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浅析 PICC 置管的应用及护理
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【摘　要】PICC 是目前医学领域当中在输血、输液以及肠外营养给入的主要通道，可以有效的减少患者因穿刺所形成的痛苦，
在一定程度上提高救治效果同时减轻因刺激性药物给药所造成的静脉损伤。受这些优势的促使，PICC 在医学领域的应用逐步广泛，
能够在减轻护理工作量的同时便于药物的输入。本文主要探究护理人员在 PICC 置管的应用及护理过程中所探究的各类突发并发
症的预防及处理方式，以此来总结今后 PICC 置管中护理对策的发展方向，进而实现整个护理工作质量的有效提升。
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1 PICC 置管临床应用的优势

目前医学治疗和护理工作中，PICC 置管的应用能够在一定

程度上缓解患者的疼痛感，也可以同时满足病情治疗的基本需

要。在过去的化疗治疗过程中，多次反复的穿刺会让患者的身

心倍感煎熬，除此之外刺激性药物的给药过程也会损伤患者的

静脉，由此而形成的身体痛苦都会直接影响患者的抗病情绪，

PICC 置管的临床应用能够避免这些痛苦。PICC 置管可以在输

液速度和数量上满足治疗的特殊需求，例如大面积烧伤患者需

要长期性的注射慢性药物，肿瘤晚期患者也需要大量的注射药

液和营养物质，这些特殊的输液需求都能通过 PICC 置管来得

到满足。

2 PICC 置管的应用的操作方法

PICC 置管的应用需要按照护理要求严格遵照医学规范细致

落实，首先要做好准备工作，护理人员要充分了解患者的病史，

掌握其是否存在 PICC 的禁忌症状 , 之后确定合适的静脉穿刺

血管并摆好体位，准备好符合浓度的碘酒、无菌生理盐水等，

按照患者的身体位置来选择要进行 PICC 置管的穿刺手臂，要

在导管上做出明确的标记，在操作过程中安抚患者的情绪，避

免其因过度紧张而影响操作。在实际操作过程中，要预先检查

PICC 导管质量来进行下一步操作，在冲洗导管之后，润滑导丝

并将导管修剪至合适长度，在进行引针穿刺的同时观察回血状

况，保持穿刺针的位置之后，松开止血带退出针芯送入 PICC

导管。最后将其留至适宜长度来撤出导丝，完成这些操作后用

注射器抽出回血并置入生理盐水来保证管道通畅。在完成整套

操作后是否出现渗血渗液状况，防止因包扎不当导致导管打弯

折而影响液体输入 [1]。

3 PICC 常见并发症及预防

在 PICC 置管过程中，会容易出现一些并发症，想要实现质

量和护理质量的提升就要规避可能出现的并发症。加入穿刺点

出现渗血和水肿，护理人员要合理选择穿刺位置，在穿刺之前

了解患者的血小板基数，一旦出现渗血或水肿可以有选择的给

予止血剂并调整患者体位，避免液体回流；其次是导管相关性

静脉炎的情况，一旦出现分析其原因主要是受导管材料、型号

以及具体操作者的技术水平影响所导致的，在此类问题的预防

上，要以控制导管质量为根本并配以轻柔的动作来进行操作，同

时要避免因医源性感染所引起的静脉炎，要确保整个过程严格

执行无菌操作。一旦患者出现高热不明原因的高热，就要及时

果断的进行拔管处理；再有是化学性导管相关性静脉炎的出现，

主要是因为输液配比不当或药物本身的刺激性所导致的，护理人

员要控制液体配比，并调整药物的输入频率和速度。除此之外，

血栓性导管静脉炎的出现、导管堵塞、导管异位和导管破裂断裂

等情况的出现，也主要是受到操作原因的影响，这些问题的规避

都需要操作人员在强化自身操作技能的同时予以避免 [2]。

4 PICC 置管的护理对策

在对 PICC 置管患者进行护理过程中，要从以下几方面入手

来强化护理效果。首先要加强心理健康护理，护理人员要帮助

患者了解 PICC 置管适应症状和具体的操作方法和后续的注意

事项，同时能够预先明确在置管后的 1~2 天内会出现身体的不

适感，也可能会有部分穿刺点渗血的情况，要让患者预先作出

反应避免因过度紧张 产生心理压力，要让其明确这些都是正

常的治疗和护理现象，另外要叮嘱患者实现侧肢体制动。在进

行置管之前要详细了解不同患者的病情，再向其介绍 PICC 的

适应症的同时让其了解其可能存在的并发症以及具体的预防方

法，充分明确 PICC 置管的重要性和必要性，要对病区内现有

的患者进行充分的了解，在缓解紧张情绪的同时更为深入的了

解具体的康复和治疗方法。在手术后要通过科学的宣教，让患

者了解相关症状出现的可能性，包括刺穿刺点的出血量，护理

人员也要认真观察患者的身体状况，一旦出血量过多要及时汇

报给医生，并采取相应的处理对策。要叮嘱患者术后两天内不

要侧身压向穿刺侧，防止因压力过大而导致出血，要采用冲澡

的方式来清洁身体，在冲澡的过程中将上臂穿刺位置缠绕保鲜

膜。在患者出院之前，护理人员要做好出院指导，保引导患者

能够在离院后按照医嘱配合治疗和护理工作，如果有必要的情

况下，要对个别患者进行入户随诊；其次是穿刺部位的护理，

在 PICC 置管一天内，要随时观察其穿刺部位的出血情况，在

第 2 天以及后续的更换敷料过程中要随时更换，因污染或粘贴

不牢固而导致渗血的敷料；再有是输液护理，在对患者进行输

液前，要使用生理盐水进行冲管之后进行输液，要控制输液速

度符合病情状况，一旦速度减慢有找出原因并及时处理。在输

液后继续使用生理盐水冲管，并正压封管。要选择合适的封管

液来预防血栓形成，以此来降低对血管的刺激性，避免静脉炎

的发生。如果输入液体当中有血制品、脂肪乳等高黏性药物还

需要使用生理盐水进行手动脉冲管；最后是拔管护理，在拔管

时要保证动作轻柔，对其皮肤进行消毒，缓慢拔出导管，要使

用无菌纱布来轻压穿刺位置，确保其不出血之后固定胶布。最

主要的一点是要检查所拔出导管是否存在缺损测量其长度是否

符合插管时的长度 [3]。

5 结论

总而言之，PICC 置管的安全性较高且易于操作能够减轻患

者的穿刺痛苦，可以有效的提高护理工作质量。在今后医学领

域有较大发展前景，作为目前重要的危重症患者抢救时所采用

的治疗措施 PICC 置管能够为医学诊疗及护理工作提供重要的

技术支撑，在减少护理人员工作量的同时提升护理效果。所以

护理人员要不断分析并研究 PICC 置管的应用及护理方法，能

够在操作过程中选择合理的穿刺位置，严格执行无菌操作，真

正实现个体操作技能的提升。
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