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个性化健康宣教在眼科老年患者护理中的应用

卢 萍
（兴义市人民医院 贵州 兴义 562400)

【摘要】目的：探究观察个性化健康宣教在眼科老年患者护理中的应用。方法：选取 2019年 6月到 2020年 4月在我院进
行护理的 100例眼科老年患者，随即将其分为常规组和试验组，每组 50例，常规组患者采取常规健康宣教，试验组则在常规
健康宣教的基础上实施个性化健康宣教进行干预，观察比较两组患者对于疾病相关知识的掌握率。 结果：试验组患者对于
疾病知识的掌握率为 100.00%，常规组患者对于疾病知识的掌握率为 84.00%，试验组相较于常规组更高，P＜0.05，差异具有
统计学意义。 结论：经过个性化健康宣教，提高眼科老年患者的疾病相关知识掌握率，从而提高患者的治愈率。
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近年来， 随着我国人口老龄化的加剧， 老年病人增多，
预计到 2030年， 我国将成为全球人口老龄化程度最高的
国家，老年人身体抵抗力降低，各种机能开始下降，大脑开
始出现不同程度萎缩，记忆力开始衰退，眼科老年患者除了
眼科疾病以外，大多数合并有心、脑血管系统及关节疾病，
这类患者住院不仅要服用眼科疾病相关药， 还要服用降压
药、降血糖等药物，他们不能定期且定量地服药，药物丢失
和误操作的情况时有发生，这就埋下了潜在的安全问题，目
前我国对于老年患者护理服务的需求也越来越重视， 提高
护理安全是临床护理中持续的问题[1]。老年眼科疾病中常见
的包括视神经萎缩、青光眼、白内障、虹膜睫状体炎、视网膜
中央动静脉阻塞、眼外伤、胬肉等，每一种疾病的注意事项
以及疾病知识都有细小差别， 因此临床护理时需要格外注
意[2]，本文目的为探究观察个性化健康宣教在眼科老年患者
护理中的应用。

1.资料与方法
1.1一般资料
选取 2019 年 6 月到 2020 年 4 月在我院进行护理的

100例眼科老年患者，随即将其分为常规组和试验组，每组
50例，常规组患者有 30例男性患者，有 20例女性患者，年
龄为 65到 80岁，平均年龄为（72.94±3.18)岁，其中有 9例
患者为视神经萎缩，7例患者为青光眼，8例患者为白内障，
6例患者为虹膜睫状体炎，8例患者为视网膜中央动静脉阻
塞，9例患者为胬肉，3例患者为眼外伤； 试验组患者有 32
例男性患者，有 18例女性患者，年龄为 66到 79岁，平均年
龄为（73.08±3.25)岁，其中有 8例患者为视神经萎缩，10例
患者为青光眼，7例患者为白内障，9例患者为虹膜睫状体
炎，7例患者为视网膜中央动静脉阻塞，7例患者为胬肉，2
例患者为眼外伤。 两组患者在一般资料方面比较差异无统
计意义，P＞0.05。

1.2方法
常规组：本组患者采取常规健康宣教，包括叮嘱患者合

理用眼，不要乱用眼药水，注意眼睛卫生，按照医嘱用药，外
出期间尽量选择佩戴太阳眼镜，提醒患者保持心情愉悦。

试验组：本组患者在常规健康宣教的基础上实施个性
化健康宣教进行干预，主要内容包括 ：（1)向患者讲解疾病
的具体知识以及注意事项，叮嘱患者保持心情愉悦，叮嘱患
者合理用眼，减少看手机以及看电视的时间，在外出时佩戴
太阳眼镜，减少强光线的刺激。 （2)在住院期间叮嘱患者尽
量戒烟戒酒，禁止食用辛辣刺激的食物，然后根据患者所患

疾病不同，对其进行相应的饮食护理，例如青光眼的患者可
以为其使用蜂蜜决明子薄荷饮，长期饮用具有明目、降眼压
作用； 白内障患者可以适当多食类叶红素类瓜果蔬菜及含
锌、硒的食物；而虹膜睫状体炎患者可以适当服用银花菊花
茶，可清凉解热、疏风明目等[3]。 （3)对于进行手术的患者则
需要进行术前、术中、术后的个性护理干预，例如翼状胬肉
手术患者，在术后护理人员需要对患者进行健康宣教，叮嘱
患者在手术后选择平卧位，避免压迫到眼球，术后多卧床休
息，避免长时间低头、弯腰、用力咳嗽、用力大便等行为，术
后眼部有疼痛、异物感、流泪等属于正常现象，切勿用手擦
眼防止细菌感染。

1.3观察指标
观察比较两组患者对于疾病相关知识的掌握率， 用眼

部疾病知识调查问卷，患者得分在 8分以上则为全部掌握，
6到 8分则为基本掌握，6分以下则为未掌握， 掌握率为全
部掌握和基本掌握人数之和所占总人数百分比。

1.4统计学方法
将实验所得数据用 SPSS21.0统计学软件进行分析，定

量资料进行 t 检验，定性资料采用卡方检验，P＜0.05 为差
异具有统计学意义。

2.结果
试验组患者对于疾病相关知识的掌握率为 100.00%，常

规组患者对于疾病相关知识的掌握率为 84.00%， 相较于常
规组，试验组患者的更高，P＜0.05，差异具有统计学意义。

表 1疾病相关知识的掌握率比较（n=50，%)

3.讨论
个性化健康宣教有助于提高患者的依从性， 促进患者

对自我管理的认识，能积极参与临床医生进行治疗，由于眼
科老年患者临床症状、特定状态、生活习惯和意识形态的不
同， 医疗和护理人员除了确保临床治疗和护理方法更加标
准化和合理化之外，为了改善眼科老年患者生活质量，促进
健康生活习惯的形成，提高老年患者的依从性[4]。 护士不仅
要做好医生的指示和术后患者常规护理， 同时要注意防护
好患者的安全， 提前规避老年患者在护理中潜在的安全危
险因素，及时采取预防措施，将护理安全上的危险隐患控制
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组别 完全掌握 基本掌握 未掌握 总掌握率

试验组 46（92.00） 4（8.00） 0（0.00） 50（100.00）

常规组 15（30.00） 27（54.00） 8（16.00） 42（84.00）

卡方值 - - - 8.696

P - - - 0.003
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在最小限度，可以减少护理不良事件发生，确保患者安全，使
患者能够在安全、舒适的医疗环境中接受治疗和护理[5]。

根据实验可知， 试验组患者对于疾病知识的掌握率为
100.00%， 常规组患者对于疾病知识的掌握率为 84.00%，试
验组相较于常规组更高，P＜0.05。对于老年眼科患者应用个
性化健康宣教，能够帮助患者更好的认识疾病，更注重自身
用眼健康。
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磁共振检查前要注意哪些问题
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随着现代科学和医学技术的发展磁共振检查技术已日
趋成熟， 该项技术能够对患者体内多个系统和器官进行检
查，且对患者病情的准确率较高，所以在医院检查过程当中
具有广泛的应用， 今天咱们就来给大家科普一下磁共振检
查前需要注意哪些问题。

一、什么是磁共振检查
核子自旋运动是磁共振成像的基础， 而氢原子是人体

内数量最多的物质； 正常情况下人体内的氢原子核处于无
规律的进动状态，当人体进入强大均匀的磁体空间内，在外
加静磁场作用下原来杂乱无章的氢原子核一部分按外磁场
方向排列并继续旋转运动， 此时用特定频率的射频脉冲可
以使部分原子的运动发生偏转， 采集脉冲过后原子恢复到
原来状态时的信号，再经过计算机的重建来获取图像。应用
于肺以外的所有部位的检查。 是目前信息获取最全面的检
查方法。

二、磁共振检查前的注意事项
1.金属物品和饰品
患者在进行磁共振检查前需检查自身是否携带有金属

物品和饰品，因为在进行磁共振检查时，由于检查仪器房间
内有持续存在的强磁场， 若患者随身携带金属物品会飞入
磁体内，未移位的金属物会导致局部图像无法显示，从而降
低检查结果的准确率， 严重时会造成检查仪器的损坏或对
患者身体的组织器官造成影响，危及患者的身体健康。所以
在进行磁共振检查前一定要严格自查， 避免出现将金属物
品带入检查室的情况发生。

2.不要隐瞒病史
部分患者在检查前可能由于受伤或患病， 医院在治疗

过程中使用了金属类物品， 且这些金属物品依然遗留在患
者体内，如心脏起搏器、金属支架、金属节育环等。磁场可能
会引起体内的金属物移位， 严重时甚至会危及患者生命安
全，所以患者要如实告知检查人员自己的病史、外伤史。尤
其是心脏起搏器和安置了神经刺激器的患者一定不要进入
磁共振检查间。

3.佩戴耳塞

磁共振检查设备在检查时会发出较大的噪音， 患者在
检查前需做好充分的心理准备， 若患者对噪音较敏感或年
龄较小，则需要提前告知检查人员，可采取佩戴耳塞的措施
降低仪器在检查时对患者身体造成的影响。

4.幽闭恐惧症
由于磁共振检查过程中患者会有一段时间处于幽闭的

环境中，部分患者在此类环境中会出现恐惧、害怕、焦虑等
情绪， 尤其是患有幽闭恐惧症的患者， 需提前告知检查人
员。 患者也可以通过在整个检查过程中闭目不看和检查前
与检查人员进行沟通交流等方式来分散自身的注意力。

5.眼线和纹身
随着现代社会的不断进步和发展， 社会的包容性也越

来越强，部分年轻患者会根据各自喜好在身体上进行纹身，
在磁共振检查过程中由于无线电波的影响， 患者体表温度
会出现升高， 而纹身所采用的颜料中的部分成分会在磁共
振过程中因过热而发生化学反应， 从而导致患者体表皮肤
受到刺激或发生灼伤， 此类患者在检查前一定要告知检查
人员，同时在检查过程中若出现刺痛的不适感，需及时告知
检查人员停止检查，避免对患者造成更严重的伤害。

6.饮食和排便
磁共振检查的时间较长大约在 15分钟， 除了做增强检

查可以在检查前适量进食，并且在检查前排便，避免患者在
检查过程中由于精神紧张而造成呕吐或排便感，从而造成检
查过程的中断，影响检查结果的准确率，降低医生工作效率。

三、哪些患者不能进行磁共振检查
1.带有心脏起搏器或神经刺激器的患者。
2.疑有体内金属异物的患者，特别是眼内金属异物的患

者。
3.体内有大块金属植入物的患者。
4.妊娠三个月以内的患者。
通过本文介绍大家可以了解到什么是磁共振检查及检

查前需要注意的事项， 避免患者由于未能清楚的了解此类
注意事项，而使患者在检查过程中身体受到伤害，导致检查
结果的准确率降低，希望对大家有所帮助。
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