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·全科护理·

思维导图联合小丑照护在儿童留置针静脉输液中的
应用

李金萍 陈颖

留置针静脉输液为需要长期输液的患者提供

了便利，减轻患者的疼痛感[1,2]。但对于儿童而言，由

于其血管较成年人细，加之自控力弱，配合度低，易

发生输液外渗、输液堵管、静脉炎等不良事件[3,4]。因

此对儿童留置针静脉注射的护理显得尤为重要。思

维导图最先应用于教育领域，应用于临床中时，通过

对患者进行图文并茂的知识讲解，加深患者的理解

和记忆，在临床护理中广泛应用[5]。小丑照护是指在

临床上应用马戏团小丑技术，令患儿心情愉悦，提高

患儿的治疗依从性，在儿童临床护理中应用广泛[6]。

本研究将思维导图联合小丑照护应用于儿童留置

针静脉输液干预护理中，探讨对患儿的护理效果。

1 资料与方法

1.1 一般资料 选择 2022年 1 月至 2022年 12 月

在丽水市中心医院接受治疗并进行留置针静脉输

液的96 例患儿。纳入标准为：①年龄≤14 周岁，且

具有完整的临床资料；②患儿无急性疾病，能够完

全配合护理人员的诊疗；③患儿监护人知情并同意

本次研究；排除标准为：①患儿合并有严重先天性

疾病；②患儿的穿刺部位有外伤。使用随机数字表

法分为观察组和对照组，各 48 例。观察组中男性

27 例、女性 21 例；年龄 3～12 岁，平均年龄（6.84±
2.21）岁，疾病分布：血液系统疾病7 例、呼吸系统疾

病 20 例、消化系统疾病 13 例、其他 8 例；对照组中

男性 26 例、女性 22 例；年龄 3～13 岁，平均年龄

（6.81±2.45）岁，疾病分布：血液系统疾病 9 例、呼吸

系统疾病19 例、消化系统疾病13 例、其他7 例。两

组一般资料比较，差异均无统计学意义（P均＞

0.05）。
1.2 方法 两组的患儿均行常规护理，在进行留置

针静脉输液时密切观察患儿的反应，对出现外渗、

过敏等情况应立即停止输液并采取相关措施，输液

后进行常规巡视。观察组在此基础上给予思维导

图联合小丑照护干预。具体措施为：（1）组建干预

团队，成员包括主治医生、护士长、责任护士、营养

师、心理师和软件工程师。团队成立后调阅患儿病

案，由主治医生和护士长对患儿的疾病情况、生命

体征等进行详细介绍，并评估患儿的疾病特点、心

理情况，并评估患儿发生并发症的高危因素，制定

思维导图构建和小丑照护方案。（2）干预方案的制

定和培训：该干预方案分为两个板块，思维导图板

块：①对护理人员进行思维导图相关内容讲解，令

护理人员充分理解；②思维导图的中心词为“留置

针静脉输液健康教育”，主题题目分别为：并发症、

适应证、注意事项、留置时间和留置部位；③运用设

计的思维导图模拟宣教，提高沟通技巧，参与研究

的护士在施教者和患儿家属两种角色进行轮替，从

患儿家属的角度出发探讨更合适的健康宣教方法，

从而发现问题，重新组织讨论，找到解决问题的方

法。小丑照护板块：①邀请 1名具有小丑照护研修

经历的专家指导院内开展小丑照护工作；②查阅相

关文献，制定小丑照护干预措施，并请专家提供意

见，修改干预方案，并最终确定方案，在干预前 1 个

月对小组成员进行培训，并考核。（3）实施：思维导

图板块：护理人员使用思维导图进行有关留置针维

护的日常宣教，着重解读留置针使用期间相关并发

症以及患儿日常、特殊活动、沐浴时注意事项。对

患儿家属不明白的部分进行个性化的讲解。实时

提问，对患儿家属未掌握的内容进行再解读，并将

家属容易遗忘的部分进行重新讲解。小丑照护板

块：根据穿刺程序，小丑照护干预在穿刺前、穿刺中

进行。2名小丑照护成员全程陪同在患儿身边，通
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过装扮成小丑、卡通造型，利用幽默、游戏、音乐、图

片、玩具等多种形式与患儿互动，将患儿的注意力

从紧张、恐惧的情绪中转移出来，从而减轻穿刺疼

痛和焦虑体验。（4）管理：护理人员每日对患儿家属

上报的信息进行汇总和分析，并针对性地向患儿家

属推送用药、治疗和护理的宣讲视频，根据患儿的

情况及家属进行方案调整，对配合程度较低的患儿

及家属由心理师进行针对性干预。

1.3 观察指标

1.3.1 并发症发生情况 包括：渗出与外渗、静脉

炎、堵管、意外脱管、渗血或渗液。

1.3.2 心理恐惧状态 选择儿童医疗恐惧调查量

表[7]评价两组心理恐惧状态，包括医疗操作恐惧、医

疗环境恐惧、人际关系恐惧、自我恐惧 4 个维度，每

个条目按照 3 级评分法，分值越高患儿心理恐惧程

度越高。

1.3.3 患儿依从性评估 采用自制依从性量表进

行依从性评估，内容包括哭闹次数、哭闹程度、输液

挣脱次数等，按完全依从、部分依从、不依从三个等

级评价，计算患儿依从率。

1.3.4 护理满意度评价 由护理人员对患儿家属

进行问卷调查，使用自制护理满意度调查表，主要

包括护理专业性、护理态度和护理责任感3个方面，

评价分为非常满意、满意和不满意3 个等级。

满意度=（非常满意+满意）/总例数×100%。

1.4 统计学方法 采用SPSS 25.0软件对数据进行

统计学分析。计数资料以例数表示，采用 χ2检验。

计量资料以均数±标准差（x±s）表示，采用 t检验（或

校正 t检验）；多因素分析采用 logistic回归。设P＜

0.05为差异有统计学意义。

2 结果

2.1 两组患儿干预后并发症发生情况比较见表1
表1 两组患儿干预后并发症发生情况比较/例（%）

组别

观察组

对照组

n

48
48

渗出与外渗

1（ 2.08）
5（10.42）

静脉炎

2（4.17）
3（6.25）

堵管

1（2.08）
2（4.17）

意外脱管

0
3（6.25）

渗血或渗液

2（4.17）
4（8.33）

发生率

6（12.50）*
17（35.42）

注：*：与对照组比较，P＜0.05。
由表1可见，干预后，观察组患者并发症发生率

明显低于对照组，差异有统计学意义（χ2=5.36，P＜

0.05）。
2.2 两组患儿干预前后心理恐惧状态比较见表2

表2 两组患儿干预前后心理恐惧状态比较/分

组别

观察组

对照组

医疗操作恐惧

干预前

8.67±1.26
8.51±1.33

干预后

5.27±1.01*
6.89±1.15

医疗环境恐惧

干预前

9.33±1.35
9.21±1.41

干预后

5.32±1.05*
6.54±1.31

人际关系恐惧

干预前

8.63±1.27
8.46±1.30

干预后

4.41±1.06*
6.03±1.14

自我恐惧

干预前

9.63±1.41
9.84±1.56

干预后

5.21±0.94*
6.53±1.10

注：*：与对照组干预后比较，P＜0.05。
由表2可见，干预前，两组患者的各维度心理恐

惧状态比较，差异均无统计学意义（t分别=0.65、
0.84、0.96、0.47，P均＞0.05）；护理干预后，观察组患

儿的各维度心理恐惧状态改善优于对照组（t分别=
3.21、3.02、3.57、3.50，P均＜0.05）。
2.3 两组患儿护理依从性比较见表3

表3 两组患儿护理依从性比较/例（%）

组别

观察组

对照组

n

48
48

完全依从

26（54.17）
16（33.33）

部分依从

19（39.58）
21（43.75）

不依从

3（ 6.25）
11（22.92）

依从率

45（93.75）*
37（77.08）

注：*：与对照组比较，P＜0.05。

由表 3可见，观察组患儿的护理依从率明显高

于对照组（χ2=5.36，P＜0.05）。
2.4 两组患儿家属护理满意度评价见表4

表4 两组患儿家属护理满意度比较/例（%）

组别

观察组

对照组

n

48
48

非常满意

30（62.50）
18（37.50）

满意

14（29.17）
16（33.33）

不满意

4（ 8.33）
14（29.17）

满意度

44（91.67）*
34（70.83）

注：*：与对照组比较，P＜0.05。
由表 4可见，观察组患儿家属的护理满意度明

显高于对照组，差异有统计学意义（χ2=5.36，P＜

0.05）。
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3 讨论

留置针静脉输液因其降低了穿刺次数、安全、

操作简便、减轻患者痛苦等优点，已在住院及居家

需长期输液患者中得到了广泛的应用[8]。但相较于

成年患者而言，儿童患者因心智不成熟，疾病疼痛

忍耐度低等，对治疗的配合度较低，导致患儿的留

置针静脉输液的应用情况并不乐观[9,10]。因此，对患

儿进行针对性的护理显得尤为重要。

常规护理多以口头宣教为主，方法较为简单直

接，对患儿家属的了解和重视留置针静脉输液护理

的程度并不关注，患儿家属对留置针静脉输液的认

知程度较低，加之对护理知识的缺乏及患儿的不配

合，导致常规护理往往得不到理想的效果[11]。本研

究采用思维导图联合小丑照护干预，对儿童留置针

静脉输液患儿进行护理，且得到了较好的临床反

馈。制定思维导图[12]能够使护理人员对观察和反馈

得到患儿及家属的信息进行快速分析处理，对可能

出现的并发症制定处理方案，预见性地对患儿行并

发症干预措施，从而降低并发症发生率。研究结果

表明，护理干预后，观察组患者并发症发生率明显

低于对照组（P＜0.05）。张敏等[4]将思维导图应用于

儿科静脉留置针健康教育中，患儿家属从静脉留置

前就开始接受宣教，内容丰富，涉及留置期间的各

类并发症，提高了患儿家属的留置针管理意识，使

其主动参与留置针日常维护，遇到问题有思维导图

帮助查询、护士随时解答处理，患儿能够得到及时、

有效、优质的护理干预，降低并发症发生率，与本研

究结果一致。此外，护理人员能够全面掌握患儿的

情况，并对患儿并发症发生的可能性进行分析，并

采取预见性干预措施，使并发症的发生率降至最

低。小丑照护干预使患儿的心理恐惧程度显著降

低。护理人员通过小丑照护干预，使患儿能够感受

到关心，并通过对患儿的交流拉近了与患儿的距

离，患儿对护理人员的亲切感能够增加，患儿对医

疗操作、医疗环境、人际关系和自我恐惧的程度得

到有效降低[13,14]。另外，由于患儿的并发症发生率降

低，患儿的疼痛体验降低，也提高了患儿对治疗的

接受度，护理依从性也得到了显著的提高。患儿并

发症的降低和护理依从性的提高相应也提高了患

儿家属对护理的满意度。

综上所述，思维导图联合小丑照护干预护理在

儿童留置针静脉输液中获得了良好的应用效果，降

低了并发症发生率，改善了患儿的心理恐惧程度的

同时提高了护理依从性和患儿家属的护理满意度。
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