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KANO模型护理对眼科手术患者视觉相关生活质量及负性情绪的影响

王  峰
（新疆医科大学第五附属医院眼科，新疆  乌鲁木齐  830000）

[摘  要]目的  探讨KANO模型护理对眼科手术患者视觉相关生活质量及负性情绪的影响。方法  选取我

院眼科2023年3月-2024年12月收治的48例眼科手术患者为研究对象，采用随机数字表法分为对照组与观

察组，各24例。对照组予以常规护理，观察组予以KANO模型护理，比较两组视觉相关生活质量、负性

情绪、护理满意度及并发症发生情况。结果  两组护理后总视力、眼部不适、视觉相关社会活动、颜

色视觉、视觉相关精神健康评分高于护理前，且观察组高于对照组（P＜0.05）；观察组护理后SAS、

SDS评分低于对照组（P＜0.05）；观察组护理满意度为95.83%，高于对照组的75.00%（P＜0.05）；观

察组并发症发生率（8.33%）低于对照组（33.33%）（P＜0.05）。结论  对眼科手术患者开展KANO模型护

理能提高其视觉相关生活质量水平，改善负性情绪，还可提高护理满意度，降低并发症发生几率。
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Effect of KANO Model Nursing on Vision-related Quality of Life and Negative Emotions in 
Ophthalmic Surgery Patients
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[Abstract]Objective To explore the effect of KANO model nursing on vision-related quality of life and negative emotions in 

ophthalmic surgery patients. Methods  A total of 48 ophthalmic surgery patients admitted to the Department of Ophthalmology 

of our hospital from March 2023 to December 2024 were selected as the research subjects. According to the random number 

table method, they were divided into the control group and the observation group, with 24 patients in each group. The control 

group received conventional nursing, and the observation group received KANO model nursing. The vision-related quality of 

life, negative emotions, nursing satisfaction and complications were compared between the two groups. Results  After nursing, 

the scores of total vision, ocular discomfort, vision-related social activities, color vision and vision-related mental health in 

the two groups were higher than those before nursing, and those in the observation group were higher than those in the control 

group (P<0.05). After nursing, the scores of SAS and SDS in the observation group were lower than those in the control group 

(P<0.05). The nursing satisfaction in the observation group was 95.83%, which was higher than 75.00% in the control group 

(P<0.05). The incidence of complications in the observation group (8.33%) was lower than that in the control group (33.33%) 

(P<0.05). Conclusion  The application of KANO model nursing for ophthalmic surgery patients can improve their vision-

related quality of life, alleviate negative emotions, enhance nursing satisfaction, and reduce the incidence of complications.
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眼科手术（ophthalmic surgery）主要包括白

内障、青光眼、视网膜病变等手术，手术治疗效

果较好，但由于手术创伤、麻醉及患者心理等因

素，可能会对患者术后的康复效果产生负面影
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响，影响预后[1，2]。因此，需采取科学的护理措

施改善预后。近年来，KANO模型逐渐被引入护

理领域。KANO模型护理强调根据患者需求优化

护理流程，进而改善护理质量。其中患者需求可

分为基本需求、期望需求以及兴奋需求等[3]；基

本需求是患者认为护理必须做到的基本方面，此

类需求的满足是理所当然的；期望需求是患者期

望护理能够提供的方面，若得到满足，患者满意

度会显著提升；兴奋需求则是超出患者预期的护

理服务，能给患者带来惊喜，极大提高患者满意

度。KANO模型护理应用于眼科手术护理中具有

一定的理论优势[4]。但目前针对该护理模式的研

究还存在数量有限、未形成系统理论体系、缺乏

成熟的应用规范等不足[5]。基于此，本研究结合

我院2023年3月-2024年12月收治的48例眼科手术

患者临床资料，旨在探讨KANO模型护理对眼科

手术患者视觉相关生活质量及负性情绪的影响，

现报道如下。

1  资料与方法

1.1  一般资料  选取新疆医科大学第五附属医院眼

科2023年3月-2024年12月收治的48例眼科手术患

者为研究对象，采用随机数字表法分为对照组与

观察组，各24例。对照组男12例，女12例；年龄

36~63岁，平均年龄（57.62±2.16）岁；手术类

型：白内障手术9例，青光眼手术6例，其他手术

9例。观察组男13例，女11例；年龄35~65岁，

平均年龄（57.43±2.01）岁；手术类型：白内

障手术8例，青光眼手术6例，其他手术10例。

两组性别、年龄、手术类型比较，差异无统计学

意义（P＞0.05），研究可比。所有患者均知情本

研究内容，且自愿参与，签署知情同意书。

1.2  纳入与排除标准  纳入标准：首次接受眼科手

术者；无语言沟通障碍。排除标准：合并精神系

统异常；依从性差；中途退出研究。

1.3  方法

1.3.1对照组  予以常规护理：术前依照手术需

求，提前做好准备工作，包括医疗器械的准备

工作以及患者术前的辅助检查等；术后嘱患者

不可揉搓眼睛；密切监测生命体征及患眼情况；

室内保持适宜的温度、湿度，定期通风；嘱患者

多进食富含维生素、膳食纤维的食物，避免便

秘，且不可用力排便，预防眼压升高；根据术

后需求，定期为患者更换眼部敷料，以促进眼

部愈合。

1.3.2观察组  在对照组基础上予以KANO模型护

理：①组建护理小组：由眼科医护人员组成，

共同制定KANO模型护理调查问卷表，通过匿名

的方式，邀请患者自愿填写，填写完毕后，统

一回收，再运用KANO属性归类方法分析患者

需求，制定对应的护理措施；②需求识别：运

用KANO模型对收集的需求进行分析，将其分

为基本需求、期望需求和兴奋需求；例如，给

予患者良好的休息环境，确保安全、舒适、及

时准确地执行医嘱进行眼部护理等属于基本需

求；告知患者手术的流程以及手术过程中可能

存在的不适感，并告知应对方法，给予心理支

持和安慰等属于期望需求；给予患者针对性的

康复指导、举办眼科疾病健康讲座等属于兴奋

需求；③护理计划制定：根据需求分析结果，

为每位患者制定个性化的护理计划；对于基本

需求，确保严格按照标准和流程执行，做到无

差错；对于期望需求，护理人员在工作中主动

关注并及时提供相应服务，如加强与患者的交

流，为患者提供更多的关怀；对于兴奋需求，

根据患者的具体情况和资源条件，适时提供超

出患者预期的护理服务，如为康复效果较好的

患者提供小礼品以表示鼓励等；整个围术期均

实行心理护理，定期评估患者的情绪状态，如有

异常情绪，立即为其疏导。

1.4  观察指标

1.4.1评估两组视觉相关生活质量  利用视觉相关生

活质量量表进行评估，包括总视力、眼部不适、

视觉相关社会活动、颜色视觉、视觉相关精神健

康，总分均为100分，得分越高说明患者生活质量

水平越高。

1.4.2评估两组负性情绪  分别利用SAS、SDS量表

评估患者焦虑、抑郁情绪，总分均为100分，临界

值分别为50分、53分，得分越低说明患者心理状

态越好。

1.4.3调查两组护理满意度  利用我院自制问卷调

查，总分100分，＞85分为十分满意，70~85分为

一般满意，＜70分为不满意。满意度=（十分满

意+一般满意）/总例数×100%。

1.4.4记录两组并发症发生情况  记录角膜水肿、眼

压升高及出血等并发症发生情况。
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1.5  统计学方法  采用SPSS 25.0统计学软件进行数

据分析，计量资料以（x-±s）表示，行t检验；计

数资料以[n（%）]表示，行χ2检验；P＜0.05表示

差异有统计学意义。

2  结果

2.1  两组视觉相关生活质量比较  两组护理后总视

力、眼部不适、视觉相关社会活动、颜色视觉、

视觉相关精神健康评分高于护理前，且观察组高

于对照组（P＜0.05），见表1。

2.2  两组负性情绪比较  观察组护理后SAS、

3  讨论

随着电子产品增多，人口老龄化严重，使

得白内障、青光眼、近、远视等多种眼科疾病高

发，此类疾病易影响人们生活质量[6]。临床多采

用手术治疗，但由于术后患者心理压力和并发症

等原因，影响预期治疗效果。故需辅以科学的护

理手段，以缓解患者的不良情绪，降低并发症风

险[7，8]。KANO模型是由日本质量管理专家提出的

一种用于分析患者需求对满意度影响的工具，将

其引入护理领域，有助于提升护理服务质量，改

善患者预后[9，10]。

本研究结果显示，两组护理后总视力、眼部

SDS评分低于对照组（P＜0.05），见表2。

2.3  两组护理满意度比较   对照组十分满意10例，

一 般 满 意 8 例 ， 不 满 意 6 例 ； 观 察 组 十 分 满 意

13例，一般满意10例，不满意1例。观察组护理

满意度为95.83%（23/24），高于对照组的75.00%

（18/24）（χ2=4.181，P=0.041）。

2.4   两组并发症发生情况比较  对照组发生4例角

膜水肿，2例眼压升高，2例出血；观察组发生1例

角膜水肿，1例眼压升高。观察组并发症发生率

为8.33%（2/24），低于对照组的33.33%（8/24）

（χ2=4.547，P=0.033）。

表 1  两组视觉相关生活质量比较（ ，分）

对照组

观察组

t

P

24

24

护理前

43.14±4.31

43.35±4.56

0.164

0.871

护理前

39.78±3.36

39.57±3.60

0.209

0.835

护理前

43.97±5.65

44.31±5.37

0.214

0.832

护理后

52.49±3.05*

60.39±5.35*

6.284

0.000

护理后

53.77±3.91*

61.38±5.15*

5.766

0.000

护理后

51.34±4.15*

61.22±3.58*

8.831

0.000

 组别       n
      总视力                                                  眼部不适                 视觉相关社会活动

对照组

观察组

t

P

护理前

41.10±5.10

40.97±5.25

0.087

0.931

护理前

39.96±3.67

39.37±3.80

0.547

0.587

护理后

51.34±5.60*

58.68±3.06*

5.635

0.000

护理后

52.24±3.02*

61.36±3.54*

9.602

0.000

 组别                   
                     颜色视觉                                    视觉相关精神健康

     注：与同组护理前比较，*P ＜ 0.05。

表 2  两组负性情绪比较（ ，分）

对照组

观察组

t

P

24

24

护理前

49.79±2.14

49.86±2.35

0.108

0.915

护理前

50.10±1.21

50.04±1.16

0.175

0.862

护理后

49.86±2.35

 30.22±1.41*

16.262

0.000

护理后

37.96±2.10*

30.12±1.22*

15.814

0.000

 组别                   n
                         SAS                                                  SDS

     注：与同组护理前比较，*P ＜ 0.05。
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不适、视觉相关社会活动、颜色视觉、视觉相关

精神健康评分高于护理前，且观察组高于对照组

（P＜0.05），说明KANO模型护理干预可提高眼

科手术患者术后生活质量水平。分析认为，KANO

模型护理强调从基本需求、期望需求和兴奋需

求3个层次干预，本研究中基本需求护理涵盖严格

的术前准备和术后观察，有利于保证手术顺利，

同时可促进患者恢复；期望需求护理包括个性化

康复指导和心理辅导，根据患者情况为其设计专

属的康复训练方案，使患者能够以更科学、更高

效的方式进行康复，从而提升视力；心理护理则

有助于缓解患者因手术产生的紧张和焦虑，保持

乐观态度；兴奋需求护理为患者提供了额外的积

极体验，康复交流和定制化的娱乐活动丰富了患

者的住院生活，使其有被重视、被关心的良好感

受，进一步激发他们对康复训练的热情和主动性，

提升与视觉相关的生活质量[11]。本研究观察组护

理后SAS、SDS评分低于对照组（P＜0.05），说

明KANO模型护理有助于改善眼科手术患者不良

情绪。分析认为，KANO模型基本需求护理通过

全面、精确的术前健康教育和规范的护理操作，

让患者清晰了解自己的治疗计划和恢复过程，增

加其对治疗的可控感，从而减轻因信息缺乏而产

生的焦虑和抑郁情绪；期望需求护理通过良好的

沟通、交流，及时了解到患者的心理状况，并提

供给患者更加科学、有效的疏导工作，帮助患者

树立积极的心态，正确理解疾病和手术的影响，

有效减轻负面情绪；兴奋需求护理通过康复交流

活动和个性化娱乐活动，可为患者营造轻松愉快

的环境，转移其注意力，改善其心理状态[12]。观

察组护理满意度高于对照组（P ＜0.05），分析

原因在于，KANO模型护理不仅关注患者的生理

需求，还充分考虑了患者的心理和社会需求，且

可为不同患者提供个性化护理服务，有助于提升

患者诊疗期间的就医体验感，进而提升护理满意

度[13，14]。此外，观察组并发症发生率低于对照组

（P＜0.05），原因可能在于，KANO模型护理在

保障基本护理质量的基础上，通过对患者病情的

密切观察和个性化护理干预，可及时发现并处理

潜在问题，从而降低并发症发生几率[15]。

综上所述，对眼科手术患者实施KANO模型

护理有助于提升其满意度，改善视觉相关生活质

量及负面情绪，同时还能够降低并发症发生几

率，值得临床应用。
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