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综合干预对新生儿疾病筛查足底采血成功率的影响研究 

余丽萍 

(贵州省兴义市人民医院  562400) 
 

摘要：目的：研究院内新生儿在实行足底采血期间，予以综合干预后对整体筛查流程所产生的作用及成效。方法：研究在院内产科新生儿中选取并

执行，且均在本院实行足底采血，具体时间为 2022.01–2022.05，研究人员的总数量为 200 例，后续比对中依据抛币法，将所有研究人员划分为人

数均等的两组，依次实施常规干预与综合干预，以对照组和研究组作为本次研究中的组别名称，记录各组新生儿在护理过程中的疼痛情况、不良症

状、采血概况与护理满意程度。结果：经过相应护理后，研究组在护理过程中患者平均疼痛情况的降低幅度以及未发生明显疼痛人数，均高于对照

组，组间存在一定差异（P＜0.05）；研究组在护理过程中对相关不良症状所产生的控制作用及整体护理安全性，均高于对照组，组间存在一定差异

（P＜0.05）；研究组在护理过程中实行足底采血一次就通过的占比及血液标本的合格情况，均高于对照组，组间存在一定差异（P＜0.05）；结果得出，

研究组对其使用的护理方式，在护理过程中表现出明显满意的总人数，高于对照组，组间存在一定差异（P＜0.05）。结论：综合干预在实际应用中

有效提升了足底采血的实施成功率，并规范了医护人员操作，将疼痛程度与不良症状发生稳定在常规标准内。 
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足底采血是当前临床中应用于新生儿疾病筛查的一种方式，通

过采集新生儿足底血液进行化验、分析，能够有效检测出机体内的

疾病类型与进展，为后续治疗降低了难度[1]。得益于相关政策的颁

布，我国在近几年的新生儿数量得到显著提升，使新生儿的健康状

况逐渐成为了临床上的主要研究问题，由于很多先天性疾病会影响

后续新生儿的生长发育，因此，早期疾病筛查是提升健康状况的主

要途径[2]。先天性甲状腺功能低下与苯丙酮尿症是当前临床中新生

儿群体的高发病，对于新生儿健康状况及综合生活质量的影响较

大，足底采血是上述两种疾病筛查最有效的诊断方式，但过程中反

复采血会增加疼痛及不适感[3]。基于对新生儿主观感受的考虑，医

学中认为有效的护理措施能够辅助足底采血进行，综合干预总结了

现阶段护理现状，并在原有护理基础上予以优化和延伸，重新规划

了医护人员的护理工作，通过提高采血成功率及降低痛感等措施使

检查可以在短时间内完成[4]。本文主要研究院内新生儿在实行足底

采血期间，予以综合干预后对整体筛查流程所产生的作用及成效，

现内容如下。 

1. 一般资料与方法 

1.1 一般资料 

基本研究内容已上报院方，且获准执行。于 2022.01–2022.05

之间在医院产科内挑选出 200 例与研究方向相符且在本院实行足底

采血的新生儿，后续比对中依据抛币法，将所有研究人员按照 1：1

的比例平均分组，每组能够分到 100 例患者。所有患者的相关基础

信息均归纳于表一中，通过比对后发现，并无明显差异（P＞0.05）。

研究组新生儿的平均体质量区间保持在 2.5-3.7（3.11±0.35）kg，

对照组新生儿的平均体质量区间保持在 2.5-3.6（3.05±0.31）kg，

所有新生儿的相关基础信息通过比对后发现，并无明显差异（P＞

0.05）。 

1.2 方法 

对照组沿用常规干预，内容为：医护人员首先核对新生儿的相

关基础信息，并通过按摩的方式来放松新生儿脚部，予以消毒处理

后进行采血。 

研究组实施综合干预，内容为：①采血指导。家长们对于足底

采血的接纳度不是很高，由于新生儿自身对外界刺激较为敏感，足

底采血期间会展现出诸多不适与疼痛感，很难得到家长支持。医护

人员需要在采血前将足底采血的优势及重要性予以告知，让家长有

一个初步了解，提升二者之间的护理配合度，同时在采血中予以相

应指导，降低再次采血的发生率。②环境控制。医护人员在采血前

应检查采血时内的环境情况，确保室内的细菌含量较少，并予以相

应消毒，保证室内的温度与湿度可以让新生儿感觉很舒适。若当前

季节为夏天，则可将采血地点转移至阳光下进行，若当前季节为冬

天，则可将采血室内的温度向上调高，通常最适宜的温度保持在

26-28℃，结合新生儿的具体情况可以再次做出相应调整。通过在

室内摆放一些新奇、色彩浓重的物品，可以充当转移新生儿注意力

的玩具，避免采血时的过度集中而导致不适。③时间控制。足底采

血通常进行在新生儿出生 72h 后，若新生儿的健康状况较差，可适

当延长时间，在 20d 以内均可采血，并确保在采血前，母亲首先要

抚摸新生儿并予以母乳喂养，采血后，告知母亲需要进行安抚。④

心理干预。心理干预能够辅助足底采血顺利完成，首先在新生儿中，

可以通过语言鼓励、玩具等方式来调节新生儿的主观情绪，防止在

过程中出现负面情绪较多的情况；在家长中，要明确新生儿情绪不

稳定后所产生的不良事件，告知家长应在过程中尽力配合医护人员

操作，降低后续护理与采血难度。 

1.3 判定指标 

①记录各组新生儿在护理过程中的疼痛情况，记录标准：未出

现明显疼痛，整体护理依从性高，则为第一等级；出现的疼痛程度

在可接受范围内，护理未受影响，则为第二等级；出现的疼痛较重，

与医护人员之间的护理配合较吃力，则为第三等级；出现了严重疼

痛，护理完成困难，则为第四等级。②记录各组新生儿在过程中的

不良症状，主要参与记录的不良症状有肿胀、瘀斑、针眼渗血，对

两组中出现上述症状的新生儿数量予以统计，并比对统计结果。③

记录各组患者在护理过程中的采血概况，记录主要从一次采血成功

率及血液标本合格率中展开，统计符合上述标准的患者数量，并比

对统计结果。④记录各组患者在护理过程中的最终结果，记录标准：

未出现其他症状，采血均一次性完成，检验结果准确性高，且新生

儿配合度高，则为有效；出现的症状得到一定缓解，采血能够在少

次数下完成，检验结果准确性教改，且新生儿配合度较高，则为一

般；仍存在诸多症状，采血在多次下完成，检验结果准确性低，且

新生儿配合差，则为无效。 

1.4 统计学分析 

SPSS20.0 作为本试验各指标中主要的检验工具，若需要比对计

数资料，可用卡方来表示（%），若需要比对计量资料，可用 t 值来

表示（ sx ± ），若组间存在明显差异，则用 P＜0.05 表示。 

2. 结果 

2.1 分析疼痛情况 
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研究组在护理过程中患者平均疼痛情况的降低幅度以及未发 生明显疼痛人数，均高于对照组，组间存在一定差异（P＜0.05）。 

表一 分析疼痛情况[例/%] 

组别 第一等级 第二等级 第三等级 第四等级 

研究组（n=100） 18（18.00） 60（60.00） 22（22.00） 0（0.00） 

对照组（n=100） 2（2.00） 40（40.00） 46（46.00） 12（12.00） 

X2 值 14.222 8.000 12.834 12.766 

p 值 ＜0.001 0.004 ＜0.001 ＜0.001 

2.2 分析不良症状 

研究组在护理过程中对相关不良症状所产生的控制作用及整体护理安全性，均高于对照组，组间存在一定差异（P＜0.05）。 

表二 分析不良症状[例/%] 

组别 肿胀 瘀斑 针眼渗血 总发生率 

研究组（n=100） 1（1.00） 0（0.00） 0（0.00） 99（99.00） 

对照组（n=100） 3（3.00） 3（3.00） 3（3.00） 91（91.00） 

X2 值 - - - 6.736 

p 值 - - - 0.009 

2.3 分析采血概况 

研究组在护理过程中实行足底采血一次就通过的占比及血液

标本的合格情况，均高于对照组，组间存在一定差异（P＜0.05）。 

表三 分析采血概况[例/%] 

组别 一次采血成功率 血液标本合格率 

研究组（n=100） 99（99.00） 100（100.00） 

对照组（n=100） 90（90.00） 91（91.00） 

X2 值 7.792 9.424 

p 值 0.005 0.002 

2.4 分析护理满意程度 

结果得出，研究组对其使用的护理方式，在护理过程中表现出

明显满意的总人数，高于对照组，组间存在一定差异（P＜0.05）。 

表四 分析护理满意程度[例/%] 

组别 不满意 满意 非常满意 总满意度 

研究组

（n=100） 

0（0.00） 48（48.00） 52（52.00） 100

（100.00） 

对照组

（n=100） 

5（5.00） 49（49.00） 46（46.00） 95（95.00） 

X2 值 - - - 5.128 

p 值 - - - 0.023 

3. 讨论 

足底采血普遍应用在新生儿疾病筛查中，是经过医学权威认定

的有效检验方式，通过足底血液样本的收集与分析，有助于医护人

员对新生儿体内的先天性疾病做出判断[5]。甲状腺功能低下与苯丙

酮尿症是常见的新生儿先天性疾病类型，在近些年已经被列入对新

生儿综合生活质量、健康状况影响最为严重的疾病行列中，若在体

内得到发展，疾病会持续危害新生儿的生长发育，因此，实行早期

疾病筛查措施至关重要[6]。足底采血在当前临床中的采纳度较高，

被认为是检测先天性甲状腺功能低下与苯丙酮尿症最有效的方式，

我国新生儿数量在近些年得到一定上升，受到环境改变影响，先天

性疾病的发生率始终处于居高不下状态，为了向广大新生儿提供更

加全面的医疗保障，医学中对此类情况的研究仍在不断深入中[7]。 

足底采血虽然在临床中的成效显著，但多数家长并不认可，主

要原因可总结为对于该方式的不了解以及新生儿表现出的不适感
[8]。为了解决上述问题，全面推行足底采血来预防先天性疾病发生，

医学中将主要研究重心逐渐转移到护理措施制定中[9]。相关人员通

过对当前护理现状的总结来制定了综合干预，综合干预内容进行了

扩展与完善，首先通过采血指导，让家长对整体流程有一个充分认

识，在过程中了解到采血的重要性，有利于后续采血中为医护人员

提供帮助；随后通过环境控制与时间控制来改善新生儿的采血流

程，前者能够让新生儿在不同时间、季节中始终处于舒适的环境内，

后者指导母亲不断安抚新生儿，减少新生儿应激行为发生风险[10]；

其次，利用心理干预对双方分别进行针对新疏导，使新生儿与家长

逐渐接受采血，主动提供配合。研究中可以看出，经过相应护理后，

研究组在护理过程中患者平均疼痛情况的降低幅度以及未发生明

显疼痛人数，均高于对照组，组间存在一定差异（P＜0.05）；研究

组在护理过程中对相关不良症状所产生的控制作用及整体护理安

全性，均高于对照组，组间存在一定差异（P＜0.05）；研究组在护

理过程中实行足底采血一次就通过的占比及血液标本的合格情况，

均高于对照组，组间存在一定差异（P＜0.05）；结果得出，研究组

对其使用的护理方式，在护理过程中表现出明显满意的总人数，高

于对照组，组间存在一定差异（P＜0.05）。 

综上所述，综合干预在实际应用中为新生儿及家长提供一定帮

助，对于疼痛程度和采血成功率的控制成效显著，且整体采血安全

性更高。 
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