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青光眼自护宝典，
科学稳压护光明

青光眼堪称导致失明的“隐形杀手”，其核心危害在于过高的眼压会

对视神经造成损伤。不少患者确诊后，往往认为“只能依赖医生治疗”，

却忽视了自我护理的重要作用。实际上，在日常生活中做好眼压管理，就

如同为眼睛筑起一道坚固的“防护墙”，能够有效延缓病情进展，守护清

晰视野。接下来这份自我护理宝典，将从生活、用药、监测这三个方面详

细拆解要点，助你轻松掌握护眼技巧。

⊙云南省楚雄彝族自治州元谋县第一人民医院眼科   杨丽群

调整生活习惯，给眼压“松
绑”

生活中的小细节往往是影响

眼压的关键，只要避开“眼压雷

区”、养成护眼习惯，就能为眼睛

减轻负担。

1.控制情绪，避免“血压眼压

双飙升”。情绪激动时，血压会跟

着升高，眼压也可能“搭车”上

涨，比如生气、焦虑时，有些人会

感觉眼睛胀痛，这就是眼压波动的

信号。建议日常多通过听音乐、散

步、深呼吸等方式平复情绪，避免

长时间处于紧张、急躁的状态，让

眼压保持稳定。

2 .调整饮食，少盐多纤护血

管。高盐饮食会让身体水肿，可能

间接导致眼压升高，所以要少吃咸

菜、腌肉、加工零食等重盐食物。

同时多吃富含膳食纤维的蔬菜（如

芹菜、菠菜）、水果（如香蕉、苹

果），帮助肠道蠕动，避免便秘。

用力排便时腹压增加，也可能“挤

着” 眼压升高。另外，每天喝够

1500～2000毫升水，但别一次性

猛灌，分多次小口喝更安全。

3.注意姿势，别让眼睛“受压

迫”。低头弯腰、长时间俯身（比

如趴在桌上看手机、织毛衣）会让

头部充血，眼压容易升高。建议日

常看手机时保持平视，低头工作每

隔30分钟起身活动。睡觉时如果

眼压偏高，可适当垫高枕头（约

15～20厘米），减少眼部血液淤

积，帮助眼压下降。

做好用药管理，别让治疗
“断档”

青光眼药物需要长期规律使

用，哪怕没有不适也不能随意停药

或减量，否则可能导致眼压反弹，

加重视神经损伤。

1.记准用药时间，避免漏服。

可以把用药时间和日常习惯绑定，比

如早上刷牙后、晚上睡前，或用手机

设置闹钟提醒。如果偶尔漏服，想起

后若距离下次服药时间较近，就直接

按原计划吃，不要一次补吃双倍剂

量，以免增加副作用风险。

2.掌握正确用法，让药物“起

效”。滴眼药水时先洗净双手，轻

轻扒开下眼皮，将药液滴在结膜囊内

（眼球和眼皮之间的空隙），别直接

滴在角膜（黑眼球）上，以免刺激眼

睛。滴完后闭眼1～2分钟，同时用

手指按压内眼角（鼻梁两侧），减少

药物通过鼻泪管流入鼻腔被吸收，既

提高药效，又降低全身副作用。

3.定期检查药物，别用“过期

药”。眼药水开封后容易污染，建

议4周内用完，即使没剩多少也要丢

弃。存放时避免阳光直射和高温，

比如别放在窗台或暖气旁，以免药

物变质影响效果。

定期监测病情，给眼睛“做
体检”

青光眼病情进展隐蔽，定期

检查能及时发现眼压变化、视野损

伤，让医生调整治疗方案，避免错

过干预时机。

1.按频率复查，别“偷懒”。

早期青光眼患者建议每3～6个月复

查一次，病情稳定后可适当延长至

6～12个月。复查项目通常包括眼

压测量、视野检查、视神经OCT

检查，这些检查能全面反映眼睛的

“健康状态”，帮助医生判断治疗

是否有效。

2 . 主 动 反 馈 不 适 ， 别 “ 硬

扛”。如果出现眼睛胀痛、头痛、

看东西模糊、彩虹样光圈（虹视）

等症状，可能是眼压突然升高的信

号，要及时就医，别等症状加重再

处理。另外，若同时患有高血压、

糖尿病等疾病，也要主动告知眼科

医生，因为这些疾病可能影响青光

眼的治疗效果。

3 .保存检查资料，方便“对

比”。每次复查的报告（如眼压数

值、视野图、OCT结果）要妥善保

存，下次就诊时带给医生，方便医

生对比前后变化，更准确地评估病

情进展，制定更合适的治疗方案。

青光眼的自我护理并非“一

次性任务”，而是一项需长期坚持

的习惯。具体而言，需做好三步：

调整生活细节、做好用药管理、定

期监测病情。这三步看似简单，实

则能够为眼压“踩刹车”，为光明

“筑防线”。只有将这些方法融入

日常生活，并积极配合医生治疗，

才能有效延缓病情进展，让清晰视

野长久相伴。


