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为分析健康教育在增殖性糖尿病视网膜病变护理中的

应用价值及影响，特设本次研究，现将研究结果详述如下。

患者均对症接受眼科手术治疗，微创玻璃体切割联合

视网膜光凝术。

规范护理：即在确认患者手术时间后，引导患者完成

术前纠正治疗、手术准备等，术后依据患者手术情况对症

开展抗感染治疗、视力纠正训练及出院指导。

健康教育护理：①术前健康教育：手术治疗前，患者

可由手术知识缺乏，导致对治疗产生错误认知，从而引发

负面情绪，导致术中心理应激的发生，影响手术安全性及

术后康复效果，故在患者手术前需采用充足时间，对患者

开展疾病进展、疾病危害性、治疗必要性知识介绍。②术

后健康教育：术后健康教育的实施在于维持患者血流动力

学稳定及手术治疗效果维护 [1]。

采用2×2析因设计，连续性变量资料，用（ x ±s）表示，

t检验，采用重复测量方差分析比较组间差异；定性资料，

用（n，%）表示， 2x 检验，采用非参数检验比较，若组间

对比结果差异显著且 P＜ 0.05或 P＜ 0.01时，则具有统计

学意义。
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摘 要

目的：分析健康教育在增殖性糖尿病视网膜病变护理中的应用价值及影响。方法：选取某院确诊增殖性糖尿病视网膜病
变患者85例行对比性护理研究，研究时间为2019年8月—2021年6月，随机分组，予参照组（n=43）规范护理，予试验组
（n=42）联合健康教育护理。分析患者护理前后生活质量评分、视力改善效果及护理评价差异。结果：护理前患者生活质
量评分、病眼视力评估对比无统计学意义，P＞0.05；试验组护理后，症状与视功能维度评分低于参照组，社会活动、身体机
能分、精神心理维度评分，病眼视力BCVA及护理满意度高于参照组，差异有统计学意义，P＜0.05。结论：健康教育在增殖
性糖尿病视网膜病变手术治疗患者护理中的应用，对患者视力矫正、生活质量改善及预后恢复均有积极影响，效果显著。
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选取本院确诊增殖性糖尿病视网膜病变患者 85例行对

比性护理研究，研究时间为 2019年 8月—2021年 6月，随

机分组，予参照组（n=43）规范护理，予试验组（n=42）

联合健康教育护理。

参照组：男女比为 19∶ 24，年龄最大者 81岁，最小

者53岁，平均（67.05±4.22）岁，糖尿病病程（8.35±2.36）年。

观察组：男女比为 18∶ 24，年龄最大者 82岁，最小

者53岁，平均（67.51±4.29）岁，糖尿病病程（8.39±2.35）年。

一般资料组间对比结果无统计学差异，P＞ 0.05，研究

结果可比。

分析患者护理前后生活质量评分、视力改善效果及护

理效果差异。

试验组护理后，症状与视功能（32.54±7.62）分降低，

社会活动（20.04±4.29）分、身体机能（23.04±3.85）分、

精神心理（22.85±3.94）分均升高，差异有统计学意义，

P＜ 0.05。见表 1。

x ±s）

组别 时间
症状与视

功能（分）

社会活动

（分）

身体机能

（分）

精神心理

（分）

参照组

（n=43）

护理前 42.36±10.22 13.65±7.45 15.36±2.45 16.35±2.39

护理后 37.45±8.53 16.31±3.52 19.02±3.72 19.12±3.54

试验组

（n=42）

护理前 42.15±10.25 13.61±7.42 15.38±2.41 16.31±2.37

护理后 32.54±7.62 20.04±4.29 23.04±3.85 22.85±3.94

t（护理后） 2.7964 4.3868 4.8959 4.5935

P（护理后） 0.0064 0.0000 0.0000 0.0000

试验组护理后 BCVA（44.58±18.32）高于试验组，差

异有统计学意义，P＜ 0.05。见表 2。

试验组护理满意度（97.62%）高于参照组，差异有统

计学意义，P＜ 0.05。见表 3。

x ±s）

组别 n 术前 BCVA 术后 BCVA

参照组 43 5.82±7.13 30.36±15.41

试验组 42 5.87±7.25 44.58±18.32

t 0.0321 3.8762

P 0.9745 0.0002

组别 n 满意 较满意 不满意 总满意度

参照组 43 15（34.88） 21（48.84） 7（16.28） 83.72（36/43）

试验组 42 18（42.86） 23（54.76） 1（2.38） 97.62（41/42）

2x

P

讨论

研究结果表明：①试验组护理后，症状与视功能

（32.54±7.62）分降低，社会活动（20.04±4.29）分、身体

机能（23.04±3.85）分、精神心理（22.85±3.94）分均升

高，差异有统计学意义，P＜ 0.05。②试验组护理后 BCVA

（44.58±18.32）高于试验组，差异有统计学意义，P＜ 0.05。

③试验组护理满意度（97.62%）高于参照组，差异有统计

学意义，P＜ 0.05。

健康教育在增殖性糖尿病视网膜病变手术治疗患者护

理中的应用，可在术前健康教育实施后，积极维持患者术前

情绪稳定，为手术的安全开展提供心理基础；术后健康教育

的实施，则可在手术效果介绍、视力康复护理及出院准备实

施基础上，提升患者自护能力，为术后康复效果的提升提供

护理基础，应用效果显著 [2-3]。

综上所述，健康教育在增殖性糖尿病视网膜病变手术

治疗患者护理中的应用，对患者视力矫正、生活质量改善及

预后恢复均有积极影响，效果显著。
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