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""%摘要&"自 #%!I 年 !# 月至今$新型冠状病毒肺炎'_:c=<Q!I(疫情在武汉和全球暴发$全球范围内新型

冠状病毒'#%!IQ-_5c(感染患者仍不断增加$给我国甚至全球公共卫生防控工作带来了极大挑战) 在我国$

虽然在 #%!IQ-_5c感染的疫情防控时期全国医务人员及公共卫生防疫人员全力抗疫$但是长期隔离措施对人

们的生活方式带来了巨大冲击$疫区人们对疫情蔓延和患者的伤亡以及经济损失等产生了强烈的恐惧心理

和负面情绪$这些心理健康问题会导致和加重干眼的发生和发展) 本文探讨疫情期间疫区人们心理健康状况

对干眼的影响及作用机制$并提出相关建议$旨在为疫情前后疫区人群的心理应激及相关眼病的管理和防控

提供参考)

%关键词&"新型冠状病毒肺炎" 心理健康" 干眼" 抑郁" 心理应激

基金项目! 国家重点研发计划项目 '#%!ER̀ _!$!A3%A(

<:=#!%2$&3%L4()2U24-!!>IEIQ#%#%%$##Q%%!I#

J4-#+.,*-(3+",2,%)+#2"&#2.",$'/3 &3&#$'4#$#%&4&$.'1/)$% ."&+,/,$#0)/1(')(&#(&5AW &-)'&4)+

;( ;)+$!5/( ;)R2%+$6$% 45$%C5$%+$-($%& ;(*)%&+$6$%& -()?)%&3$;$%& ;$%%)%&+

+<2D$.#L2%#/JKD5#5$?L/?/&7$ '2%L)% -/CD)#$?/J6(5$% G%)H2.C)#7$ 6(5$% Z8PPUP$ 95)%$"3<2D$.#L2%#/J

"C7F5)$#.7$'2%L)% -/CD)#$?/J6(5$% G%)H2.C)#7$6(5$% Z8PPUP$95)%$

9/..2CD/%E)%& $(#5/.#;$%& ;$%%)%&$BL$)?#/D577%S+U8TF/L"6$%& -()?)%&$BL$)?#3`Q3+Z`8+PS**TF/L

"67(./#+.#8;YYBXX-[ 5\#%!I$YBX45]5-)0*]ZC[*CX)CXQ!I '_:c=<Q!I( a]5KX5ZY*- dZB)- )-[ B)CC1]X)[

YB]5Z.B5ZYYBX,5]+[$a]*-.*-..]X)Y4B)++X-.XXCY5YBX1Za+*4BX)+YB$1]X0X-Y*5-$)-[ 45-Y]5+,5]K *- 5Z]45Z-Y]V)-[

.+5a)++V2;+YB5Z.B YBX-)Y*5-)+(X[*4)+CY)\\)-[ 9Za+*4MX)+YB '1*[X(*49]X0X-Y*5- 1X]C5--X+)]X\*.BY*-.YBX

X1*[X(*4$YBX+)].X-Z(aX]C5\1)Y*X-YC)-[ YBX+5-.QYX](*C5+)Y*5- (X)CZ]XC.]X)Y+V*(1)4YX[ 1X51+XgC+*\XCYV+XC27BX

X1*[X(*4gC[X0X+51(X-YB)C4Z]]X-Y+VaXX- X)CX[$aZYYBXa+54K)[XC)-[ bZ)])-Y*-XC*- ()-V4*Y*XCB)0X-5YaXX-

45(1+XYX+V+*\YX[2dB*+X45-Y]5++*-.YBX45]5-)0*]ZC$+*\XCYV+X4B)-.XC4)ZCX[ aV+5-.QYX](*C5+)Y*5-$)C,X++)C\X)]5\

YBX[*CX)CX)-[ X45-5(*4]X4XCC*5- B)0Xa]5Z.BY1X51+X0)]*5ZC-X.)Y*0XX(5Y*5-C27BXCX(X-Y)+BX)+YB *CCZXC()V

4)ZCX5])..])0)YXYBX544Z]]X-4X)-[ [X0X+51(X-Y5\[]VXVX27BX]X\5]X$YBX)ZYB5]CX̂1+5]XYBX*(1)4Y5\(X-Y)+

BX)+YB 5- []VXVX[Z]*-.YBX_:c=<Q!I X1*[X(*4$)+5-.C*[X15CC*a+X(X4B)-*C(C$)-[ 1ZY\5],)][ ]X+X0)-YCZ..XCY*5-C

\5]()-).*-.XVXQ]X+)YX[ [*CX)CXC[Z]*-.)-[ )\YX]YBXX1*[X(*42

"=&3 >,/'(#8_:c=<Q!I" @X-Y)+BX)+YB" <]VXVX" <X1]XCC*5-" fY]XCC

?1$'-/,%/#4# 6)Y*5-)+lXVhXCX)]4B )-[ <X0X+51(X-Y9]5.])( '#%!ER̀ _!$!A3%A(

<:=#!%2$&3%L4()2U24-!!>IEIQ#%#%%$##Q%%!I#

""#%!I 年 !# 月至今$新型冠状病毒肺炎'_:c=<Q!I(疫情在

武汉市暴发并在国内外蔓延$给人类健康卫生管理工作带来了

巨大挑战$同时由于大量新型冠状病毒'#%!I -50X+45]5-)0*]ZC$

#%!IQ-_5c(感染人群的暴发和严峻的流行病防控压力也引发

了疫区人们一定程度的恐慌) _:c=<Q!I 已纳入我国4中华人

民共和国传染病防治法5规定的乙类传染病$并按照甲类传染

病管理
-!. ) #%!IQ-_5c在潜伏期具有传染性$无症状感染者也

有极强的传染性$人群普遍易感$具有持续人际传播能力$极大

地增加了防控难度
-#. )

我国按照国家政府的调控迅速启动公共卫生防控一级响

应并快速采取了强力防治措施$在社会各界积极联防与援助

下$目前国内疫情防控已取得阶段性成效) 随着 _:c=<Q!I 在

全球的蔓延$各地的疫情隔离或人员封闭居住等现状仍广泛存

在$封闭隔离阻断了 #%!IQ-_5c的传播$有效降低了人群中交

叉感染的风险$但长时间的人群封闭与隔离对人们的心理健康

产生了巨大冲击
-$. ) 针对我国武汉地区的疫情突然暴发情况$

! 月 #& 日$国家卫健委疾控局发布4新型冠状病毒感染的肺炎

疫情紧急心理危机干预指导原则5 -A. $要求将心理危机干预纳
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入疫情防控整体部署$提示人们应重视疫情期间的心理健康

管理)

干眼是一种与社会心理因素密切相关的眼部疾病
->. $同时

干眼症状带来的不适又会增加人们负面情绪) 干眼在人群中

发病率高
-3. $相关统计显示重大灾难及疫情发生后眼科就诊患

者中干眼患者数量增加$干眼患者占就诊总人数 !!D3i$干眼

相关处方占门诊开具处方 #>D>i-&. ) 因此在各种围疫情期间

提高对干眼的干预和管理$明确应急状态和心理健康对干眼的

影响$消除干眼产生的根源$对于干眼的精准防治至为重要)

A8各种疫情对心理健康产生影响的原因

A2A"疫区人群对疫情的恐慌心理

武汉处于疫情暴发中心$_:c=<Q!I 疫情早期由于疫情迅

速扩散*疫区防控物资的相对缺乏*医疗机构应对不足*医务人

员对 #%!IQ-_5c认识的欠缺以及医疗资源配置不平衡$疫区人

们普遍产生焦虑和恐惧情绪) 此外$由于 #%!IQ-_5c具有毒力

强*发病隐匿*持续人际传播能力*人类普遍易感*治愈患者核

酸存在复阳*全球传播等特点$其强传染性及危害性造成人们

对自己及家人健康的担忧$部分人群可能会产生抑郁和失眠$

尤其是幼儿家长及孕妇
-E. )

A2B"疫区人群日常社交活动的缺乏

多项研究表明$被隔离时由于人们不能正常参加日常活

动$导致与他人和外界社会的接触减少$缺乏休闲娱乐活动$往

往会造成无聊*沮丧和与世隔绝的孤立感 -EGI. $此外随着隔离时

间的延长$人们的心理障碍程度迅速加剧$进而产生创伤后应

激症状以及各种回避行为和愤怒情绪) M),]V+Z4K 等 -I.
及

@)]U)-50*4等 -!%.
的研究均证实$当人群隔离超过 !% [ 时创伤后

应激症状的产生会明显加重)

A2C"疫区人群的运动机会减少和能力下降

全国各地$尤其是疫区中心人群的长期居家隔离使得人们

无法外出运动锻炼$而在家中时往往会增加久坐行为$如使用

电子设备长时间的坐卧等) 运动的缺乏与视频终端使用时间

的增加会导致或加重焦虑和抑郁等负性情绪$反过来又会加剧

人们的久坐行为$从而引起一系列的健康问题 -!!. )

A2K"营养不均衡问题

疫情期间为避免人群聚集而增加交叉感染机会和风险$许

多地区购买食物采用了团购方式) 该方式保障了人们的基本

需求$但由于可供选择的食物品种略少且常常无法及时获取$

容易导致饮食和营养的不均衡$继而可能会导致心理障碍$使

人产生抑郁情绪
-!#G!$. )

A2Q"信息片段化与认知障碍

疫情防控的隔离期间由于部分人群获知信息片段化或过

分关注负面消息$因此无法清楚了解他们所面临的风险的性质

及其原因$这种情况可能会加剧心理障碍 -!A. ) 研究表明$在面

对感染性疾病时$人们往往会过度关注个体身体出现症状的严

重性$进一步增加了焦虑和恐慌情绪 -!>. )

A2R"经济活动的损失

由于疫情传播期间人们正常工作和经营活动的阻碍$收入

受到一定影响) 有研究表明$疫情造成的经济损失不仅会造成

严重的社会经济困难$而且也是产生心理障碍症状的危险因素

之一$加重人们生活的心理负担和应激反应$易使人产生愤怒

和焦虑情绪
-!3. $且收入较低的人群产生创伤后应激的比例显

著高于高收入人群$这是由于前者更容易被暂时的收入损失所

影响$更容易产生沮丧和抑郁情绪 -I. )

B8心理健康对干眼的影响

人类心理健康与生理健康间存在密切的关联$情绪波动可

能导致罹患或加重多种全身疾病) 疫情防控期间$疫区人群的

长期隔离及其对疾病的恐惧*担忧*沮丧以及因经济损失等因

_:c=<Q!I 产生的次生心理问题不容小觑) 就眼部疾病而言$

焦虑*抑郁*应激状态以及特殊时期生活方式的剧烈改变将导

致和加重干眼的发生和发展)

B2A"抑郁情绪对干眼的影响

抑郁是一种负性情绪$以情绪低落*兴趣下降*愉快感缺

失*活动减少等为主要表现) 抑郁情绪长期存在时可能需要医

学干预$抑郁情绪持续超过两周即可诊断为抑郁症)

多项研究显示了抑郁症与干眼发病的相关性
-!&G!I. ) P)aa|

等
-#%.
对 ! I>& 例受试者进行中国抑郁程度量表测试及简易精

神状态评价量表 '@*-*G@X-Y)+fY)YX'̂)(*-)Y*5-$@@f'(评估$

结合干眼相关检查$结果显示抑郁症人群中干眼体征阳性率高

于阴性率$提示抑郁症患者干眼患病率高于一般人群) dX-

等
-#!.
的一项调查显示$抑郁症人群中干眼确诊比例可达到

3%i$出现阳性症状的比例则高达 E!i) 同时$在对抑郁症患

者脑脊液和血液中生物标志物进行检测时发现$肿瘤坏死因子

!'YZ(5]-X4]5C*C\)4Y5]Q!$76̀ Q!(*白细胞介素'*-YX]+XZK*-$=P(Q

!* =PQ3* =PQE 等 炎 性 因 子 升 高$ 引 起 >Q羟 色 胺 ' >Q

BV[]5̂VY]V1Y)(*-X$>QM7(水平改变 -##. ) =PQ! 和 76̀ Q!的下降*

乙酰胆碱和去甲肾上腺素等神经递质释放的减少均阻碍神经

调控的泪液分泌$泪液分泌缺乏$促进水液缺乏型干眼发生$泪

膜稳定性破坏$并诱导炎症介质的释放 -#$G#A. ) 也有研究发现$

创伤后应激障碍' 15CYQY])Z()Y*4CY]XCC[*C5][X]$97f<(患者及抑

郁症 患 者 血 液 中 _<AL_<E 比 值* _反 应 蛋 白 ' _ ]X)4Y*0X

1]5YX*-$_h9(*细胞间黏附分子Q! '*-YX]4X++Z+)]4X++)[BXC*5-

(5+X4Z+XQ!$=_;@Q!(及 76̀ Q!*=PQ!*=PQ3水平升高$对眼泪与结

膜检测示上述标志物同步增加$提示全身炎症细胞及可溶性介

质增多转化为眼表症状的可能性
-#>. )

B2B"急性应激反应对干眼的影响

急性应激常常由社会生活及人际关系所触发$重大灾害及

歧视*污名化等均是主要的应激原$与之相关的主要精神障碍

包括急性应激反应及 97f<)

严重急性呼吸道综合征'CX0X]X)4ZYX]XC1*])Y5]VCV-[]5(X$

f;hf(期间 M),]V+Z4K 等 -I.
对接受隔离的密切接触者进行生活

事件冲击量表'=(1)4Y5\'0X-Yf4)+X$='fQh(及流行病调查中心

抑郁量表 '_X-YX]\5]'1*[X(*5+5.*4)+fYZ[*XC<X1]XCC*5- f4)+X$

_'fQ<(评估$结果显示 #EDIi的受访者出现 97f<) 隔离时间

越长$创伤后应激障碍的发生率越高) 同时期多项调查也提示
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医护人员*认识或直接接触患者或有精神病咨询史的人有更高

的 97f<风险$应尽可能要求及早提供集中支持服务 -#3G#&. )

对美国退伍军人群体的研究显示$与对照组相比$97f<患

者中干眼患病率升高$有更多受试者出现严重的干眼症状$这

可能与应激状态下的功能失调性应对行为有关$以灾难化心理

为主的负面应对行为使患者疼痛及其他不适的感知阈值降低$

躯体敏感性增强$使应激状态下眼部不适感更为明显 -!&$#>. $其

主要生理学机制可能为负面应对行为通过调节皮质醇水平或

增强炎性因子 =PQ3 反应$进一步强化失调行为$并阻碍中枢神

经系统调节传入疼痛信号能力$减弱激活背角神经元$导致疼

痛感知增强"同时脑成像显示内侧额叶皮质及小脑异常活动$

提示痛觉及对疼痛的预期及反应改变
-#E. ) 应激状态下患者对

干眼的主观感受增强$往往不伴有泪膜破坏等眼表改变$因此

利用处方缓解症状的同时$还应重视疫情期间对具有干眼主诉

的就诊者的心理疏导)

B2C"睡眠障碍对干眼的影响

睡眠质量低下'如睡眠呼吸暂停(及睡眠时间短'如失眠(

均被证实与干眼症状明显相关
-#I. ) RZ 等 -$%.

对某社区人群使

用匹兹堡睡眠质量指数'_B*-XCX0X]C*5- 5\YBX9*YYCaZ].B f+XX1

OZ)+*YV=-[X̂$_9fO=( 问卷及眼表疾病指数 ':4Z+)]fZ]\)4X

<*CX)CX=-[X̂$:f<=(问卷对 $ %&% 名受试者分别进行睡眠质量

与干眼主观感受的评估$结果显示睡眠质量和干眼的严重程度

之间有密切联系) 一项纵向研究评估干眼的症状进展并确认

相关危险因素$多变量分析显示最显著的非眼部因素为睡眠呼

吸暂停
-$!. ) l)])4)等 -$#.

对阻塞 性 睡 眠 呼 吸 暂 停 综 合 征

'5aCY]Z4Y*0XC+XX1 )1-X)CV-[]5(X$:f;f(患者进行眼表评估$可

以观察到 f4B*](X]试验阳性和泪膜破裂时间缩短$并有睑板腺

形态明显改变及缺失$提示合并有蒸发过强型干眼)

睡眠障碍与干眼往往同时存在$且干眼患者可能因眼部不

适感*视力波动或疾病本身而影响情绪) 睡眠期间患者可能会

因眼睑闭合不全时感到疼痛或受到光线影响$产生眼表的炎症

反应$导致睡眠困难) 因此须防止干眼*抑郁*睡眠障碍三者形

成的恶性循环
-$$. )

B2K"抗抑郁L焦虑药物的使用对干眼的影响

抗抑郁*抗焦虑药物的使用是干眼的危险因素 -$A. ) 常见

的抗抑郁L焦虑药物有选择性血清再吸收抑制剂 'CX+X4Y*0X

CX]5Y5-*- ]XZ1Y)KX*-B*a*Y5]C$ffh=C(*>Q羟色胺和去甲肾上腺素

再 摄 取 抑 制 剂 ' CX+X4Y*0X CX]5Y5-*-Q-5]X1*-X1B]*-X ]XZ1Y)KX

*-B*a*Y5]C$f6h=C(*三环类抗抑郁药 'Y]*4V4+*4)-Y*[X1]XCC)-YC$

7_;C(等) 其中 ffh=C通过选择性抑制神经元突触前膜 >QM7

泵对 >QM7进行再摄取$从而达到抗抑郁的效果) 有实验推测

ffh=C导致干眼症状的主要原因是其阻断胆碱受体 @$结膜杯

状细胞表面存在副交感神经 @受体$致使泪腺分泌不足从而

导致干眼$或通过激活 'hl!L# 信号通路$增加泪液渗透压$导

致角膜上皮脱落$细胞间紧密连接破坏$角膜上皮的微绒毛丢

失$细胞膜破裂$细胞肿胀裂解) 此外泪液渗透压升高时杯状

细胞密度减少$加速了细胞凋亡进程) TB)-.等 -#A.
最新研究显

示$ffh=C可能通过激活核因子Q&?' -Z4+X)]\)4Y5]Q&?$6̀ Q&?(

通路诱导眼表损伤$并加重与抑郁相关的干眼)

C8疫情期间干眼的防控措施

为减轻疫区人群隔离期间所产生的心理健康问题对干眼

的影响$应建立急性应激反应*抑郁等负面心理因素预警和防

控体系$积极采取药物*心理干预*环境改变等综合干预措施进

行防治)

C2A"减少视频显示终端使用

居家隔离时为了满足沟通交流与休闲娱乐的需求$人们对

电子设备的依赖性增强$使用时间也相应增加) 电子屏幕成像

是由一个个像素的小光点组合而成的$由于其亮度在中心最强

而在边缘降低$因此人眼难以持续聚焦) 同时电子屏幕的蓝光

会使泪膜稳定性降低
-$>. $并且在使用视频显示终端时由于注

视角度不同$会使眼表暴露面积增大$加速泪液蒸发$从而导致

干眼症状) 研究表明$在使用视频显示终端时自主瞬目的频率

下降 >%i以上$不完全瞬目增加$泪膜破裂时间缩短$瞬目模式

也会发生改变$从而导致泪液的质量异常 -$3. ) e4B*-5等 -$&.
研

究发现使用视频显示终端时间越久$泪膜中黏蛋白浓度越低$

会破坏角膜上皮的湿润性和黏附性$导致泪膜不稳定$最终加

重干眼的发生与发展) 研究表明$每天使用视频显示终端超过

E B 是干眼发生的明确危险因素$且使用时间越长干眼症状及

体征越严重
-$&. ) 另外$使用视频终端时室内光线不良*眩光和

屏幕上的光反射问题$以及不适当地观看距离和姿势都会进一

步引起眼睛的干涩*异物感*刺痛感*烧灼感 -$3. ) 因此居家隔

离时应尽量减少视频显示终端的使用时间$每使用 !m# B 应休

息 !%m!> (*-$对干眼症状的缓解至关重要) 同时$在使用视频

显示终端时应注意姿势的正确性$可将显示器摆放在水平视角

下 %rm!>r或 %rmA>r$以缩小眼表暴露的相对面积$或佩戴湿

房镜以及使用热敷眼罩等$从而降低视频显示终端对干眼的

影响)

C2B"适当锻炼

人群隔离期间在家中进行各种安全*简单和易于实施的运

动是非常必要的$既可以避免病毒感染$同时又可以保持健康

水平) 适当的运动锻炼不仅可以增强免疫力$对心理障碍还有

积极的缓解作用$改善隔离带来的抑郁情绪 -$E. ) 同时积极的

运动有助于减少视频终端的使用频率$减轻干眼症状)

C2C"心理调节

干眼症状与心理健康状况密切相关$不良的心理状况$如

抑郁*焦虑会加重干眼的发生$而干眼引起的症状反过来又会

带来负面的心理情绪) 由于隔离期间人们无法进行面对面的

常规心理咨询模式$因此可以尝试采取远程线上咨询的方式)

多个地区针对疫情开展了心理援助热线$鼓励人们在居家隔离

遇到心理障碍时主动积极应对
->. ) 当有焦虑*恐慌*抑郁等负

面情绪时多与他人进行沟通以进行心理排解) 有研究表明$相

比沉默时当人们与他人交流沟通时$瞬目频率会增加$有助于

干眼症状的改善
-$I. ) 当心理障碍情况较严重而无法用一般治

疗方法进行控制时$可以在医师指导下用抗抑郁L焦虑药物进

行心理治疗) 但由于相关的研究已表明服用抗抑郁L焦虑药

!%&A! 中华实验眼科杂志 #%#% 年 > 月第 $E 卷第 > 期"_B*- S'̂1 :1BYB)+(5+$@)V#%#%$c5+2$E$652>
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物$特别是 ffh=C会增加干眼患病率 -#!$A%. $因此对抗抑郁L焦虑

药物的使用应慎重)

C2K"补充营养

长期居家隔离时造成的抑郁*烦躁*无聊等负面情绪常导

致暴饮暴食现象发生$对身心健康都造成极大危害) 疫情期间

应注重食物的营养搭配$合理膳食$保证饮食的规律) 健康的

饮食不仅可以增强人们的免疫力$还可以改善人们的心理健康

状况) 食用富含 -Q$ 不饱和脂肪酸的鱼类对于干眼的症状和

体征有一定改善作用
-A!. $蔬菜水果中的维生素 ;和 '*"Q胡萝

卜素和锌对改善眼部的症状也具有一定帮助
-A#. )

C2Q"保证充足睡眠

干眼与睡眠质量密切相关$泪膜稳定性会随睡眠时间减少

而明显下降
-$!. ) 同时$失眠导致的焦虑*抑郁等负面情绪会进

一步加重干眼症状) 因此$保证睡眠质量与睡眠时间在隔离期

间的干眼防治中尤为重要$可以通过改善睡眠环境提高睡眠质

量) 同时睡前尽量保持心态平和$应积极调整心态$避免太多

负面情绪的干扰$避免情绪激动或剧烈运动)

C2R"人工泪液的局部应用

居家隔离时$如干眼症状明显$可用人工泪液点眼以缓解

眼干涩*异物感等症状$有条件者可配合佩戴湿房镜减少泪液

蒸发) <5*等 -&.
研究发现$重大灾难发生后眼科就诊患者中干

眼患者增多且干眼相关处方需求增加) 鉴于当前疫情期间的

特殊性$可以利用现有的医疗资源$如线上就医等进行诊疗)

目前$_:c=<Q!I 的疫情防治过程尚未完全结束$居家隔离

是避免人群交叉感染的重要防治措施) 特殊时期不仅要关注

干眼本身的眼部症状$更要提高对干眼患者心理健康状况的关

注和重视$并建议采用预警体系) 我们建议结合干眼与心理健

康联系紧密的特性$充分利用线上就医平台$识别可能存在心

理问题的患者$积极鼓励患者调整心态$并采取相应措施避免

因不良心理状况及生活方式而加重干眼的发生和发展$待逐渐

恢复现场医疗工作后$建议联合多学科协助诊疗$对抑郁*心理

应激等社会心理因素相关的干眼患者提供进一步支持$对此次

公众卫生事件中长期坚守*承受巨大身心压力的医护人员和其

他一线工作者*以及处在疫情中心地区的群众进行及时的心理

疏导及长期心理及生理健康支持工作$同时也希望对此次疫情

防控期间积累的经验进行总结并开展相关研究$更好地建立各

种突发公共卫生事件下心理健康问题预警机制$提供系统的心

理应激状态下监测与调适负面情绪*促进健康行为方式的方

案$降低相关眼病和其他全身疾病的发生率)
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