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儿童多导睡眠呼吸监测电极固定方法与
传统临床固定方法效果比较
孙美华,马 静,高 丽,王晓梦,柳 萌

渊昆明市儿童医院耳鼻咽喉头颈外科袁云南 昆明 650034冤
摘 要院目的 针对儿科特点通过临床实践总结儿童多导睡眠呼吸监测电极的固定方法遥方法 选取 2014年 1月~2017年 12月
我院 80例多导睡眠监测儿童袁采用数字随机表法分为实验组和对照组袁每组 40例遥 实验组采用经我科改良后的电极固定方法
进行导联线固定袁对照组按照传统临床导线固定操作方式进行固定袁两组患者均让闭眼静卧袁测试电极阻抗袁阻抗通过开始监
护遥监护过程定时巡视袁观察电极波形及电极固定情况袁监测结束袁拆除电极遥比较两组儿童监护过程中电极脱落的概率曰拆除电
极时的疼痛程度曰面部皮肤的损伤情况遥 结果 比较实验组比对照组电极贴固定可靠袁电极脱落的几率大大减少袁差异有统计学
意义渊 约0.05冤曰比较实验组因粘帖的胶布长短相对固定袁粘帖方向符合生理特点及电极线的走形方向遥 拆除电极时患儿的疼痛
减少,差异有统计学意义渊 约0.05冤曰实验组黏贴的胶布长短适中袁一条胶布固定一个电极袁不会因为胶布过长或者是黏贴过多袁
而引起拆除时因撕扯导致患儿皮肤发红甚至破溃的现象遥 结论 实验组比对照组电极贴固定牢靠袁电极脱落的几率大大减少袁
拆除电极时患儿的疼痛明显减少袁面部皮肤无损伤遥
关键词院儿童曰睡眠呼吸监测曰导联线固定曰监护
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Comparison of the Effects of Polysomnography Electrode Fixation in Children with
Traditional Clinical Fixation Methods
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Abstract：Objective To summarize the fixation methods of polysomnography respiratory monitoring electrode in children according to
the pediatric characteristics through clinical practice.Methods 80 children with polysomnography were enrolled in our hospital from
January 2014 to December 2017.The patients were divided into experimental group and control group by digital random table method,
40 cases in each group.The experimental group was fixed by the improved electrode fixation method.The control group was fixed by
the traditional clinical wire fixation method.The patients in both groups were left to lie still with closed eyes.The electrode impedance
was measured and monitored.During the monitoring,regular inspection was carried out to observe the electrode waveform and electrode
fixation,and the electrode was removed after monitoring.The probabilities of electrode shedding,the degree of pain when the electrode
was removed,and the facial skin damage were compared between the two groups.Results Compared with the control group, the
electrode of the experimental group was reliable and the probability of electrode shedding was greatly reduced,the difference was
statistically significant ( <0.05).In the comparative experimental group,the length of the adhesive tape was relatively fixed,and the
direction of the adhesive was in accordance with the physiological characteristics and the direction of the electrode line.The pain of
the children was reduced when the electrodes were removed,and the difference was statistically significant ( <0.05).The length of the
adhesive tape applied in the experimental group was moderate,and one adhesive tape fixed one electrode,which would not be caused
by the adhesive tape being too long or too much adhesive.When the tear is removed,the skin of the child is red or even broken.
Conclusion Compared with the control group, the experimental group was firmly fixed,and the probability of electrode shedding was
greatly reduced.The pain of the children was significantly reduced when the electrode was removed,and the facial skin was not
damaged.
Key words：Children;Sleep monitoring;Lead fixation;Monitoring

多导睡眠监测（polysomnography，PSG）结果被 认为是诊断多种睡眠障碍的金标准 [1]，是在整夜睡
眠过程中，根据需要连续并同步检测与记录多项生

理指标的检查方法[2]。由于技术要求高，监测时间相
对较长，部分儿童依从性差，从而影响监测数据的可

靠性和准确性[3]。加之连线较多，患儿年龄小，不能
很好的配合检查，因此做好导连线的安装固定，减少
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1.3判定标准 淤统计两组患儿在检测过程中电极脱
落情况的例数。于采用 wong-Baker量表（脸谱量表）评
估患儿在拆除电极时的疼痛程度，护士通过观察患者

的行为改变，用 6个不同的面部表情（从微笑至悲伤至
哭泣）来记录患儿疼痛的程度。盂统计两组患儿在拆除
电极时面部皮肤情况。

1.4统计学处理 应用 SPSS 19.0统计学软件进行数据
分析。计数资料采用（%）表示，行 2检验；计量资料以
（ 依）表示，进行 检验。 约0.05为差异有统计学意义。

2结果
2.1两组患儿电极固定后脱落情况比较 实验组比

对照组电极贴固定可靠，电极脱落的几率大大减少，

差异有统计学意义（ 约0.05），见表 1。

组别

实验组

对照组

n
40
40

无脱落

32
20

部分脱落

8
16

完全脱落

0
4

表 1 两组患儿电极固定后脱落情况比较渊n冤

注：2=9.4326，=0.009

电极线的脱落，是提供监测数据可靠性的基础。在

临床护理实践中我们在电极的固定方法、固定胶布

的长度及拆除电极的方法等不断创新和优化，自

2014年以来我们采用改进后的固定方法后大大减
少电极脱落的发生率，减轻护士的工作量，提高其工

作效率，提高患儿多导睡眠监测（PSG）一次性成功
率，同时也明显减少了因拆除电极而给患儿带来的

疼痛，现分析如下。

1资料与方法
1.1一般资料 选取 2014年 1月~2017年 12月昆明
市儿童医院 80例需进行多导睡眠监测的儿童，均为
女性儿童，本次研究已经过医院伦理委员会审批。

采用数字随机法分为实验组和对照组，各 40例。实
验组年龄 3~7 岁，平均(5.14依1.58) 岁；对照组年龄
3~7岁，平均年龄(5.14依1.58) 岁。两组的年龄及临床
症状分布比较，差异无统计学意义( 跃0援05)，具有可
比性。所有儿童均经临床检查排除先天性颅面发育

畸形、脑神经麻痹和先天愚型等高危因素的患儿。

1.2方法 两组患儿均采用美国波澜 Embla 睡眠呼
吸监测仪，检查时间为当晚 22：00至次日 6：00进
行整夜监测，共 8 h，患儿需保持整夜睡眠时间至少

4 h，方可认为是完成了睡眠监测。监测时，患儿头部
需固定 13根导连线。
1.2.1实验组 头皮电极记号笔定位后，头发分四区

橡皮筋扎好，贴电极部位局部头皮乙醇擦拭去除油

脂和角质层，磨砂膏处理头皮，盘状电极内导电膏充

满，医用 猿M胶布 2 cm伊3 cm用力下压固定，面部胶
布垂直固定，头部胶布以头发走向一致，电极线沿头

顶方向聚集，转一圈用发夹固定于头顶部，然后用扎

线将电极线固定。网状弹力帽固定剪洞将头发发辫

及电极线露出（见图 1），让患儿闭眼静卧，测试电极
阻抗，阻抗通过开始监护。检查过程定时巡视观察脑

电图波形及电极固定情况，监测结束，拆除电极。观

察患儿面部皮肤情况。

1.2.2对照组 头皮电极记号笔定位后，头发随意用

橡皮筋扎好或散披，贴电极部位局部头皮乙醇擦拭

去除油脂和角质层，磨砂膏处理头皮。胶布长短不一

用力下压随意固定，电极线沿头顶方向聚集，然后

用扎线将电极线固定。网状弹力帽固定剪洞将头发

辫及电极线露出（见图 2），让患者闭眼静卧，测试电
极阻抗，阻抗通过开始监护。检查过程定时巡视观察

脑电图波形及电极固定情况，监测结束，拆除电极。

图 1 改良后电极的固定方法 图 2 传统电极的固定方法
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2.2两组患儿拆除电极时疼痛比较 实验组因粘帖

的胶布长短相对固定，粘帖方向符合生理特点及电

极线的走形方向。拆除电极时患儿的疼痛减少,差异
有统计学意义（ 约0.05），见表 2。

2.3两组患儿拆除电极时面部皮肤情况比较 实验

组偶有皮肤发红的现象，无皮损情况发生。差异有

统计学意义（ 约0.05），见表 3。

3讨论
PSG检查是在整夜睡眠过程中，根据需要连续

并同步检测与记录多项生理指标的检查方法[2]，而在
睡眠监测过程中导联线的固定及细致全面的护理干

预是保证诊断结果准确性的重要措施[4]。其结果被认
为是诊断多种睡眠障碍（OSAHS）的金标准，也是医
生选择合理治疗方案的重要依据[5，6]。由于该项检查
技术要求高，连线较多，监测时间长，患儿年龄小不

能很好地配合检查，因此做好导连线的安装固定，减

少电极线的脱落，是提供监测数据可靠性的基础。

目前传统临床导线固定方式在患儿翻身或转头时容

易脱落，拆除时会导致患儿疼痛和皮肤损伤。

为了确保监测数据的可靠性，减少患儿痛苦，临

床护理实践中，我们逐渐将传统固定方法进行改进，

最后形成现在的固定流程。

自 2014年我科护士采用改进的固定方法后大
大减少了电极脱落的发生率，提高了患儿 PSG一次
性成功率，同时也明显减少了因拆除电极而给患儿

带来的疼痛和面部损伤。减轻了护士的工作量，提

高了工作效率：淤实验组电极贴固定可靠，电极脱落
的几率小。头发分四区橡皮筋分别盘于顶部，固定

剪洞将头发辫及电极线露出，有利于固定网状弹力

帽，患儿在翻身或转头时弹力帽不会随之而移动。对

照组弹力帽无固定，电极会随着患儿的翻身或转头

而移动，甚至脱落。于实验组我们打破了传统的胶布
越长、黏贴的也多固定越牢固的观念，将 猿M胶布撕
成约 2 cm伊3 cm长短，一条胶布固定一个电极。这
个长短既能达到固定的效果，又不至于过长致使黏

贴范围过大而导致拆除电极时造成患儿的疼痛。减

轻了护士拆除电极的难度。因粘帖的胶布长短相对

固定，粘帖方向符合生理特点及电极线的走形方向

故在拆除电极时患儿的疼痛感明显减少。盂实验组
黏贴的胶布长短适中，一条胶布固定一个电极，不会

因为胶布过长或者是黏贴过多而引起拆除时因撕扯

而导致患儿皮肤发红甚至破溃的现象。

综上所述，经我科改进后的 PSG电极固定方法
电极贴固定牢靠，电极脱落的几率大大减少，拆除电

极时患儿的疼痛明显减少，面部皮肤无损伤，可很好

地应用于儿童的 PSG监测。
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组别

实验组

对照组

n
40
40

无痛

30
18

轻度疼痛

10
14

中度疼痛

0
8

表 2 两组患儿拆除电极时疼痛比较渊n袁%冤

注：2=11.667，=0.003

组别

实验组

对照组

n
40
40

正常

30
15

发红

10
23

破损

0
2

表 3 两组患儿拆除电极时面部皮肤情况比较渊n冤

注：2=12.121，=0.002
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