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[摘 要] 目的：探讨基于知识-信念-行为（KAP）理论的预见性护理模式对儿童外周浅静脉留置

针穿刺效果的影响。方法：选取 2024年 1月-10月成都市金牛区人民医院儿科住院部需行外周

静脉留置针穿刺的患儿 100例，将其随机分为对照组和观察组，各 50例。对照组采用常规方法

进行穿刺，观察组在常规护理基础上实施 KAP 理论的预见性护理模式，包括知识宣教、信念建

立、行为引导及童趣化环境优化。比较 2组患儿静脉穿刺配合度、一次静脉穿刺成功率、留置

时间及护理满意度。结果：观察组患儿静脉穿刺配合度、一次性穿刺成功、留置时间、家属对

护理满意度均优于对照组（P<0.05）。结论：KAP 理论的预见性护理模式通过知识传递、信念

建立和行为引导，可有效提升穿刺效果，适用于儿科病房广泛推广。
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The Application of Predictive Nursing Model Based on KAP Theory in Peripheral Superficial
Venous Indwelling Needle Puncture for Children
Lishuang Chen, Yao ChengCorresponding Author, Jinyuan Xian

Jinniu District People's Hospital

[Abstract] Objective: To investigate the effect of a predictive nursing model based on
Knowledge-Attitude-Practice (KAP) theory on the outcomes of peripheral superficial venous
catheterization in children. Methods: One hundred pediatric patients requiring peripheral venous
catheterization in the inpatient department of Jinniu District People's Hospital, Chengdu, from January
to October 2024 were randomly divided into a control group and an observation group, each comprising
50 patients. The control group received conventional cannulation procedures, while the observation
group received the KAP-based anticipatory nursing model—comprising knowledge education, belief
reinforcement, behavioral guidance, and child-friendly environmental optimization — in addition to
standard care. Comparisons were made between groups regarding venous access cooperation rates,
first-attempt success rates, catheterization duration, and nursing satisfaction. Results: The observation
group demonstrated superior outcomes compared to the control group in terms of venous puncture
compliance, first-attempt success rate, indwelling duration, and family satisfaction with nursing care
(P<0.05). Conclusion: The anticipatory nursing model based on KAP theory effectively enhances
puncture outcomes through knowledge transmission, belief establishment, and behavioral guidance. It is
suitable for widespread implementation in pediatric wards.
[Key words] KAP theory; anticipatory nursing; children; peripheral superficial venous catheter insertion;
compliance

引言

儿童外周静脉留置针是最常见的输液方式，留置针的使

用能够有效减少穿刺频率，特别对于年龄较小的患儿，静脉

留置针可有效降低多次穿刺产生的痛苦，同时减少护理人员

的工作量[1]。调查显示，留置针在我国二级和三级医院中的

使用率分别为 94.8%和 95.9%[2]。患儿低龄导致恐惧、抵触

情绪使其配合度差，是影响一次性穿刺成功率的关键因素[3,4]。

患儿穿刺时的挣扎行为可使失败率增加 40%[5]。知识-信念-

行为（KAP）理论认为，健康行为的形成需经知识获取-态度

转变-行为实践的递进过程 。预见性护理是将基础医学理论、
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护理知识、各专业护理观察技能以及临床实际操作融为一体

而建立起来的针对某一类特定临床问题的系统处理程序[6]。

基于 KAP 理论的预见性护理模式，通过提供有针对性的健

康教育和心理支持[7]，通过预先评估风险并主动干预，成功

将KAP理论转化为临床实践。本研究旨在创新性整合二者，

构建针对儿童静脉穿刺的标准化干预路径，为基层医院临床

护理提供循证支持。现报告如下。

1 资料与方法

1.1 一般资料：

选取 2024 年 1-10 月在儿科住院部采用外周浅静脉留

置针进行输液治疗的患儿 100 例，按照护理方案不同分为

两组，各 50例。对照组男 35例，女 15例；年龄 1～8岁，

平均（3.68±1.02）岁；其中呼吸道感染 30 例，消化道疾

病 10 例，其他 10例。主要照顾者文化水平：高中以下 14

名，高中及以上 36名。观察组男 27例，女 23例；年龄 1～

8岁，平均（3.57±1.05）岁；其中呼吸道感染 28例，消化

道疾病 14例，其他 8 例。主要照顾者文化水平：高中以下

15名，高中及以上 35名。两组患儿各项基线资料比较，差

异无统计学意义（P＞0.05），具有可比性。

1.2 纳入标准

①符合静脉留置针适应证；②本研究经医院医学伦理委

员会批准，患儿家属均对本研究充分知情，且自愿参与研究。

2 方法：

2.1 对照组

实施常规护理，包括穿刺前口头告知要点、穿刺时基础

固定与环境准备、穿刺后交代注意事项等措施。 观察组 在

常规护理基础上实施基于 KAP 理论的预见性护理模式。①

知识模块：个性化评估：通过问卷调查和面谈的方式，了解

患儿及家属对外周浅静脉留置针穿刺的相关知识、信念和行

为现状，评估患儿及家属焦虑、恐惧等心理问题，制订个性

化的预见护理计划。护士作为留置针置入及维护的执行者，

其对相关知识的认知、态度和实践行为是影响静脉治疗质量

的重要因素[8]。护士采用多元化健康教育：除了面对面的口

头宣教，通过提供教育资料、使用图文并茂的资料、视频动

画演示、模具模拟演示、同伴支持（邀请“小勇士”分享经

历）、游戏教育等多种形式，帮助患儿及家属了解静脉留置

针穿刺的概念、操作流程、注意事项、日常护理、缓解疼痛

的方法等相关知识，提高家属参与留置针的管理，消除患儿

及家属恐惧和担忧，增强患儿对穿刺的信心。②态度模块：

家属层面：纠正错误观念（如穿刺=伤害），根据患儿及家

属的信念和态度，采用积极倾听、情感共鸣、正面暗示、精

神鼓励、抚摸等心理支持技巧，引导患儿及家属树立正确的

健康信念。患儿层面：尤其是年龄较小或情绪较为敏感的患

儿，使用分散注意力的技巧（如玩具、观看动画视频等）；

正向奖励：Sticker 贴贴纸精神奖励，调整情绪状态，培养积

极乐观的心态，增强患儿及家属在穿刺过程中的配合和依从

性。③行为模块：实施童趣化护理干预，配合度更高，以减

轻患儿不良情绪、提高一次性成功穿刺率[9,10]。穿刺室内光

线充足，温湿度适宜。设立童趣化儿科病房穿刺室，布局温

馨，充满童趣，张贴、悬挂有卡通动物的图片和摆放玩具等

装饰，将穿刺室名称更改为“勇士挑战屋”，鼓励患儿挑战

自己，增强穿刺的信心。在穿刺时播放轻松愉快的音乐。操

作优化：高年资儿科护士为患儿穿刺，尽量选择粗、直、弹

性好的血管，避开关节位置，固定妥善，嘱患儿及家属做好

日常护理等。根据患儿的配合度决定是否需要助手辅助穿刺，

提高穿刺的成功率。允许并鼓励家属陪同，可增加患儿安全感。

2.2 观察指标

①患儿留置针穿刺配合度评估：采用护士自制结构化观

察问卷进行评估，依据患儿在静脉留置针穿刺过程中的行为

反应，将其配合程度划分为三级：1）配合良好：指穿刺全

程患儿情绪平稳，未出现明显的哭闹、挣扎或抗拒行为，穿

刺操作得以顺利实施。2）配合一般：指穿刺过程中患儿出

现一定程度的抗拒表现（如啼哭、身体扭动），但通过安抚

等非强制性措施能够完成穿刺。3）配合差：指患儿表现出

强烈的应激反应，如剧烈哭闹、挣扎抗拒，需要多名医护人

员采取身体约束等强制干预措施方能完成穿刺。配合良好及

一般均计入穿刺配合。配合度%=（配合度良好+配合度一般）

人数/总人数*100%；②一次性成功穿刺率及留置时间：1）

穿刺成功标准：要求穿刺过程顺利，一次进针即见回血，置

管后液体输注通畅，穿刺部位无渗漏、肿胀及血肿。2）穿

刺失败标准：定义为虽可见回血，但穿刺后出现局部组织青

紫、药液外渗；或未见回血且经调整后仍滴注不畅 。3）留

置时间：记录留置针的正常保留时长，以天为单位。若发生

渗液、堵管、滑脱等非计划拔管情况，则记录为留置中断。

③护理满意度调查：采用自制的护理满意度评价表进行调查。

该量表共包含 10个条目，全面覆盖护理人员的服务态度、

专业技能、沟通能力、健康教育成效及病区环境管理等维度。

每个条目采用 Likert 5级评分法（从“非常满意”至“非常

不满意”），总分范围为 10-50分。通常将总分 > 40分判

定为“满意”，≤ 40分判定为“不满意”。护理满意度计

算公式为：满意率（%) = 表示满意的家属人数 / 参与调查

的总人数 × 100%。

2.3 统计数据分析

采用 SPSS 26.0软件进行数据处理和分析。计量资料以

x±s表示，组间比较采用 t 检验；计数资料以频数和百分

比表示，组间比较采用χ 2检验。以 P<0.05为差异有统计
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学意义。

3 结果

3.1 两组患儿留置针穿刺配合度比较（见表 1）

表 1 两组患儿的留置针穿刺总配合度比较（例）

组别
例

数
良好 一般 差

总配合度

（%）

观察

组
50 26（52.0%） 19（38.0%） 5（10.0%） 46(90.0%)

对照

组
50 14(28.0%) 24(48.0%） 12（24.0%） 38（76.0%）

统计

值
χ2=5.381

P值 P=0.020

3.2 两组患儿留置针一次性成功穿刺率及留置时间比较

（见表 2）

表 2 两组患儿留置针一次性成功穿刺率及留置时间比较

组别
例

数

一次性穿刺

成功

一次性穿刺成

功率

留置时间(d,x
¯±s)

组 50 40（80.0%） 80% 3.9±0.68
对照

组
50 30（60.0%） 60% 2.8±0.72

统计

值
χ2=4.762 t=7.936

P值 P=0.029 P<0.001
3.3 两组护理满意度比较（见表 3）

表 3 两组家属护理满意度比较

组别 例数 满意 不满意 满意度

研究组 50 47（94.0%） 3（6.0%） 94.00%
对照组 50 41（82.0%） 9（18.0%） 82.00%
统计值 χ2=4.73
P值 P=0.030

4 结论

本研究通过对比观察组（基于 KAP 理论的预见性护理

模式）与对照组（常规护理）的效果，证实了将 KAP 理论

应用于儿科留置针穿刺预见护理中的综合优势。

4.1 基于 KAP 理论的预见性护理模式可有效提升患儿

穿刺配合度。

本研究结果显示，观察组患儿的总穿刺配合度（90.0%）

显著高于对照组（76.0%），差异具有统计学意义（P=0.020）。

这一改善主要归因于 KAP 模式系统性的干预路径：首先，

通过知识（Knowledge）宣教，以适合患儿理解的方式向其

解释穿刺过程，降低了因未知而产生的恐惧；其次，通过态

度（Attitude）引导，帮助患儿及家属建立对操作的必要性和

安全性的正确认知与积极信念；最终，通过实（Practice）指

导，教会患儿及家属具体的配合行为（如体位保持、情绪安

抚技巧等）。这一“知-信-行”的良性转化过程，有效提升

了患儿在穿刺过程中的依从性与配合度[11]，为操作的顺利进

行奠定了良好基础。

4.2 基于 KAP 理论的预见性护理模式显著提高一次性

穿刺成功率并延长留置时间。

表 2数据表明，观察组的一次性穿刺成功率（80.0%）

显著高于对照组（60.0%），且留置针的留置时间也长于对

照组，差异均具有统计学意义（P=0.029， P<0.001）。这一

结果与患儿配合度的提升直接相关。家属配合技巧是穿刺成

功的重要基础，注意分散患儿注意力，提高家属配合技巧和

穿刺成功率[12]。良好的配合为护士创造了更稳定、更理想的

穿刺条件，从而减少了因患儿哭闹、躁动导致的穿刺失败、

血管损伤或针头滑脱。同时，KAP干预中可能包含了对家属

的留置针维护知识教育，这有助于减少留置期间并发症的发

生，从而保证了留置针的安全性和有效性，最终实现了留置

时间的延长[13]。

4.3 基于 KAP 理论的预见性护理模式有助于提升家属

护理满意度。

如表 3 所示，观察组家属的护理满意度（94.0%）明显

高于对照组（82.0%），差异具有统计学意义（P=0.030）。

满意度的提升是前述各项积极效果的集中体现。当家属目睹

其孩子在知识引导下更为配合、穿刺过程更为顺利、痛苦减

少，且留置针使用时间更长时，其对护理团队的专业能力、

沟通效果和人文关怀的认可度自然会显著提高。这证实了

KAP预见性护理模式在改善临床硬指标的同时，也能有效优

化服务软体验，构建了更加和谐的护患关系。

综上所述，基于 KAP 理论的预见护理模式，通过系统

化的知识传递、信念培养和行为引导，实施预见护理的过程

[7]，实现了从患儿配合度、穿刺操作效率到家属满意度的全

面提升[14]。该模式不仅具有坚实的理论基础和循证支持，其

操作步骤清晰、易于实施，展现出良好的临床适用性与推广

价值，尤其适合在基层儿科医疗机构中应用，以优化静脉治

疗护理质量。
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