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影响新生儿静脉输液外渗的非条件 Logistic回归 
分析及预防性护理措施探讨

唐景芝，谢映梅，刘巧红，冼洁仪，程海萍，林 玲 
深圳市龙岗区妇幼保健院（新生儿科），广东 深圳 518172

【摘要】目的 探讨影响新生儿静脉输液外渗的非条件 Logistic 回归分析及预防性护理措施。方法 回顾性收集 2019

年 5 月至 2021 年 6 月期间于我院进行静脉输液的 52 例新生儿的病历资料，根据新生儿是否发生静脉输液外渗分为外渗组

和非渗组，其中外渗组 22 例，非渗组 30 例。统计和分析两组影响新生儿发生静脉输液外渗的因素。结果 外渗组和非渗

组在是否早产、血管弹性、留置部位、输液者工作年限、留置时间、输液速度方面比较，差异有统计学意义（P ＜ 0.05）；

经非条件 Logistic 回归方程进行多因素分析表明早产、血管弹性、留置部位、输液者工作年限、留置时间、输液速度均为

新生儿输液发生外渗的危险因素（P ＜ 0.05）。结论 可通过提高输液护理人员技术水平、尽量选择条件较好的血管进行穿

刺、输液过程中护理人员需密切关注新生儿输液情况等预防性措施减少新生儿静脉输液外渗的发生率。
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新生儿不仅因自身血管因素难以行静脉输液，

还因为其不易固定，难以配合输液过程，故常常导

致新生儿输液过程中发生液体外渗事件 ［1］。外渗

液体可刺激血管周围组织导致疼痛、肿胀、感染甚

至坏死发生，但新生儿的皮肤感受性较差，且抵抗

力较低，故输液外渗常常难以早期发现，进而造成

较为严重的后果 ［2］。本研究主要探讨影响新生儿

静脉输液外渗的非条件 Logistic 回归分析及预防性

护理措施，现将探讨结果报告如下。

1 资料与方法

1.1  一般资料

回顾性收集 2019 年 5 月至 2021 年 6 月期间于

我院进行静脉输液的 52 例新生儿的病历资料，根

据是否发生静脉输液外渗分为外渗组和非渗组，其

中外渗组 22 例，非渗组 30 例。

纳入标准：①出生日期小于 28 天的新生儿；

②外渗组符合静脉输液外渗的相关诊断标准 ［3］；

③病历资料完整的新生儿。

排除标准：①病情较为严重，出现惊厥、昏迷

等严重临床症状的新生儿；②输液外渗原因无法明

确的新生儿。

1.2  方法

收集和统计两组新生儿的一般资料，具体包括

两组新生儿的性别、是否早产、日龄以及体重。收

集和统计两组新生儿的输液情况，具体包括新生儿

输液血管弹性、是否第一次穿刺、留置部位、输液

者工作年限、留置时间以及输液速度。将收集到的

数据进行比较和分析。

1.3  统计学方法

所获数据有统计学软件 SPSS 24.0 进行分析，

用 χ2 检验对计数数据进行检验，并通过 n（%）表

示；用 t 检验对计量数据进行检验，并通过平均

数 ± 标 准 差（  ±s） 表 示； 通 过 多 因 素 非 条 件

Logistic 回归方程进行多因素分析，P ＜ 0.05 表示

差异有统计学意义。

2 结果

2.1  新生儿静脉输液外渗单因素分析

外渗组和非渗组在是否早产、血管弹性、留置

部位、输液者工作年限、留置时间、输液速度方面

比较，差异有统计学意义（P ＜ 0.05）。见表 1。
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2.2  新生儿静脉输液外渗多因素非条件 Logistic

回归分析

用非条件 Logistic 回归方程行多因素分析，结

果表明早产、血管弹性、留置部位、输液者工作年

限、留置时间、输液速度均为新生儿输液发生外渗

的危险因素（P ＜ 0.05）。见表 2~3。

3 讨论

新生儿静脉输液外渗是临床上需要解决的一个

重点问题，引起新生儿静脉输液外渗的原因较多，

其一旦发生，对于新生儿的生命安全可造成极大威

胁 ［4-5］。而本研究主要探讨影响新生儿静脉输液外

渗的非条件 Logistic 回归分析及预防性护理措施，

研究结果显示：是否早产、血管弹性、留置部位、

输液者工作年限、留置时间、输液速度方面比较，

差异有统计学意义（P ＜ 0.05），经非条件 Logistic

回归分析显示，早产、血管弹性、留置部位、输液

者工作年限、留置时间、输液速度均为新生儿输液

发生外渗的危险因素（P ＜ 0.05）。其原因可能为

早产患儿其血管组织发育情况较足月新生儿更差，

因此进行静脉输液时外渗概率更大；留置部位不

同，血管的管径和弹性也不相同，血管弹性不同，

对于所输入的药液反应也不相同，弹性越好，则发

生外渗的概率则越小；输液者工作年限越长，输液

经验越丰富，对于新生儿细小血管的处理越准确，

损伤越小，则外渗的概率越小；而留置针留置时间

表 1 新生儿静脉输液外渗单因素分析［  ±s，n（%）］

因素 外渗组（n=22） 非渗组（n=30） t/χ2 P

性别
男 12（54.55） 15（50.00）

0.105 0.746
女 10（45.45） 15（50.00）

早产
是 18（81.82） 14（46.67）

6.626 0.010
否 4（18.18） 16（53.33）

平均日龄（d） 16.73±4.32 16.57±4.41 0.164 0.870

平均体重（kg） 2.78±0.56 2.85±0.62 0.419 0.677

血管弹性
充盈且有弹性 5（22.73） 28（93.33）

5.610 0.018
不充盈且无弹性 17（77.27） 2（6.67）

第一次穿刺
是 11（50.00） 14（46.67）

0.056 0.812
否 11（50.00） 16（53.33）

留置部位

头皮 10（45.45） 24（80.00）

6.692 0.035手臂 10（45.45） 5（16.67）

脚背 2（9.09） 1（3.33）

输液者工作年限

小于 1 年 10（45.45） 3（10.00）

12.167 0.007
1~5 年 6（27.27） 5（16.67）

5~10 年 3（13.64） 9（30.00）

大于 10 年 3（13.64） 13（43.33）

留置时间

半小时内 0（0.00） 12（40.00）

14.252 0.003
半小时 ~24 小时 4（18.18） 7（23.33）

24~48 小时 7（31.82） 6（20.00）

48 小时以上 11（50.00） 5（16.67）

输液速度

2~4（滴 /min） 3（13.64） 14（46.67）

6.917 0.0317~10（滴 /min） 7（31.82） 8（26.67）

14~18（滴 /min） 12（54.55） 8（26.67）
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越短、输液速度越小，对于血管的影响也越小，外

渗概率也越小 ［6-7］。

故针对上述影响静脉输液外渗的危险因素，可

采取如下预防性护理措施：定期安排输液护士进行

培训和考核，提高其输液技术；新生儿进行输液时

尽量选择管径较粗，血管充盈且弹性较好的血管进

行穿刺，并尽量选择留置针穿刺，从而减少穿刺次

数；对于早产的新生儿，尽量安排经验丰富的穿刺

护理人员和选择较好穿刺的血管；根据新生儿的输

液的药物性质调整输液速度，并根据输液量合理安

排留置针留置时间；另外，进行穿刺时，需注意无

菌操作，而输液过程中，护理人员需要多加巡视，

密切关注新生儿的输液情况，以便及时发现外渗等

并发症，及时处理；输液完毕拔针时注意保护血

管，以提高血管再利用率 ［8-10］。

综上，通过研究分析，血管弹性、留置部位

以及输液速度等均为影响新生儿静脉输液外渗的危

险因素，故需要针对危险因素采取提高穿刺护理人

员技术、选择弹性较好的血管进行穿刺等预防性措

施，降低新生儿静脉输液外渗发生率。
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