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摘  要 

随着科技的发展与创新，当今儿童与电子产品接触愈加频繁的同时，儿童的眼科问题也逐渐加剧，儿童

眼科手术率也在逐年上升，由于患儿年龄较小、理解力和接受力差，再加上对于手术缺乏正确的认识与

了解，导致儿童围术期不免产生焦虑、恐惧等应激心理。同时，围术期眼部不适、环境陌生，再加上用

眼不便等，使得患儿家属对护理提出更高的要求。因此，加强患儿的接受承担，减少术后不良心理和不

良事件对降低术后并发症和提高预后效果具有重要意义。而在当今市场和医院所用的术后防护眼罩远远

达不到相应要求，本综述将以眼科患儿手术为出发点，以儿童围手术期Child Life模式和人性化护理模式

为基础，探讨童趣化防护眼罩在眼科儿童手术中的应用效果，为提高术后防护效果提供方法。 
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Abstract 
With the development and innovation of science and technology, today’s children are more fre-
quently exposed to electronic products, and children’s ophthalmic problems are gradually aggra-
vated. The rate of pediatric ophthalmic surgery is also increasing year by year. Because children 
are younger, their understanding and acceptance are poor, and they lack correct understanding of 
the operation, they will inevitably experience anxiety, fear and other stress psychology during the 
perioperative period. At the same time, the perioperative eye discomfort, the unfamiliar environ-
ment, and the inconvenience of using the eye make the family members of children put forward 
higher requirements for nursing. Therefore, it is of great significance to strengthen the acceptance 
of children and reduce postoperative adverse psychological and adverse events to reduce post-
operative complications and improve the prognosis. However, the postoperative protective eye 
masks used in the market and hospitals today are far from meeting the corresponding require-
ments. This review will take the surgery of children in ophthalmology as the starting point, and 
take the Child Life model and humanized nursing model of children’s perioperative period as the 
basis to explore the application effect of childlike protective eye masks in the ophthalmic child-
ren’s surgery, so as to provide methods for improving the postoperative protection effect. 
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1. 前言 

随着科技的创新和发展，我国儿童眼科疾病的发病率也在逐年上升。据统计，我国儿童青少年 2020
年各地 6 岁儿童近视率在 2020 年均超过 9%，总体近视率达 52.7%，此外据北京、上海、辽宁、内蒙古

对儿童的调研显示我国儿童的弱视率在 3%到 4%之间，我国有约三亿的儿童，估计患有弱视的儿童至少

有 1000 万，发病率达 2%~4%，此外儿童眼科的范围广泛还会发生青光眼、视网膜脱落、斜视、先天性

白内障等眼部疾病，其数量巨大[1]。 
儿童眼部问题越来越多，严重者需要手术干预，而儿童眼科手术的预后过程十分重要，好的护理预

后方式对于孩子的视力和眼睛健康的恢复能起到更好的促进作用，佩戴眼罩就是其中的一种措施。孩子

们通常需要佩戴眼罩来保护手术部位，避免不必要的接触，减轻眼部不适和促进愈合。目前在围手术期

的干预中，患儿常因疼痛以及术后包扎处于黑暗环境导致焦虑、哭闹，不配合术后康复，试图用手拆除、

抠挖眼部敷料等眼部医疗产品，患儿的泪水使敷料浸湿、敷料脱落等均可能导致术后切口感染，这不仅

不利于患儿眼部预后，更易引起患儿及家属的负面情绪[2]。 

当前的儿童眼科围手术期护理应用方面，Child Life 服务干预是一种以患儿为中心的，应用治疗性游

戏、感觉表达、心理准备和健康教育等方法缓解患儿焦虑情况，提高患儿对未知环境压力适应力，促进

患儿的心理健康和发育的儿童医疗辅导[3]。但目前我国国内只有两家医疗机构单位在儿童医疗辅导专家

(certified child life spcialist, CCLS)的指导下开展服务[4]，此类医疗辅导尚未完全普及，且与之相匹配的医

疗产品也未得到充足的发展，因此本文基于儿童眼科围手术期 Child Life、人性化护理的现状进行分析，
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提出一款童趣型多功能新型防护眼罩的概念原理，用于促进儿童眼科手术的预后效果，丰富在儿童眼科

手术后防护眼罩相关方面的研究内容，完善儿童眼科手术围手术期的人性化护理流程并为提高术后防护

效果提供方法。 

2. 国内外研究现状 

由于儿童认知水平和能力较差，对自身的情绪和情感调节能力方面存在不足，患儿在手术中的依从

性和配合度相对较差，在围手术期易产生恐惧、焦虑等负面情绪，对儿童麻醉和手术有不利的影响，严

重者甚至会导致谵妄等一系列并发症。因此找到一种更佳的护理方法是有必要的[5] [6] [7]。段彬彬等[8]
研究认为多数家属对斜视手术的了解不多，小儿患者的身心发育均未完全，因此做好家长的健康教育和

认知干预、与患儿建立更好的关系以及术后鼓励等一系列认知护理干预是有必要的，其实验结果也表明

在接受认知干预护理后对患儿的生活质量、焦虑、抑郁方面均有，降低正面影响。王榕婷等[9]研究也指

出将情境认知理论应用于儿科中，以患儿为中心，在术前实施童趣化情境认知干预患儿焦虑恐惧的状态，

提高患儿对手术的接受程度及手术的质量和治疗效果。国外目前则提倡 Child Life 人性化服务，通过发育

性游戏、心理准备、疼痛管理、家庭支持四个方面进行干预增加与患儿的沟通，使患儿更好地适应术后

生活，减少焦虑[10]。Heilbrunn、Madhok 等[11] [12]研究认为通过 Child Life 的干预能减低患儿在住院期

间焦虑等负面情绪，减少住院时间，并提高了家属满意度，对患儿的手术及预后起到了正面作用。 
另外有研究显示学龄前期的儿童急性谵妄发病率在全麻手术后达到 25%~80%，经历眼科手术的患儿

更容易发生，可能与术后敷料导致患儿黑暗引起恐惧有关[13] [14] [15]。董佩芳等[16]研究指出通过术前

播放动画，将动画与围手术期宣教内容相结合，再对患儿进行术前纱布遮盖训练等方式能有效减少学龄

前患儿全麻术后急性谵妄的发生率。 
除了在认知干预方面的研究，与之相对应的医疗器械也要予以发展。一些患儿在术后可能需要通过

冷敷、术眼术后敷料等方式进行预后处理。刘宏伟[17]指出冷敷可使患儿眼部毛细血管收缩，减少出血；

可使眼部神经敏感度下降，减轻疼痛；可使眼部血管通透性降低，减轻水肿和渗出；可减少眼部血流，

防止炎症的扩散。但临床上目前常用冰袋进行冷敷，其眼部贴合不紧密、重量较大、遮盖非术眼的弊端

始终存在，临床应用极为不便[18]。牟月晓等[19]研究指出冷敷眼罩在目前眼周手术后围手术期的护理方

法中进行了很大程度的创新，在为患者提供冷敷、减少感染可能性的同时也为眼周术后患者的饮食起居

提供了便利，大大扩展了患者术后的自由度和舒适感。因此研发一款适合儿童的术后眼罩是有必要的。 
综合以上对国内外研究文献的归纳与分析，国内外学者在儿童眼科手术方面的研究主要集中在童趣

化认知干预、Child Life 人性化服务方面，这些研究的主要目的是为了通过改变患者的认知来改变其行为

状态，以此来提高患者以及家属对疾病治疗、预后等相关知识的了解，同时也能对患儿的情绪状态等方

面起到积极的作用，提高患儿依从性与配合度[20] [21]。 
但目前我国 Child Life 人性化服务，认知干预等还未完全普及[22]，与此同时患儿在术后需要进行冰

敷等预后方式所需要的术后眼罩等相关医疗器械未及时更新，很大程度上影响了患儿体验。 
目前在研发新型眼罩的过程中也存在了一些问题与不足，第一，大部分眼罩的平面设计会导致眼球

受到压力，导致不适[23]。第二，传统眼罩使用胶布固定，在撕扯过程中容易导致儿童皮肤损伤[24]。第

三，鹿微等[25]研究则认为学龄前手术患儿面对黑暗所产生恐惧的情况比其他年龄段更加严重，甚至会抓

扯术眼上敷料、拔脱导管等行为，因此眼罩在儿童使用过程中的固定性、稳定性是必要的，但目前的眼

罩在这方面也存在不足。第四，陆林院士指出我国在儿童的青少年精神心理方面资源投入不足，眼罩在

童趣化、适合儿童，照顾儿童心理方面也并不到位。有研究也指出新型可视化护目镜由于成本、模具的

原因无法大量普及[26]，这些也是需要进一步考虑。新型防护眼罩能够防止患儿触碰术眼，拉扯术眼上敷
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料，也能降低患儿的黑暗恐惧，能够增加患儿和家属的生活舒适性。因此其市场需求量是较大的，有很

好的应用前景。本研究旨在基于童趣化认知护理、Child Life 人性化服务方面设计一款童趣型多功能新型

防护眼罩，融入整个童趣化认知护理干预的过程中，提高患儿的依从性和配合度并保护患儿术眼，提高

预后效果，增加家属的满意度。 

3. 童趣性多功能眼罩的基本原理及关键技术 

3.1. 设计思路 

全国青少年儿童总近视率不断升高的同时，儿童遗传性眼病、斜视、弱视、近视、远视、散光、先

天性青光眼、新生儿泪囊炎、结膜炎、角膜炎、先天性上睑下垂、先天性白内障等眼科手术率也在儿童

群体中也不断上升。随之而来，在术后需要佩戴防护眼罩的恢复期中，儿童医院的患儿因整体年龄偏小，

有好奇、好模仿、好游戏的“三好特征”[27]等因素不具有良好的依从性或控制力，从而在佩戴过程中产

生揉搓、扣抓等行为触碰眼部从而引起感染等不良事件，如何佩戴正确的防护眼镜、如何干预患儿不良

行为已成为当前儿童医院眼科手术预后的一大重点。 
美国的游戏治疗专家 Garry [28]认为，玩具和游戏是儿童的词汇和语言，童趣性对改善大部分患儿的

负面情绪有很大作用。有研究指出，因为儿童脑部发育特点表现为较高的视觉专注力和较强的运动敏感

度，所以对可视化和可触化相关事物更感兴趣[5] [9] [29]，通过游戏、视频、玩具陪伴等娱乐方式，有助

于患儿愉快地度过围手术期。既往临床大多采用情绪管理和药物干预等方式来干预患儿的围手术期状态，

但也存在一定副作用，因此可以对防护眼罩应用童趣性创造来调整患儿的不良情绪和不良行为。 
儿童眼科疾病大多都需要进行手术治疗，手术后需要包扎双侧眼睛或单侧眼睛。患儿会在手术后一

定时间内处于完全黑暗或部分黑暗的状态，这在一定程度中增加了患儿的焦虑和恐惧，过度焦虑和恐惧

往往会使儿童表现出消极的情绪和抗拒性行为，如大声哭泣、口头抗议、交流和活动减少以及不想与医

护人员交流。有研究表明[2] [25]，眼部遮盖训练可降低儿童焦虑情绪，实验结果表明经过眼部遮盖适应

性训练的患儿组躁动发生率为 28.30%，而对照组的患儿躁动发生率达到了 83.01%，眼部遮盖适应性训练

组躁动发生率及程度明显低于对照组。因此可以使用提前佩戴防护眼罩适应黑暗环境来减少患儿的不适

感和抵触情绪。 

3.2. 设计原则 

3.2.1. 满足多功能需求原则 
可以将防护眼镜设计为双层，一层为有夹层的固定装置，可以放置防水膜满足热敷和(或)冰敷的需要，

以供给需要冰敷和(或)热敷的患者；一层为四周有密集细小孔隙的与皮肤直接接触的立体装置。双层之间

有抽拉型滑轨装置连接固定。满足透气性和与脸部贴合性的需求。 

3.2.2. 童趣性原则 
防护眼镜充分考虑儿童的心理特征，将童趣与防护相结合。防护眼镜的外层防护镜外层加设一层柔

软的胶状物，可以让患儿在手术前在其上面作画，或者轧扎一些立体图形，增大患儿对眼罩的接受度，

降低其抵抗心理，在术后使患儿更易接受佩戴该眼罩，患儿在佩戴眼罩过程中也可以在双手探索欲强的

时期触碰，满足其好奇心和探索欲，对患儿有安抚作用，同时缓解其对术后黑暗情况的焦虑恐惧。 

3.2.3. 可视性原则 
眼罩的整体呈现透明，对于不需要戴纱布放外用药和(或)没有热敷、冷敷需求的患儿，眼罩具有可视

性，不需要处于黑暗环境中，对手术后恢复期的正常生活无影响或影响较小。对于术后需要戴纱布放外
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用药和(或)有热敷、冷敷需求的患儿，透明的眼罩也更利于医护人员在治疗和护理过程中的观察。 

3.2.4. 佩戴稳定性原则 
使用弹性带加宽或呈上下 4 根可调节绑带，提高稳定性和舒适度。 

3.2.5. 安全性原则 
镜框与患儿皮肤接触部位采用水胶体敷料，预防患儿发生医疗机械型损伤。 

3.2.6. 可调节性原则 
防护眼镜与患儿皮肤接触层的透明可视化镜片设计为可抽拉固定式结构。针对不同患儿的脸部大小

可以更换接触部分的尺寸大小以更贴合患儿脸部以更有效的防止患儿的手指直接触摸到手术伤口。 

3.3. 使用步骤 

3.3.1. 接触期 
在前期通过动画视频、玩具、图片等方式，对患儿及家属进行围手术期的健康宣教，让患儿及家属

知道佩戴防护眼镜的意义及作用，让患儿提前知道自己需要佩戴眼罩并愿意提前接触防护眼罩。 

3.3.2. 童趣创造期 
患儿在接触防护眼罩的同时，医护人员可以通过提供动画贴纸或更换卡通板的方式，让患儿自行选

择喜欢的卡通形象并自行进行涂鸦创造，增加患儿对防护眼罩的接触力、熟悉感和喜爱度。 

3.3.3. 遮眼预处理 
在患儿进行眼科手术前，可以先让患儿佩戴其先自行制作的带有个人特色的防护眼镜，然后播放患

儿喜欢的卡通动画，将动画人物、代表性物品或代表性口号、台词作为关键词引导患儿带入自己，做好

安全防护措施(① 提供安全的环境：活动空间内无尖锐障碍物及危险物品；② 活动时有人员陪护：护理

人员或家长陪伴在侧；③ 双侧遮眼训练患儿以卧床为主，双侧用床栏防护；④ 遮眼过程中患儿出现恐

慌、哭闹、安抚无效等情况，应立即结束训练)，帮助患儿提前适应佩戴眼罩时会出现的状况，适当的适

应黑暗或异物感，减少患儿的不适感和抵触感。 

3.3.4. 术后使用期 
在患儿手术结束后，帮助患儿佩戴防护眼罩，并适时的提醒他可以抚摸眼罩上的图案，以唤醒其在

童趣期进行创造和在预处理期活动的记忆，以达到术后防护的预期效果。 

4. 讨论 

本研究的创新之处，在于防护眼镜考虑儿童的心理特征，将童趣与防护相结合，增大患儿对眼罩的

接受度，降低其抵抗心理，患儿在佩戴眼罩过程中满足其好奇心和探索欲，对患儿有安抚作用，缓解其

对术后黑暗情况的焦虑恐惧，同时防护眼镜能够防止患儿触碰术眼，拉扯术眼上敷料，能减少患儿触碰

到手术部位以达到降低眼手术术后感染率，促进患儿的愈合效果，另一方面也能增加家属对患儿的提醒

和注意力并在病情上有更好的关注在提高患儿及家属的舒适度和满意度。 
本研究旨在基于童趣化认知护理、Child Life 人性化服务方面设计一款童趣型多功能新型防护眼罩，

融入整个童趣化认知护理干预的过程中，提高患儿的依从性和配合度并保护患儿术眼，提高预后效果，

增加家属的满意度。因此其市场需求量是较大的，有很好的应用前景。希望在社会、医院等领域进行推

广和试用，通过在临床上使用这种防护眼镜。 
本项目也还有不足之处，目前还未进行生产投放试验，具体的使用效果或因患儿护理配合程度而异。
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首先考虑到儿童的年龄较小，皮肤也更加细嫩，防护眼镜与皮肤接触的安全性和舒适度是尤为重要的，

选择的材质、密度也值得我们更加谨慎地求证。其次，如何将冷敷等功能与眼罩相结合，将传统的冰袋

更新成体积更小、重量更轻、冷敷效果更加稳定也是我们需要去解决的问题。最后如何将眼罩做到可视

化的防护术区，减少纱布等遮盖术眼的耗材的使用，并将眼罩外观与童趣化结合，提高患儿对眼罩的接

受度也是研究中所需要关注的地方。新型可视化防护眼镜镜由于其成本、模具等原因可能无法大量普及，

这些也是我们需要去改进的。 

5. 结论 

综上所述，当下儿童的眼睛问题已成社会热点，儿童眼部疾病发病率提升，儿童眼科手术的需求量

也随之有所提升，儿童在眼科手术围术期内焦虑、恐惧的情绪、心理较为常见，对手术的接受度低、依

从性差。而情景化认知理论、术前训练等方式能够以患儿为中心，关注患儿心理，将童趣化元素融入手

术过程，设计相应的认知干预方案，讲好整个童趣化情景故事，并将防护眼罩赋予童趣化元素，帮助患

儿对防护眼罩有更加全面的认识，缓解患儿对手术以及佩戴防护眼罩的心理应激反应，以此来降低围术

期内患儿的不良行为从而减少不良事件，提高术后预后效果。但是，由于儿童年龄较小，护理过程中应

充分考虑患儿年龄家庭背景，善于根据患儿恢复及耐受调整护理方案，提高护理配合度。 
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