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静脉采血后患者按压管理教学 
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【摘  要】目的：本研究旨在评估静脉采血后患者按压管理教学的效果，特别关注按压效果、并发症发生率和患者满意度。方法：采用随机对照试验设计，

共纳入 90 名静脉采血患者，随机分为观察组和对照组，每组 45 名。观察组接受标准化的按压管理教学，包括视频教学、实践演示和教育手册，而对照组仅接受

常规的口头指导。研究评估指标包括按压效果、并发症发生率和患者满意度。应用 t 检验和卡方检验进行统计分析。结果：观察组的按压总有效率为 95.56%，显

著高于对照组的 86.67%（P＜0.05）。观察组并发症发生率为 4.44%，低于对照组的 13.33%（X2=8.511，P＜0.05）。观察组患者满意度得分为 98.65±1.23 分，显

著高于对照组的 89.74±4.36 分（P＜0.05）。结论：标准化的按压管理教学能显著提高静脉采血后患者的按压效果，减少并发症发生率，并提升患者满意度。这些

结果强调了在临床实践中应用标准化教学方法的重要性，以提高患者安全和护理质量。 
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前言 

静脉采血是临床常见的一种诊断性操作，广泛应用于各种血液检测

中。尽管这一操作相对简单，但其后续的按压管理对于预防采血部位的

并发症如血肿、出血和感染至关重要[1]。有效的按压管理不仅能够减少患

者的不适和并发症风险，还能提高患者的满意度和医疗质量。在临床实

践中，静脉采血后的按压管理通常由医护人员指导患者完成。然而，由

于患者对医疗操作的了解程度不同，他们在执行按压管理时可能存在差

异，这可能影响按压的效果。此外，医护人员在忙碌的临床环境中可能

无法始终监督患者的按压操作，因此，提供有效的教学和指导对于确保

按压管理的正确性和有效性尤为重要[2]。近年来，随着患者教育和自我管

理在医疗领域的重视程度日益提高，探索有效的患者教学方法成为提升

医疗服务质量的关键。尤其在静脉采血后的按压管理中，患者教育不仅

涉及到操作技巧的传授，还包括对患者进行风险意识和并发症预防知识

的普及。然而，目前关于静脉采血后按压管理的患者教学方法的研究相

对有限，且在实际操作中缺乏标准化的教学流程[3]。因此，本研究旨在探

讨静脉采血后患者按压管理的教学方法，评估不同教学方法对患者按压

效果的影响，以及患者对教学内容的接受度和满意度。通过这项研究，

我们期望为临床提供更加科学和标准化的患者教学指导，从而提高静脉

采血后按压管理的效果，减少并发症，提升患者安全和满意度。 

1 资料与方法 

1.1 一般资料 

2022 年 3 月到 2023 年 6 月采用简单随机抽样的方法选择在门诊办抽

血处行静脉采血的患者共 90 人为本次研究对象，采用随机数表法将患者

分为观察组与对照组，每组各 45 人。纳入标准：①年龄在 18 岁以上的

成年患者。②近期（例如过去一个月内）无静脉采血的经历。③能够理

解和遵循研究指导，包括对教学内容的理解和按压管理的执行。④自愿

参与研究并知情同意。⑤没有认知障碍或沟通障碍，能够理解研究过程

和要求。排除标准：①有严重出血倾向或凝血功能障碍的患者。②有严

重的皮肤疾病或感染，影响采血部位的患者。③有精神疾病或认知功能

障碍，无法理解研究内容或遵循研究指导的患者。④正在参与其他临床

试验，可能影响本研究结果的患者。⑤医生认为不适合参与本研究的其

他患者。观察组中，男性患者 24 人，女性患者 21 人；患者年龄在 30 岁

到 60 岁之间，平均年龄（45.32±7.68）岁。对照组中，男性患者 26 人，

女性患者 19 人；患者年龄在 28 岁到 58 岁之间，平均年龄（44.89±7.54）

岁。两组患者在性别分布和年龄方面的比较无统计学差异，P＞0.05。 

1.2 方法 

观察组：①标准化按压管理教学：观察组患者将接受一系列标准化

的按压管理教学，这包括：1）视频教学：展示正确的按压技巧和持续时

间的视频教程。2）实践演示：由医护人员现场演示正确的按压方法，并

指导患者进行模拟练习。3）教育手册：提供包含详细按压步骤和注意事

项的教育手册。4）问答环节：解答患者关于按压管理的疑问，确保理解

和掌握[4]。②常规静脉采血后护理：除了标准化教学外，观察组患者还将

接受常规的静脉采血后护理。 

对照组：常规按压管理指导：对照组患者将接受常规的按压管理指

导，这包括：1）口头指导：医护人员对患者进行简单的口头指导，说明

按压的基本要求。2）一般性护理：提供常规的静脉采血后护理，但不包

括标准化的教学和练习。 

1.3 观察指标 
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按压效果：①显效：采血部位在按压后立即停止出血。未形成血肿

或其他并发症。采血部位无明显疼痛或不适。②有效：采血部位在按压

后出血减缓，但可能需要稍长时间自然停止。可能形成轻微的血肿，但

不影响功能或未造成显著不适。采血部位可能有轻微疼痛或不适，但不

需要额外干预。③无效：采血部位在按压后仍持续出血或很快再次出血。

形成较大的血肿或出现其他并发症，如局部感染[5]。采血部位有明显疼痛

或不适，可能需要额外的医疗干预。总有效率为显效与有效所占比例。 

并发症发生率：记录并比较两组患者在静脉采血后出现的并发症，

如局部感染、持续性出血或血肿形成。 

患者满意度：自制患者满意度量表对患者采血满意度进行评估，共

包含 20 个条目，满分 100 分，得分与满意程度呈正比。该量表经过信度

与效度评估，信度为 0.856，效度为 0.873，信度与效度均符合要求。 

1.4 统计学方法 

采用 spss25.0 建立数据库，满意度得分等符合正态分布的连续型变量

采用均值加减标准差的形式表示其结果，数据比较采用 t 检验。按压效果、

并发症发生率等非连续型变量采用频数与百分比的形式表示其结果，数

据比较采用卡方分析，同时对于按压效果等等级变量采用秩和检验。P＜

0.05 表示数据结果存在统计学差异。 

2 结果 

2.1 按压效果 

对两组患者的按压效果进行了统计与比较，结果如下表 1 所示。 

表 1  按压效果比较[n（%）] 

组别 显效 有效 无效 总有效率 

观察组 36（80.00） 7（15.56） 2（2.44） 43（95.56）

对照组 20（44.45） 19（42.22） 6（13.33） 39（86.67）

U    9.876 

p    0.000 

2.2 并发症发生率 

在本次研究中观察组患者有 2 人发生血肿，并发症发生率为 4.44%。

对照组患者有 4 人出现血肿，2 人出现持续性出血，并发症发生率为

13.33%。两组患者并发症发生率存在统计学差异（X2=8.511，P＜0.05） 

2.3 患者满意度 

对两组患者的满意度评分进行了统计与比较，结果如下表 2 所示。 

表 2  满意度得分比较（X±S） 

组别 得分 t p 

观察组 98.65±1.23 15.087 0.000 

对照组 89.74±4.36   

3 讨论 

本次研究旨在评估静脉采血后患者按压管理教学的效果，特别关注

按压效果、并发症发生率和患者满意度。研究结果显示，接受标准化按

压管理教学的观察组在按压效果、并发症发生率和满意度方面均优于仅

接受常规指导的对照组。 

首先，观察组的按压总有效率显著高于对照组（95.56%对比 86.67%），

这一差异在统计学上具有显著性（P＜0.05）。这一结果表明，标准化的按

压管理教学能够有效提高患者执行正确按压操作的能力。这可能归因于

标准化教学提供了更清晰、详细的指导，包括视频教学、实践演示和教

育手册，这些方法可能更有助于患者理解和掌握正确的按压技巧。 

其次，观察组的并发症发生率（4.44%）显著低于对照组（13.33%），

且两组间的差异在统计学上显著（X2=8.511，P＜0.05）。这一发现进一步

证实了标准化教学在提高按压管理质量、减少并发症方面的重要性。正

确的按压操作不仅可以减少出血和血肿的风险，还可以降低感染的可能

性，从而提高患者安全。 

后，观察组患者的满意度得分（98.65±1.23 分）显著高于对照组

（89.74±4.36 分），表明标准化教学不仅提高了按压效果，还增强了患者

对护理服务的整体满意度。这可能与患者对于接受更多信息和支持的积

极反应有关。高满意度可能反映了患者对于教学内容的认可，以及对于

能够自我管理和减少并发症风险的信心。 

综上所述，本研究结果强调了静脉采血后患者按压管理教学在提高

按压效果、减少并发症和提升患者满意度方面的重要性。这些发现为临

床实践提供了有价值的参考，建议在临床中更广泛地应用标准化的按压

管理教学。未来的研究应进一步探索不同教学方法的效果，以优化患者

教育和提高护理质量。 
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