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探讨专项综合化护理在流行性急性角结膜炎护理中的应用

效果 
林静  闫朝阳（通讯作者） 

(开封一五五医院  五官科  河南开封  475000） 

摘要：目的：观察在流行性急性角结膜炎护理上选用专项综合化护理的效果。方法：选取 2022 年 11 月-2023 年 12 月本院收入的 40 例流行

性急性角结膜炎患者，选择随机数字表法，将入选者划分 2 组，对照组（基础护理），观察组（专项综合化护理），观察其疗效。结果在 VRQOL

上，干预前 2 组评分差异性很小（P＞0.05），干预后，较对照组，观察组评分更低（P＜0.05）；在满意度上，较对照组，观察组更高（P<0.05）。

结论在流行性急性角结膜炎护理上选用专项综合化护理具有良好优势，其可有效改善患者的视功能评分，使其满意度提升，改善预后，促

进病情康复，可在临床护理上进一步推行运用。 
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目前，在临床眼科一种叫常见病症是流行性急性角结膜炎，

其具备发病急且传染性强的特点，容易扩散[1]。该类病症主要呈

现出眼泪多、眼痒和眼红、眼屎多等症状，影响患者的工作和

生活质量。基础护理对流行性急性角结膜炎患者进行抗生素眼

药水治疗和冷敷护理等，该方式可改善症状，可不能从本质上

对该病症治疗。而专项综合化护理作为临床一种新兴护理方式，

经过综合采用各种护理模式，将护理成效提升[2]。但是，目前对

于流行性急性角结膜炎护理上选用专项综合化护理的干预效果

研究很少。鉴于此，本文针对专项综合护理应用于流行性急性

角结膜炎的应用价值进行分析，为临床提供有效护理指导和依

据，以提升患者生活质量和护理满意度。现将细致内容如下。 

1 资料与方法 

1.1 资料 

选取 2022 年 11 月-2023 年 12 月本院收入的 40 例流行性

急性角结膜炎患者，选择随机数字表法，将所选患者划分 2 组，

各 20 例；对照组：11 例男，9 例女；年龄：21-65 岁，均值（43.15

±10.52）岁；病程：1-5d，均值（2.12±1.52）d；观察组：12

例男，8 例女；年龄：23-66 岁，均值（42.85±10.35）岁；病

程：1-4d，均值（2.05±1.24）d。全部入选者在基础资料上差

异性较小（P>0.05）。纳入标准：①均确诊为流行性急性角结膜

炎患者；②同意后开展本次研究者；③入院后病历完善者；④

依从性较高，且全过程积极配合者；⑤委员会同意后批准加入

本研究者。剔除准则：①伴严重情感或精神疾病者；②伴肝肾

等严重器质性病变者；③不服从本探究要求或中途悬着退出者。 

1.2 方法 

对照组予以基础护理，即予以流行性急性角结膜炎患者对

症医治，包含抗生素眼药水治疗和冷敷护理等。而观察实行专

项综合护理，细致流程：①抗感染与冲洗护理：换着应根据医

生叮嘱应用干扰素、更昔洛韦眼药水/眼膏等抗病毒医治；医护

人员指导患者遵医服用左旋氧氟沙星等。换着每天需对结膜囊

进行冲洗，保持仰卧位，头部偏向冲洗测，先严重后轻或先右

后左患眼顺序进行冲洗操作，在冲洗前要控制冲洗液温度处于

37℃，同时充分暴露结膜部位，首先冲洗眼周，之后转至眼部，

充分冲洗后，将眼周用无菌棉签擦干。②阻断传染渠道：对患

者进行隔离护理，避免患者互相传染。在眼部医治和冲洗期间，

严格以无菌操作进行，无菌物应用持物钳夹取，医治后采用专

业消毒水消毒设备，同时应用酒精对验光镜与眼压计充分消毒。

患者每日所用物品均为患者专用，不可交叉或扩散使用。另外，

护理者要将防护工作做好，避免冲洗时污水飞溅等，每次医治

完成后均采取七步洗手方式，接触污染位置要充分消毒，避免

传播感染。③个性化心理干预：患者发病后由于眼部不适感或

视力降低等原因，会呈现出明显的负性心态，对医治依从性降

低。所以，护士应多和患者交流，耐心指导患者诉说内心问题，

找寻诱导负性心态的诱因，予以针对性个性化的疏导。并在医

治前，告知患者有关操作流程、医治成效和安全性，降低患者

不良情绪。④健康教育：针对患者的认知情况，予以一对一教

育、健康咨询和健康讲座等，告知患者该病症的发病机制，发

病特征以及传播途径和预后等有关内容，并指导患者与家人流

行性急性角结膜炎具有一定传染性，居家要学会隔离消毒处理，

不可揉眼睛，保证手卫生，同时患者所用物品要单独且专用存

放，定期对家里的脸盘、毛巾和枕巾等消毒处理。另外，参照

患者用药情况，教授其正确点滴眼药水，并注意平日用眼卫生，
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不可用眼过度，同时叮嘱患者不可取公共浴室等。 

1.3 观察指标 

1.3.1 对比生活质量情况，采用本院自行制定视功能生活质

量调查表（VRQOL）对患者干预前后生活质量评估，总分 25

分，分数与生活质量成反比关系。 

1.3.2 对比满意度，使用医院自行设计的一份护理调查表，

评价患者的满意度情况，含满意（得分>80 分）、基本满意（得

分>60 分）和不满意（得分<60 分）三标准。（满意+基本满意）

/总数*100%=总满意度。 

1.4 统计学方法 

数据用 SPSS24.0 处理，计量数据( sx ± )行 t 检验，n（%）

代表计数资料，其采取 X2 检验，P＜0.05 代表数据之间存在一

定差异性。 

2 结果 

2.1 对比 VRQOL 评分 

在 VRQOL 上，干预前 2 组评分差异性很小（P＞0.05），干

预后，较对照组，观察组评分更低（P＜0.05），见表 1。 

表 1 对比 VRQOL 评分（ sx ± ，分） 

分组 例数 干预前 干预后 

对照组 20 9.85±3.12 7.62±1.96 

观察组 20 9.78±3.42 5.23±1.52 

t  0.086 5.451 

P  0.932 0.000 

2.2 对比满意度 

在满意度上，较对照组，观察组更高（P<0.05），见表 2。 

表 2 对比满意度[n（%）] 

分组 例数 满意 基本满意 不满意 总满意度 

对照组 20 9 5 6 14（70.00） 

观察组 20 10 9 1 19（95.00） 

X2     4.329 

P     0.037 

3 讨论 

流行性急性角结膜炎具有复杂且多样的发病特点，且具有

一定传染性，为此必须予以患者及时有效医治，将传染源切端，

并对交叉感染途径控制。当下，临床对该病症已经建立规范化、

系统化医治规模，可其护理措施暂无标准，还需找寻一种更佳

护理方案。本研究针对流行性急性角结膜炎的防治和护理经验，

总结出一种专项综合化护理方式，其在基础治疗的前提下，对

其进行冲洗医治和抗感染强化治疗和阻断传染渠道、个性化心

理干预、健康教育等护理操作，改善患者病症，促进其康复，

提高护理效果和患者生活质量。 

本项研究结果，在 VRQOL 上，干预前 2 组评分差异性很

小（P＞0.05），干预后，较对照组，观察组评分更低（P＜0.05），

这表明专项综合化护理在流行性急性角结膜炎患者的护理上，

可有效改善患者的 VRQOL 评分，提升疗效。另外，研究发现，

满意度上，较对照组，观察组更高（P<0.05）；由此可见，患者

对于专项综合化护理的体验感很高，予以良好评价。本项研究

结果进一步验证了对流行性急性角结膜炎患者实行专项综合化

护理具有很高应用价值，其不仅可改善患者的视功能，还可提

升患者的满意度。探究其具体原因，或许是因为专项综合化护

理应用在流行性急性角结膜炎护理上上具有细致和全面效果[3]。

首先，专项综合化护理涵盖很多护理步骤，比如眼部清晰、冷

敷以及抗生素眼药水使用等，这些干预措施可有效改善患者的

眼部疼痛感和不适感。对比而言，基础护理只涵盖部分简单的

保湿护理和眼部清洁措施，不能予以患者全面的护理措施。其

次，专项综合化护理能够对该类患者可实行个性化、针对性护

理。由于每位患者的需求和病情均不相同，而专项综合化护理

可参照患者的具体状况予以针对性、个性化护理方案制定，以

满足患者需要。而基础护理具有一致性 ，对患者的个性化需求

不能满足。此外，专项综合化护理在护理上更专业、更科学。

该护理模式主要是在眼科专业护理人员操作下开展，其具备丰

富分护理经验和护理知识，可参照患者细致情况予以科学有效

护理。而基础护理主要是由一般护士完成，其护理水平相比眼

科专业护理者低。 

总结而言，于流行性急性角结膜炎患者的护理上选择专项

综合化护理具有良好护理优势。经过予以患者个性化、全面化、

针对性、专业和科学的护理措施，患者的 VRQOL 及满意度明

显改善。 
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