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路径化健康教育在老年性白内障患者护理中的实施效果
分析
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摘� 要：目的：探究路径化健康教育在老年性白内障患者护理中的实施效果。方法：在2019年1月至2021年1月本

院收治的5215例老年性白内障患者，随机选取80例老年性白内障患者分为观察组（路径化健康教育）和对照组（常规

护理）各40人。结果：相比于对照组（75.0％），观察组护理满意度（95.0％）较高；干预后，观察组生活质量评分

均较高（� < 0.05）。结论：在老年性白内障患者护理中运用路径化健康教育可以获得更为理想的干预效果。
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当前，手术是临床治疗白内障的主要手段，然而由于老年患者的记忆力和身体机能逐渐减弱，存在较差的依从

性，所以必须对其实施反复的指导和提醒。因此，为保证手术的顺利实施，必须强化对患者的健康宣教，使患者对白

内障的相关知识具有充分的认识，增强自我管理能力，改善预后恢复[1]。因此，本文旨在探究路径化健康教育在老年

性白内障患者护理中的实施效果。

1��资料与方法

1.1  一般资料

选取在2019年1月至2021年1月本院收治的80例老年性白内障患者，随机分为观察组和对照组各40人。观察组男26例、

女14例，平均年龄（78.32±8.84）岁；对照组男24例、女16例，平均年龄（77.21±8.01）岁。一般资料无差异，� > 0.05。

1.2  方法

常规护理对照组。给予观察组路径化健康教育：（1）将健康教育路径方案制定出来。评估患者的健康教育情

况，对其需求和掌握程度充分了解。按照评估结果，与老年性白内障手术的相关资料充分结合，将健康教育路径方案

制定出来。（2）术前宣教。对患者的各项检查结果充分了解，并告知患者手术的相关事项，对患者的心理状态密切

观察，针对性的疏导其不良情绪。（3）出院教育。将生活饮食、复查时间、自我保健知识（术眼的保护）及用药方

法等相关内容告知患者；出院后对患者实施院外健康指导和电话随访，充分了解患者掌握健康知识的具体情况，利用

追踪评价改进健康宣教措施，加快术后康复[2]。

1.3  观察指标

（1）护理满意度；（2）生活质量，得分与生活质量水平呈正比。

1.4  统计学分析

运用SPSS22.0统计学软件，用“（ ）”、[�(％)]表示，“�”、“�2”检验，� < 0.05为差异有统计学意义。

2��结果

2.1  护理满意度

经统计，观察组高于对照组，具备统计学意义（� < 0.05），见表1。

表1�护理满意度（�(％)）

组别 例数 非常满意 满意 不满意 总满意度

观察组 40 20 18 2 95.0％(38/40)

对照组 40 16 14 10 75.0％(30/40)

�2 13.651

� < 0.05
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2.2  生活质量

经统计，观察组干预后均高于对照组，具备统计学意义（� < 0.05），见表2。

表2�生活质量（ ，分）

检查指标 观察组（� = 40） 对照组（� = 40） � �

生理功能
干预前 75.21±10.33 75.02±11.25 5.241 > 0.05

干预后 90.25±10.54 80.25±11.08 10.524 < 0.05

活力
干预前 62.35±10.11 61.95±10.74 5.824 > 0.05

干预后 90.20±10.25 80.15±12.02 15.241 < 0.05

社会功能
干预前

干预后

66.35±9.35

89.58±10.52

66.39±10.28

72.52±12.05

2.215

12.548

> 0.05

< 0.05

情感职能
干预前

干预后

65.24±12.41

90.21±10.39

64.85±12.39

76.28±13.47

4.156

11.847

> 0.05

< 0.05

精神健康
干预前

干预后

56.39±11.38

89.36±10.58

57.50±11.58

70.32±10.02

3.654

14.152

> 0.05

< 0.05

总体健康
干预前

干预后

66.58±10.52

90.38±10.02

65.98±12.54

72.52±11.38

3.012

10.336

> 0.05

< 0.05

3��讨论

在白内障类型中，老年性白内障十分常见。现阶段，手术是临床治疗老年性白内障的主要手段，为了使手术治疗

效果得到保证，必须提高患者对疾病的认知程度，增强其健康信念和治疗依从性[3-4]。

实施常规健康教育模式的教育效果不理想，患者主要是被动接受。近年来，随着人们健康意识的提高，也逐渐改变

了患者的健康需求，路径化健康教育对临床护理路径模式做了充分的借鉴，在进行健康教育之前，护理人员需要充分了

解患者掌握的健康知识的具体情况，明确患者关心的问题，按照评估结果，将健康教育路径方案制定出来，这样能够促

进健康教育效果有效提高[5]。本文通过探究路径化健康教育在老年性白内障患者护理中的实施效果，结果显示，观察组

护理满意度（95.0％）高于对照组（75.0％），（� < 0.05)；观察组生活质量改善更明显（� < 0.05）。分析原因主要在

于：在健康教育路径方案内容实施过程中，护理人员在路径的指导下，与患者的病情有效结合，通过个性化、针对性的

教育方法，将患者自身面临的问题解决，能够有效提高患者的护理满意度和疾病认知度[6]。此外，实施健康教育路径方

案过程中患者积极主动的参与，能够使其自觉的改正不良的习惯，提高自我管理能力，改善其生活质量。

综上所述，在老年性白内障患者护理中运用路径化健康教育，能够提高护理满意度，改善其生活质量。
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