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献血不良反应对献血者再次献血的影响 
及护理对策分析

宋冰清
江苏省血液中心 江苏 南京 210000

【摘要】目的：分析不同护理方案下首次献血有不良反应的献血者进行再次献血的具体情况。方法：从 2019 年 1 月至 2021 年
6 月期间在我血站参与无偿献血出现不良反应且二次进行无偿献血的献血者中抽选 150 例进行随机分组实验，对照组采取一般护理措
施，实验组采取精细化护理措施，通过分析两组献血者二次无偿献血的采血护理满意率以及焦虑评分来研究不同护理措施对相关活动
的实际影响。结果：实验组献血者护理满意率为 98.66%，焦虑评分为 (30.2±1.2) 分，对照组献血者护理满意率为 98.33%，焦虑评
分为 (43.7±1.3) 分。结论：对于首次无偿献血产生不良反应的献血者采取更为完善的护理措施能够有效提升其二次无偿献血的整体
感受，提升护理满意率并降低不良心理情绪。
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不同献血者在不同的生理状态和心理情绪下，其出现献血后
不良反应的风险各不相同，而出现不良反应，对于献血者进行再次
献血必然产生一定影响，如献血者在首次无偿献血过程中出现不
良反应，且未接受妥善有效的护理干预，给其无偿献血活动带来较
差感受，那么其二次无偿献血活动也必然受到相应影响。为进一
步分析对首次无偿献血出现不良反应的献血者采取有效护理措
施，对于其二次无偿献血产生的影响，本文将采取分组对照分析的
形式进行研究。
1 资料与方法
1.1 献血者一般资料
所有献血者均取自 2019 年 1 月至 2021 年 6 月期间在我血

站参与无偿献血且首次献血出现不良反应并再次参与无偿献血
的群体，将 150 名献血者随机分为实验组和对照组，每组 75 名。
对照组献血者中男性 42 名，女性 33 名，年龄 21~57 岁，平均年
龄（32.1±9.5）岁。实验组献血者中男性 40 名，女性 35 名，年
龄 20~57 岁，平均年龄（32.2±9.6）岁。上述 150 名献血者其首
次无偿献血出现的不良反应包括献血后头晕、恶心以及出冷汗。
两组献血者首次献血出现的不良反应均排除某些不适宜献血的
生理疾病，所有纳入本次实验的献血者首次及再次献血量均为
200mL。两组献血者一般资料差异无统计学意义，P>0.05，研究
可比。
1.2 方法
1.2.1 对照组献血者采用一般护理模式进行护理。
1.2.2 实验组患者采用精细化护理理念进行护理，具体方法

如下：在献血者献血前充分进行相应的献血知识宣讲，使献血者
明确献血后可能出现的各种不适症状，使其明确出现各种症状的
原因，以减轻其畏惧情绪；帮助献血者明确无偿献血的光荣性和
对身体的有益性，给予献血者必要的心理支持 [1]。对于献血后出
现各种不适症状的献血者，要积极分析原因并给予必要的护理干
预措施，帮助其快速缓解不适症状；同时给予充分的心理安慰，使
献血者能够了解各种不适症状持续时间不会很长，也不会给患者
身体健康带来不利影响。在采血护理过程中营造良好的采血环境，
血站采血室进行充分布置，采血室内应保持暖色温馨色调；同时
可以播放一些影音视频来帮助献血者分散注意力，缓解其紧张焦
虑情绪。最大限度地提升采血护士的专业素质，提高穿刺成功率，
最大限度保障一次性穿刺采血成功 [2]。穿刺采血过程中要充分采
取语言安抚的形式，使献血者保持放松的生理和心理状态。献血
者在献血完毕后，采血护士应安排献血者进入留置区静候观察，充
分注意该区域内采血者的面部表情状态，对于有不适表情的献血
者，要主动上前询问情况，结合献血者实际状态分析其出现不适反
应的原因，并积极予以相应的护理干预措施。最后充分做好采血
护理满意度调查工作，持续进行护理工作改进。
1.3 评价标准
通过分析两组献血者采血护理满意率以及焦虑评分分析不同

护理措施对再次献血的影响。护理满意率越高、焦虑评分越低代
表护理质量越高。

护理满意率根据献血后发放的采血护理满意率调查问卷评分
情况进行分析，分为非常满意、满意、一般以及不满意四个层级，护
理满意率 =（非常满意 +满意）/ 总人数×100%。

1.4 统计分析
得出相应数据后带入 SPSS 23.0 进行分析，数据以 ( cc ±s)、

n(%) 进行表示，采用t，χ2 进行验证，P<0.05 时代表数据差异具
有统计学意义。
2 结果

两组献血者护理满意率及焦虑评分，如表 1所示。
表 1 献血者护理满意率及焦虑评分  [n(%)，( cc ±s)]

组别 非常满意 满意 一般 不满意 护理满意率 焦虑评分
实验组（n=75） 43 31 1 0 98.66 30.2±1.2
对照组（n=75） 30 37 5 3 89.33 43.7±1.3

χ2/t 5.7920 66.0833
P <0.05 <0.05

3 讨论
周期性适度进行无偿献血对于人体健康不仅无害而且有益，

无偿献血不仅能够促进自身血细胞再生，而且献出的血液也能够
制成各种血液制品用于挽救生命，因而无偿献血利国利民，是一种
非常光荣的行为，进一步提升我国居民无偿献血积极性是保障全
国医疗用血的重要基础。就当前我国无偿献血实际情况来看，部
分无偿献血者在首次无偿献血中会出现一定程度的不良反应，不
良反应出现后的护理干预措施，直接对其再次进行无偿献血的行
为产生影响，结合当前无偿献血不良反应现状，必须针对无偿献血
不良反应采取行之有效的护理干预措施。很多献血者即使在首次
献血时出现不良反应，但由于其后续接受的护理干预措施较为满
意，其二次参与无偿献血的意愿仍旧较高，且二次无偿献血时对护
理工作信心较为充足，其不良心理情绪相对较低，能够更好地进行
二次无偿献血 [3]。   
结合本文实际数据来看，针对无偿献血者采取精细化护理措

施，能够有效提升首次无偿献血不良反应献血者二次献血时的护
理满意率，且其焦虑评分相对较低，证明精细化护理模式的临床应
用价值。
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