症对比情况 
护理后观察组患者护理治疗总有效率达到了 97.8%，且

术后发生的并发症仅为 4.4%，而对照组患者护理治疗有效率
仅为 86.7%，且并发症发生率达到了 17.8%，两组指标数据差
异显著(P＞0.05)，见表 2。 

表 2 对比组间患者护理效果（n、%） 

3 结束语 
白内障是一种发病率较高的疾病，该病的诱发因素较多，

其中包括老化、遗传、免疫/代谢异常、局部营养障碍、外伤
以及辐射等，视物模糊以及怕光是该病的主要临床特征，同
时会存在看物体颜色暗淡不清或呈黄色等症状，因此会严重
降低患者的视力功能，使患者的生活和工作受到影响

[3]
。手

术是目前临床针对白内障患者常采取的治疗方法，通过治疗

组别 例 显效 有效 无效 护理治疗总有效率

（%） 

术后并发症发生

率（%） 

观察组 45 35 9 1 44（97.8） 2（4.4） 

对照组 45 24 15 6 39（86.7） 8（17.8） 

2     3.8726 4.0500 

P     0.0490 0.0441 
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能够及时改善患者的视力功能，在手术过程中需要良好
的护理配合，才能避免受到患者自身情绪以及自我管理能力
差等因素造成的康复效果不佳现象

[4]
。为此，本篇文章中将

临床护理路径应用于白内障手术患者护理当中，并取得了较
好的护理效果。临床护理路径主要是指手术前、术中及术后
三个阶段对患者采取针对性的护理干预措施。在护理过程中
通过组建护理小组，并对小组成员进行培训后上岗，从而提
升了护理人员的综合能力；在手术前通过风险评估，及时掌
握患者的身体健康状况及存在的危险因素，制定出针对性的
护理方案，从而确保了护理的有效性

[5]
；在术中通过加强对

患者的监护力度以及良好的护理配合，从而提高了手术效率
及安全性；术后通过将护理延续到病房，加强对患者的眼部
护理以及术后的健康指导，从而提升患者和家属对术后康复
护理的重视度以及护理管理能力，最终有效减少患者术后并
发症发生，确保了患者术后康复效果

[6]
。 

综上所述，将临床护理路径应用于白内障手术患者护理
当中，能够有效提高患者的依从性、临床手术效率及安全性，

降低患者术后并发症发生几率，从而提高患者术后身体康复
速度。 
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