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　　【摘要】　目的　研究阶段性心理干预应用于甲状腺相关眼病患者中的效果.方法　选取２０１６
年３月－２０１８年３月于我院接受治疗的９２例甲状腺相关眼病患者为研究对象,采用随机数表法将

其分为研究组和对照组,每组各４６例.对照组给予眼科疾病常规护理,研究组在对照组基础上给

予阶段性心理干预.干预前后采用焦虑自评量表(selfＧratinganxietyscale,SAS)、抑郁自评量表

(selfＧratingdepressionscale,SDS)、健康调查简表(theMOSitemshortfromhealthsurvey,SFＧ３６)

及恐惧疾病进展简化量表(FOPＧQＧSF)对２组患者进行评价.结果　干预后研究组SAS、SDS评分

均低于对照组(t＝１１．４８６,P＜０．００１;t＝９．１７９,P＜０．００１),SFＧ３６评分高于对照组,FOPＧQＧSF评分

低于对照组(t＝２．２８７,P＝０．０２５).结论　将阶段性心理干预应用于甲状腺相关眼病患者中,可缓

解患者焦虑以及抑郁等不良情绪,有效提高患者生活质量,减轻患者对疾病的恐惧程度,临床推广

应用价值较高.
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　　【Abstract】　Objective　Tostudytheeffectofapplyingperiodicpsychologicalinterventionson

patients with thyroid diseases．Methods 　 A total of ９２ patients with thyroidＧassociated
ophthalmopathytreatedinourhospitalbetween March２０１６and March２０１８ wereselectedand
randomlydividedintoanexperimentalgroupandacontrolgroup．Bothgroupsweregivenroutine
nursing,whiletheexperimentalgroup wasadditionallyprovided withtheperiodicpsychological
intervention．Beforeandaftertheintervention,bothgroupswereevaluatedusingtheselfＧrating
anxietyscale(SAS),theselfＧratingdepressionscale(SDS),theMOSitemshortformhealthsurvey
(SFＧ３６)andthefearofprogressionquestionnaireＧshortform (FOPＧQＧSF)．Results　Afterthe
intervention,theaverageSAS,SDSandFOPＧQＧSFscoresofthestudygroupweresignificantly
lowerthanthoseofthecontrolgroup(t＝１１．４８６,P＜０．００１;t＝９．１７９,P＜０．００１;t＝２．２８７,P＝
０．０２５),whiletheSFＧ３６wassignificantlyhigherthanthatofthecontrolgroup．Conclusion　Periodic

psychologicalinterventionscansignificantlyrelievetheanxietyanddepressionofpatients with
thyroidＧassociatedeyediseases．Moreover,itcaneffectivelyimprovetheirlifequality,aswellas
reducetheirfearofthedisease．Therefore,itisworthyofclinicalapplication．
　 　 【Keywords】　ThyroidＧassociatedeyediseases;Psychologicalnursing;AnxietyselfＧrating
scale;DepressionselfＧratingscale;Qualityoflife
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　　甲状腺相关眼病属于临床上较为常见的自身免

疫性疾病,其发病率在成人所有眼眶疾病中位居首

位,约为２０％[１].主要临床症状表现包括单眼或双

眼突出、上睑迟落、眼睑退缩、角膜暴露、眼球运动障

碍以及视力降低等,病情严重者甚至会出现失明[２].
临床上治疗甲状腺相关眼病的主要方式包括药物治

疗、放射治疗以及手术治疗等,其中眶减压术是目前

临床上应用最为广泛的治疗甲状腺相关眼病的手段

之一.有研究报道[３Ｇ４]显示,甲状腺相关眼病患者由

于受病情反复、治疗周期较长以及外观改变显著等

因素影响,普遍会出现不同程度的焦虑以及抑郁等

负性情绪,病情严重者甚至会有自杀倾向,对患者的

生命健康安全造成了严重影响.因此,在对甲状腺

相关眼病患者进行治疗的同时,予以合理、科学的心

理干预至关重要,而阶段性心理干预主要是指通过

改变患者的思维、信念以及行为的方式,改变患者的

错误认知,从而达到消除负性情绪以及行为的短程

心理治疗手段,主要强调认知活动于心理或行为问

题的发生以及转归中的重要作用.本文将阶段性心

理干预应用于甲状腺相关眼病患者中,探讨其效果

并予以分析,现作以下报道.

１　资料与方法

１．１　一般资料

选取２０１６年３月－２０１８年３月于我院接受治

疗的甲状腺相关眼病患者９２例为研究对象.纳入

标准:①经临床检查与影像学检查确诊[５];②年龄≥
１８周岁;③临床病历资料完整.排除标准:①合并

肝、肾、肺等脏器功能严重障碍者;②存在交流沟通

障碍或精神疾病者.所有患者均知情同意,该研究

通过医院伦理委员会批准.采用随机数表法将所有

患者分为研究组和对照组,每组各４６例.研究组,
男性１５例,女性３１例,年龄１９~６７岁,平均年龄

(３８．５２±５．２３)岁;单眼病变３７例,双眼病变９例.
对照组,男性１７例,女性２９例,年龄１９~６８岁,平
均年龄(３８．５５±５．２４)岁;单眼病变３８例,双眼病变

８例.２组一般资料比较,差异无统计学意义(P＞
０．０５),存在可比性.

１．２　研究方法

对照组予以常规护理干预,主要包括术前健康

宣教、生活指导、眼部护理、饮食护理、伤口护理、疼
痛护理、并发症护理以及出院指导等.研究组在对

照组的基础上给予阶段性心理干预,主要内容如下.

①根据患者的实际情况制定阶段性心理干预计划,
以１２d为１个周期,召开科室护理会议,以小组讨

论及整合总结的方式最终拟定计划内容,为患者进

行强化心理暗示,使其积极而主动地接受相关治疗

及日常护理.②于术后１~３d进行第一阶段干预.
护理人员积极和患者及其家属沟通,并向其详细讲

解甲状腺相关眼病的相关知识,并倾听患者心中疑

惑,予以正确的指导和解答.１次/１d,２０min/次.

③于术后４~６d进行第二阶段干预.根据患者病

情、心理状态,指导其正确应对不良情绪,并与患者

共同明确根本原因,针对原因予以针对性干预.④
于术后７~９d进行第三阶段干预.通过护理人员

和患者及其家属的交流、讨论,促进患者改变错误的

观念,并督促其进行相应的改变.⑤于术后１０~１２
d进行第四阶段干预.对患者进行健康教育,帮助

患者养成与错误理念进行辩论的方式,并在后续治

疗过程中自我强化.

１．３　观察指标

分别于干预前及干预４个周期后比较２组的焦

虑及抑郁情况、患者对疾病的恐惧情况以及生活质

量.①焦虑、抑郁.采用焦虑自评量表(selfＧrating
anxietyscale,SAS)和抑郁自评量表(selfＧratingdeＧ
pressionscale,SDS)[６]评价患者焦虑、抑郁情况.SAS
以及SDS量表各有２０个项目,SAS标准分为５０分,

＜５０分为无焦虑,≥５０为有焦虑.SDS标准分为５３
分,＜５３分为无抑郁,≥５３分有抑郁.评分越高表示

患者焦虑/抑郁程度越显著.②患者对疾病的恐惧情

况.采用恐惧疾病进展简化量表(FoPＧQＧSF)进行评

估,该量表包括１２个条目,每个条目得分１~５分,总
分１２~６０分,得分越高表示患者对疾病的进展恐惧

程度越明显[７].③生活质量.采用健康调查简表

(theMOSitemshortfromhealthsurvey,SFＧ３６)评估

患者生活质量,该量表共包含８个项目、总分１００分,
得分越高反映患者生活质量越好[８].

１．４　统计学方法

采用SPSS２０．０软件对所有数据进行统计学分

析,计数资料以例(％)表示,采用χ２ 检验,计量资料

以均数±标准差(x±s)表示,采用独立样本的t检

验,以P＜０．０５表示差异有统计学意义.

２　结果

２．１　２组SAS、SDS评分比较

干预后,研究组SAS、SDS评分均明显低于对
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照组.见表１.

表１　２组SAS、SDS评分比较　(x±s,分)

组别 SAS
干预前　　干预后

SDS
干预前　　干预后

对照组(n＝４６)５１．８７±５．１１４７．５２±４．２８５３．３０±５．６７４０．５７±５．１８
研究组(n＝４６)５２．１３±５．０８３５．９３±５．３４５４．２７±５．７３３１．２３±４．５６

t值 ０．２４５ １１．４８６ ０．８１６ 　９．１７９
P 值 ０．８０７ ＜０．００１ ０．４１７ ＜０．００１

２．２　２组FoPＧQＧSF评分比较

干预后,观察组 FoPＧQＧSF 评分低于对照组.
见表２.

表２　２组FoPＧQＧSF评分比较　(x±s,分)

组别 干预前 干预后

对照组(n＝４６) ３３．４７±１４．２２ ３４．６１±１４．０２
研究组(n＝４６) ３３．５６±１４．２０ ２９．２１± ７．７４

t值 ０．０３０ ２．２８７
P 值 ０．９７６ ０．０２５

２．３　２组SFＧ３６评分比较

干预后,研究组SFＧ３６各项评分均高于对照组.
见表３.

３　讨论

甲状腺相关眼病主要是指一种由细胞介导的自

身免疫性疾病,属于眼科常见眼眶疾病,且和甲状腺

功能异常密切相关[９Ｇ１０].由于患者存在不同程度的

自身免疫功能紊乱,从而可能导致炎症反应的发生,
引发眼睑、结膜、眼外肌与眼眶内软组织的充血水

肿、视神经水肿受损以及眼眶内压增高,病情严重患

者甚至会出现压迫性视神经病变以及暴露性角膜

炎,严重威胁患者的工作与生活质量[１１Ｇ１３].另有临

床研究[１４Ｇ１６]结果表明,甲状腺相关眼病病程长,病
情的反复以及外貌发生改变,可能导致患者产生巨

大的心理压力,同时增加了患者对家庭的愧疚感以

及自卑感,极易促使患者出现一系列消极情绪.由

此可知,对患者进行有效的心理护理具有极其重要

的意义.
本文结果表明,干预后研究组的SAS、SDS及

FOPＧQＧSF评分均低于对照组,说明阶段性心理干

预能有效缓解甲状腺相关眼病患者焦虑、抑郁情绪.
分析原因,笔者认为研究组首先对患者的病史以及

心理负担等情况进行综合评估,从而制定针对性干

预方案,帮助患者纠正对疾病的错误理解,并进行积

极改正,从而克服心理障碍[１７Ｇ１８].与此同时,在阶

段性心理干预过程中,适当引入社会支持,有利于患

者获得来自家庭、朋友以及病友等多方面的关心,使
其感受到人性关怀,继而达到缓解焦虑、抑郁等不良

情绪的目的[１９Ｇ２０],同时可有效减轻患者对疾病的恐

惧程度.此外,研究组SFＧ３６各项指标评分高于对

照组.这提示了阶段性心理干预应用于甲状腺相关

眼病患者中,可有效改善其生活质量.究其原因,阶
段性心理干预有利于提高患者疾病的认知,从而有

效纠正其不良生活习惯,为患者康复创造有利条件.
此外,健康的心理状态对疾病康复有促进作用,可进

一步达到提高生活质量的目的.
综上所述,对甲状腺相关眼病患者实施阶段性

心理干预,有利于缓解其焦虑与抑郁等不良情绪,提
高患者生活质量.但本研究尚存在不足之处,如样

本量较少,因此可能导致研究结果出现偏颇.由此,
在以后的研究中应尽量扩大样本量,以避免上述偏

颇问题的出现. (下转５２７页)

表３　２组SFＧ３６评分比较　(x±s,分)

组别
生理功能

干预前　　干预后
生理职能

干预前　　干预后
躯体疼痛

干预前　　干预后
社会功能

干预前　　干预后

对照组(n＝４６) ５１．２８±５．４１６１．６１±７．３０５１．８７±５．４３６２．４７±７．１９５２．２３±５．８２６２．０５±７．１１５１．４１±５．７９ ６２．６４±７．２２
研究组(n＝４６) ５１．３４±５．２４７０．１０±８．４２５２．１１±５．４７７０．２７±７．４１５２．１８±５．７６７０．１８±８．２０５０．９７±５．６８ ７１．５０±８．０３

t值 ０．０５４ 　５．１６７ ０．２１１ 　５．１２４ ０．０４１ 　５．０８１ ０．３６８ 　５．５６５
P 值 ０．９５７ ＜０．００１ ０．８３３ ＜０．００１ ０．９６７ ＜０．００１ ０．７１４ ＜０．００１

组别
精力

干预前　　干预后
情感职能

干预前　　干预后
精神健康

干预前　　干预后
总体健康

干预前　　干预后

对照组(n＝４６) ５１．５１±５．３０６２．５４±７．１１５２．１４±５．８２６２．７０±７．１６５２．５１±５．０４６２．６１±５．５９５２．６０±６．１２ ６２．４９±７．０４
研究组(n＝４６) ５１．４５±５．２９７０．７４±８．１６５２．０７±５．８０７１．０４±８．０４５１．９０±５．３２７１．２３±６．０１５２．４４±６．１３ ７２．０５±８．０１

t值 ０．０５４ 　５．１３９ ０．０５８ 　５．２５４ ０．５６５ 　７．１２３ ０．１２５ 　６．０８０
P 值 ０．９５７ ＜０．００１ ０．９５４ ＜０．００１ ０．５７４ ＜０．００１ ０．９０１ ＜０．００１
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