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白血病患者 PICC 护理中 PDCA护理管理程序的应用价值 
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摘要：目的：探讨白血病患者 PICC 护理中 PDCA 护理管理程序的应用价值。方法：选取 2019 年 1 月-2020 年 10 月我院进

行 PICC 护理的白血病患儿 80 例，根据不同护理方式分为实验组和对照组，每组 40例。结果：实验组并发症总发生率低于对

照组，P＜0.05。结论：白血病患儿 PICC 护理中应用 PDCA 护理管理程序效果较好，可明显降低并发症的发生率，具有较高

的安全性。 
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经外周静脉穿刺中心静脉置管（PICC）是白血病患儿进

行化疗时常用的方式，通过患儿的外周手臂静脉进行穿刺，

并将导管送至离心脏比较近的大静脉，化疗药物可以从这个

导管进入大静脉，不在需要从手臂静脉经过，这样可以有效

减少患者手臂静脉受到的刺激。大静脉中的血流速度比较快，

可以将药物迅速冲开，临床效果比较显著
[1-2]

。因此，针对行

PICC置管的白血病化疗患者采用科学有效的护理是帮助患者

减少并发症，提高生活质量的关键，PDCA 护理管理程序是一

种对护理质量具有较高促进作用的模式，可以有效提高护理

人员的工作效率
[3]
。基于此，本文针对行 PICC 置管的白血病

患儿进行 PDCA 护理管理程序，分析其临床应用效果，并作如

下报道。 

1 资料与方法 

1.1 一般资料 

选取 2019 年 1 月-2020 年 10 月我院进行 PICC 护理的白

血病患儿 80 例，根据不同护理方式分为实验组和对照组，每

组 40 例。对照组平均年龄（10.52±1.29）岁，实验组平均

年龄（10.67±1.17）岁，两组一般资料对比，p＞0.05。 

1.2 方法 

1.2.1 对照组： 

采用常规护理模式，对患儿进行生命体征的监测，保持

导管通畅，做好患儿穿刺点的护理，给予患儿进行日常护理等。 

1.2.2 实验组： 

采用 PDCA 护理管理程序，具体：（1）策划，了解患儿

的具体情况，做好患儿的评估工作，对可能发生的并发症进

行分析，了解护理过程中需要注意的相关事项，制定科学合

理的护理计划，并根据计划执行。（2）执行：对患儿与家属

进行健康宣教，提高患儿与家属对白血病相关知识的认知程

度，纠正患儿与家属的错误想法，使患者明白配合治疗的重

要性，并且将治疗的优势告知患者，帮助患者树立治疗的信

心，缓解其不良心理状态，使其以乐观的心态面对疾病。指

导患者穿刺部位尽量不要接触水，在洗澡的时候可以用保鲜

膜将置管位置进行缠绕，最好缠 2-3 层，避免渗水，在缠好

的保鲜膜上下用胶布封好，洗澡的时候尽量淋浴。（3）检查，

成立质控小组，每周护理情况进行检查，记录患者穿刺点的

状况、心理状态、并发症发生、患者对健康知识了解程度等，

观察护理人员的执行能力以及护理质量，发现护理过程中出

现的问题，并积极解决问题。（4）处理，针对护理工作中出

现的问题进行分析，并找到解决的方案，并及时为护理人员

进行培训。 

1.3 观察指标与评价标准 

对比两组患儿并发症发生情况，主要从血栓形成、导管

堵塞、静脉炎三个方面进行对比。 

1.4 统计学分析 

将所有研究数据纳入 SPSS20.0 软件，通过（ sx  ）表

示 t值检验；通过率（n/%）表示 X
2
值检验，判定统计学差异

的标准为 P＜0.05。 

2 结果 

2.1 两组并发症发生情况对比 

实验组并发症发生率低于对照组，p＜0.05，见表 1。 

表 1 并发症发生情况对比（n/%，例） 

组别 例数 血栓形成 导管堵塞 静脉炎 并发症发生率

实验组 40 0（0.00%） 2（5.00%） 1（2.50%） 3（7.50%）

对照组 40 2（5.00%） 3（7.50%） 5（12.50%） 10（25.00%）

x
2
值  - - - 4.5006 

P 值  - - - 0.0338 

3 讨论 

PDCA 护理是一种管理模式，将其应用到护理当中对患者

的不同病情进行个性化的全面护理，并有计划的实施，有效

提高护理质量，减少患者的并发症。该护理模式包括计划、

实施、检查及处理四个体系，具有标准化、规范化的特点
[2]
。

根据患儿的具体情况制定有效的护理计划，并积极执行，使

护理人员的工作有依据，避免了笼统的护理方式降低患者的

护理质量，治疗效果无法得到有提升；在实施阶段对患儿与

家属全身心护理，保证患者以乐观的态度面对治疗，提高依

从性
[3]
；提高患者对疾病相关知识的认知程度，减少不良事

件的发生，避免反复穿刺为患者带来的不良影响；在治疗期

间，做好患者的导管护理是减少患者并发症的关键，保证导

管的畅通以及清洁程度；质控小组做好相关检查工作，及时

发现护理中的问题并进行讨论，尽快给出最佳解决方案，避

免再次出现相关问题
[4]
。本文对比并发症发生率，实验组低

于对照组，P＜0.05。 

综上，白血病患儿 PICC 护理中应用 PDCA 护理管理程序

效果较好，可明显降低并发症的发生率，具有较高的安全性。 
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