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全飞秒激光小切口角膜基质透镜取出术患者	

围手术期体验的质性研究

周琳莉1，周碧云2，叶俏3，程梅1，梁秀慧1，王思丽1，李碧霞4

(珠海市人民医院 1. 眼科；2. 感染科；3. 护理部；4. 放疗科，广东 珠海 519000)

[摘　要]	 目的：了解行全飞秒激光小切口角膜基质透镜取出术(small incision lenticule extraction，SMILE)

患者围手术期的体验感受。方法：采用定性调查的方法，选取广东省某医院的15名行SMILE的患

者，进行半结构式访谈，将患者围手术期体验归纳为顾虑、紧张、疼痛、担心、放松5个主题概

念，用现象学分析法整理、分析资料。结果：把5种体验汇总制成韦恩图，通过韦恩图提炼发现有

1人有围手术期5种感受，3位有紧张、疼痛、担心、放松4种心理感受，2位只有紧张的感受，而无

其余感受。结论：行SMILE患者的围手术期具有多种体验感受，分析不同感受状态和因素，为眼

科医护人员对于寻求SMILE手术的患者做好围手术期的服务提供依据。
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Perioperative experience in small incision lenticule 
extraction patients: a qualitative study
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Abstract Objective: To investigate the perioperative experience after small incision lenticule extraction (SMILE). Methods: A 

semi-structured interview was conducted in 15 patients who underwent SMILE surgery in Zhuhai People’s Hospital. 

The data were collected and analyzed by phenomenological analysis. Results: The perioperative feelings of patients 

were summarized into five categories: concern, tension, pain, worry and relaxation. These feelings were compiled 

and extracted by Venn diagram. One patient had all five categories of feelings during the perioperative period. Three 

patients experienced four psychological feelings of tension, pain, worry and relaxation, and 2 patients had only 

nervous feelings during the full femtosecond operation period. Conclusion: Patients undergoing SMILE have a 

variety of experience feelings during perioperative period. Analysis of different feeling states and factors will provide 

evidence for ophthalmic medical staff to provide perioperative services for patients seeking SMILE surgery.
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全飞秒激光小切口角膜基质透镜取出术(small 
incision lenticule extraction，SMILE)是近年来利用
VisuMax飞秒激光治疗近视的新型微创角膜屈光手
术方式[1]。该手术无需制作角膜瓣，直接用飞秒激
光在角膜基质内制作一个透镜，可以完成高精度的
镜片切割，实现屈光矫正的微创手术。由于SMILE
以健康角膜为前提的手术操作，该手术费用相对高
昂，患者对手术期望值更高[2]，SMILE受术者在围
手术期有着怎样的心理体验，也逐渐成为眼科医护
人员的关注方向。本课题采用质性研究中现象学的
方法，探究SMILE患者围手术期体验及需求。

1  对象与方法

1.1  对象

采用半结构式、定性式、开放式的访谈研究
方法，对SMILE术后患者进行访谈，了解患者围手
术期体验及需求。本研究在广东省珠海进行。珠
海地处中国南部沿海发达地区，是广东一个具有
代表性的城市，人口众多，生活水平高，经济增
长迅速，且与澳门毗邻，有澳门人士及出国留学
生等在珠海接受SMILE，是一个理想的研究地点。

1.2  道德的考虑

在深度访谈前，所有受访者均知情同意，通
过珠海市人民医院医学伦理委员会审查。

1.3  研究样本

选取于2019年8月至11月行SMILE [3]的近视患
者，详见表1。入选标准为接受SMILE后的患者。
在 屈 光 手 术 中 心 行 方 便 抽 样 。 纳 入 标 准 ： 1 ) ≥ 
1 7 岁 ； 2 ) 择 期 行 S M I L E 患 者 ， 手 术 1  d 后 进 行 访
谈；3)签署知情同意书。排除标准：1)中途退出访
谈者；2 )有认知、听力、语言障碍，不能表达其
感受。样本量的确定以受访者的资料重复出现且
资料分析时不再有新的主题呈现为标准[4]。

1.4  资料收集

采 用 半 结 构 式 深 入 访 谈 。 在 访 谈 前 向 患 者
说 明 研 究 意 义 目 的 、 访 谈 过 程 需 笔 录 和 录 音 及
保 密 原 则 ， 并 征 得 其 同 意 。 访 谈 地 点 为 中 山 大
学 眼 科 中 心 眼 科 未 启 用 的 医 生 诊 室 ， 访 谈 时 间 
30~45 min/人。访谈方式为两名研究者采访一名患
者，一名负责访谈，一名负责现场笔录。根据访
谈目的课题组设计访谈提纲：1 )谈谈您围绕手术

期的经历和感受，最深的感受是什么？2)做SMILE
手术后对你的影响？3 )围手术期，你想得到哪些
帮助和支持？由于患者被问到开放性的问题，鼓
励患者进行深入描述。4 )当患者有描述疼痛时，
使用视觉模拟评分法(visual analogue scale，VAS)[5]

指导患者对疼痛感受进行评分，方法在纸上划一
条10 cm的横线，一端为0，表示无痛；另外一端为
1 0，表示剧痛；中间部分表示不同程度的疼痛。
让患者根据自我感觉在横线上划记号，表示疼痛
的程度。0分表示无痛；1~3分为轻微的疼痛，4~6
分为中度疼痛，7~10分为重度疼痛。

1.5  资料整理分析

应用Colaizzi七步分析法整理分析资料。1)访
谈的音频内容由两个研究人员逐字转录成Word文
档；2 )熟悉，所有转录本由两个研究者同时重复
阅读，确保研究者熟悉；3 )找出有意义的信息，

表1 受访者社会人口学及临床特征(n=15)

Table 1 Sociodemographic and clinical characteristics of 

the respondents (n=15) 

特征 结果

年龄/岁

范围 17~34

中位数 23

均值 24.13±5.46

性别/[例(%)]

男 7 (46.67)

女 8 (53.33)

职业/[例(%)]

学生 6 (40.00)

医务工作者 1 (6.67)

金融白领 2 (13.33)

工程师 2 (13.33)

其他 4 (26.67)

近视年限/年

范围 2~20

中位数 10

均值 9.53±4.37

近视程度人数/[例(%)]

轻度近视(≤−3.00 D) 3 (0.20)

中度近视(−3.25~ −6.00 D) 7 (0.47)

高度近视(>−6.00 D) 5 (0.33)
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确定主题框架，在阅读文本后提出主题框架，并
在 与 团 队 其 他 成 员 讨 论 时 进 行 修 改 ； 4 ) 索 引 / 编
码，所有访谈资料按照商定的主题框架编码；5 )
映射和数据解释，汇总编码后的信息；6 )提炼主
题；7)形成研究结果。整个团队都参与其中。

2  结果

2.1  术前阶段，受访者顾虑与完全放松两种状态

受访者顾虑的焦点：1 )要不要进行角膜屈光
手术。受访者1 3号：“从一开始比较想做矫正手
术 ， 是 想 得 比 较 久 的 ， 手 术 前 1 天 晚 上 ， 我 比 较
紧张，十点多就躺在床上了，可是我两三点才睡
着。”2 )手术的效果，能否达到理想视力。受访
者4号：“就不知道视力能恢复到什么程度，视力
恢复的目标是能参军就行。”

受 访 者 放 松 心 态 。 受 访 者 1 号 ： “ 激 光 手 术
其实就挺好的，就是我很多朋友做了，身边很多
人都做了。”受访者8号说：“很轻松啊，没什么
准备，放心的就过来手术了。”受访者9号提到：
“身边有一个同事丈夫做过，现在身体挺好，所
以我就更加放心地去做决定。我选择的案例都是
成功的，心里面就会积极一点。”

2.2  术中阶段，受访者疼痛感受和紧张感受

有1 0位受访者说手术过程中有疼痛的感觉，
评分1~6，为轻度至中度疼痛。当患者提到有手术
中疼痛时，通过追问患者疼痛的具体感受，发现
手术中有3个时间点患者主诉有疼痛：1)使用开睑
器的时候；2 )激光发射器发射激光的时候；3 )用
镊子夹住结膜取透镜的时候。使用开睑器疼痛，
受访者8号提出放一个东西把眼睛撑起来的时候疼
痛，评3分，当眼睛被撑起来的时候又痛又累。受
访者5号提到当机器发出“嗡”的声音时候，眼球
有疼痛，右眼评3分，左眼评5~6分。追问患者疼
痛的感受，患者说：“有胀起来的感觉，眼球压
得厉害。”患者继续说“左眼做手术的时候跟护
士说胀得厉害、痛。护士解释说手术正在进行，
稍等就给你滴麻药缓解。”患者笑“可能麻药没
吸收，其实当机器讲‘section off’的时候，我已
经不痛了。”当激光打完后，感觉把眼睛的东西夹
出来的时候有疼痛的感觉。受访者14号说，“夹角
膜出来的时候有点痛，眼球固定好不动而夹子夹住
结膜的时候，眼球恰逢在动的时候有点痛。”

1 5位受访者均提到了手术中紧张的感觉，紧

张的心态时间在两个阶段：1 )术前结膜囊冲洗紧
张，2 )躺到手术床上开始紧张，3 )因机器发出的
嗡鸣声音导致紧张，4 )手术中激光机调整导致找
不到焦点而引起紧张，5 )躺在手术床上无助的感
觉。有手术患者说是一种可怕的感受，而另一位
患者说是一种任人宰割的感觉。6 )术后准备测视
力时候紧张，不知视力能否达到1 . 0。受访者1号
说：“没有躺(手术床)时还不紧张，但是一躺(手
术床)下去就比较紧张。”受访者2号说：“我眼
睛非常的敏感，就是他(主刀医生)要用镊子夹掉那
个，用激光打掉的那部分，我就一直在眨眼。护
士让我看天花板，但是我找不到天花板在哪里，
控制不住自己要眨眼才越来越紧张。我控制不住
我自己，非常紧张，越紧张就越痛，疼痛感觉能
评3分。受访者4号说当激光打完后眼前看不到，
护士没有告诉我，然后我就懵了。”

2.3  术后阶段

1)疼痛。受访者13号提到，“上午手术，下午
在家休息的时候疼痛，掉眼泪，那种肥皂液进眼睛
里面那种神经疼痛的感觉。疼痛有7分那么高，好想
找医生开点止痛药的感觉。后来睡着了不痛，我就
没有打电话回医院咨询。”2)术后受访者担心心态
多见，受访者关注在术后准备测视力时候紧张，不
知视力能否达到1.0。术后第2天视物模糊会有紧张、
担心的感受。受访者5号说，“我怕两只眼睛视力相
差太多，还怕视力提不上来，看东西都是晕染的，
好像前面有一层纱的样子。术后预期没有那么理
想，就很担心啊。虽然你们说视力能提高的，但视
力没到1.0我都是担心的。”3)顾虑心态。受访者11
号反馈术后的生活护理，用药是否正确？剧烈的运
动，不合适的饮食习惯会不会造成角膜脱落，近视
反弹的情况？受访者9号提到，以后怀孕是否会对视
力造成影响。4)有两位受访者心态术后是放松的，
原因是生活质量得到提高。受访者14号说，“达到
了自己想要的效果，那就是值得的。受访者12号说
早做手术早享受，做了手术后不用到处找眼镜，生
活质量也得到提高，整个人也非常轻松了。”

患 者 围 手 术 期 5 种 体 验 感 受 通 过 韦 恩 图 提 炼
( 图 1 ) 。 不 同 颜 色 的 色 块 表 示 患 者 不 同 的 围 手 术
期感受，图中非重叠部分为患者特有的感受，图
中 重 叠 部 分 为 受 访 谈 者 共 有 的 感 受 ， 并 将 阿 拉
伯数字表示提到该感受的患者数目标示在该范围
内。15名受访者，6名表达顾虑，15名紧张，9人
疼痛，8人担心，8人放松，通过韦恩图提炼出有 
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1人表示在围手术期5种感受均有，3人有紧张、疼
痛、担心、放松4种感受，2位在全飞秒手术期只
有紧张的感受，而无其余感受。

访谈中15名SMILE患者表示术后视力均提高到

预期视力，很大程度地提高了他们的生活质量，
患者是满意的。同时患者提出需求为：希望医护
人员提供更为详细的围手术期宣教，认为有助于
缓解他们的顾虑、紧张、疼痛和担心。

图1 SMILE患者围手术期5种体验感受韦恩图

Figure 1 Venn diagram of five perioperative experiences of SMILE patients

3  讨论

本研究发现行S M I L E患者手术前心态主要体
现 在 两 种 状 态 ： 1 ) 绝 大 部 分 患 者 有 顾 虑 感 受 ，
她 们 希 望 通 过 该 种 手 术 改 变 自 己 的 生 活 ， 又 顾
虑 手 术 会 对 自 己 带 来 不 良 影 响 。 2 ) 有 些 患 者 有
亲 属 或 朋 友 有 过 这 种 手 术 经 历 ， 能 给 自 己 很 多
正 面 的 激 励 ， 因 此 放 松 心 态 做 术 前 检 查 及 等 待
手 术 。 薛 春 燕 等 [ 6 ] 指 出 ： 许 多 近 视 患 者 对 近 视
矫 正 手 术 认 识 不 足 ， 对 术 后 的 视 力 期 望 较 高 。
尽 管 医 患 双 方 在 手 术 前 有 交 流 ， 但 有 受 术 者 对
手 术 不 甚 了 解 ， 甚 至 存 在 盲 目 乐 观 的 心 态 。 因
此，医务人员要提供尽可能全面的信息支持 [ 7 ]，
医 务 人 员 术 前 提 供 关 于 S M I L E 信 息 支 持 ， 通 过
沟 通 了 解 患 者 的 理 解 程 度 和 手 术 期 望 值 ， 消 除
患 者 顾 虑 ， 同 时 合 理 降 低 患 者 期 望 值 ， 使 患 者
理 智 看 待 术 后 效 果 ， 从 而 做 出 最 合 适 的 手 术 决
定，保证检查和手术顺利进行。

受访者表示，手术室里护士进行结膜囊冲洗
时就会产生紧张的心理，甚至有疼痛的感觉。术
中手术机器发出的轰鸣声、在手术台上找不到焦
点也会导致紧张。而且患者打完激光后，医生用
镊子夹住眼睛结膜导致疼痛更会加重紧张感，进
而导致疼痛加剧。受访者手术中提出疼痛的感受
较 多 ， 但 文 献 [ 8 - 9 ] 指 出 ： 眼 科 手 术 中 的 疼 痛 常

被忽视，但眼科疼痛是重要的，术后疼痛可能对
患者的恢复有不良影响。了解相关因素可以减轻
疼痛，改善患者的术后结果。对于接受S M I L E手
术的患者而言，绝大部分只有一次这样的手术经
历，所以手术室是一个极其陌生的环境。这提示
医护人员可以提前做好手术流程宣教，及受术者
术前做好术前眼位训练 [10]，在手术时及时告诉受
术者手术进展情况，有助于患者理解结膜囊冲洗
的目的、手术的进展情况，使其配合手术，缓解
紧张感受，顺利配合手术。手术前疼痛告知 [11]让
患者有了相对准确的术中疼痛预期，有相对足够
应对疼痛的心理准备，让患者比较自如的应对术
中疼痛。文献[ 1 2 ]指出采用综合综合护理干预措
施也能减轻患者疼痛，缓解其负性情绪。

S M I L E手术在门诊完成，在医院时间相对住
院患者的时间短暂。手术结束在医院的时候患者
无不适。但部分访谈者主诉在术后4~5 h有眼部的
摩擦感，有部分患者会有疼痛的感受。刘茜等 [13]

指出完成手术当天应提前告知患者，可能会出现
的眼部不适；受访者提出术后4~5 h会有疼痛的感
觉， 1 ~ 2 分，故需要提前告知患者行 S M I L E 术后
4~5 h可能的状态，做好自我护理措施。有助于患
者顺利度过术后当天。

SMILE术后第2天复查的时候，患者的关注重点
在于术后用眼的自我护理问题，以及有部分视力未完

顾虑

放松

担心

疼痛

紧张

顾虑：6人

紧张：15人

疼痛：9人

担心：8人

放松：8人
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全达到理想视力的状态。故术后第2天需要加强患者
用药护理、眼部护理的健康教育，树立视力会逐步提
高的信心。对于心态轻松的患者，仍需要强化自我护
理的问题，让患者意识到规范滴眼药的重要性，强调
规范用药的重要性，保障术后规范用药[14]。

本研究通过对1 5名行S M I L E患者进行深入访
谈，揭示接受SMILE手术患者围手术期心理体验变
化的过程，归纳为纠结、紧张、担心、疼痛、放松
5个主题。在围手术期术前、术中、术后3个阶段，
患者对每个阶段关注的重点有倾向性，改进措施也
满足了部分提出需要帮助的患者需求。本研究为眼
科医护人员对于寻求SMILE手术的患者做好围手术
期的服务提供依据，提高患者的满意度。
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