
Medical Tribune 医学论坛 第 3卷第 2期 2021 年

41

延续护理对肿瘤患者 PICC 置管后并发症的作用分析

徐菁

上海中医药大学附属龙华医院 上海 200032

【摘 要】：目的：分析在肿瘤患者外周中心静脉置管（PICC）后应用延续性护理干预对患者并发症的作用。方法：抽取时

间段选定为 2019年 1 月至 2020 年 12 月，抽取病例数为 80 例，抽取疾病类型为肿瘤 PICC置管患者，以此作为研究样本，经

双盲法将患者分为实验组与参照组，每组各 40例，参照组与实验组患者的干预方法分别为常规护理、延续护理，比较分析两

组患者的并发症发生率（皮肤过敏、静脉炎、导管脱落）与生活质量指标（精神健康、精力状况、生理功能、社会功能）。

结果：实验组患者的生活质量指标均明显高于参照组，数据间的差异有意义（P<0.05）；实验组患者的并发症发生率明显低于

参照组，数据间的差异有意义（P<0.05）。结论：在肿瘤患者 PICC 置管后应用延续护理对患者的临床有效性较为显著，不但

能降低患者并发症发生率，还能改善患者的生活质量，应用价值较高，值得推广。
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目前 PICC置管方法在临床上的应用范围比较广泛，是指

外周静脉穿刺置入的中心静脉导管，需要留置比较长的时

间，穿刺的成功率也比较高，是临床比较有效、安全的静脉

治疗通道。肿瘤患者通常需要经过化疗治疗，同时需要接受

静脉治疗，通过 PICC 置管能减少因反复穿刺给患者带来的影

响，对患者的外周静脉具有一定的保护作用，同时还能减少

化疗带给患者的疼痛感，在很大程度上提升患者的生活质

量。因此，在肿瘤患者的治疗中，PICC 置管常常应用于患者

中，但 PICC 置管后如果没有得到良好的护理将会引起静脉炎

等严重并发症，影响到患者对 PICC置管的依从性，尤其是在

患者出院后，由于没有得到专业的护理，并发症发生率会大

幅度上升[1]。延续性护理干预是指通过有效的随访方法将专

业的护理方法指导给患者及其家属，让患者在院外也能得到

专业护理，降低并发症发生率。本文主要分析延续护理应用

于肿瘤患者 PICC置管中的临床效果，报道如下。

1资料与方法

1.1 一般资料

在我院 2019年 1 月至 2020 年 12 月收治的肿瘤 PICC置

管患者当中抽取 80例作为研究对象，经双盲法将其分为实

验组（40 例）与参照组（40 例）。实验组男性 28 例，女性

12 例；患者的年龄范围介于 22~64 岁之间，平均年龄（41.46

±3.04）岁。参照组男性 15例，女性 15 例；患者的年龄范

围介于 23~68 岁之间，平均年龄（41.02±3.42）岁。比较两

组患者的一般资料，结果均显示为 P>0.05，可进行对比研究。

两组患者均与我院签署知情同意书，表明知情且同意本次研

究；研究内容已经获得医学伦理委员会批准。

1.2方法

参照组患者实施常规护理干预，内容如下：患者在院期

间，护理人员需要在置管当日、次日以及出院当日为患者家

属讲解 PICC 置管的护理方法与注意事项，并发放 PICC 置管

相关知识宣传手册。

实验组患者实施延续护理，具体内容为：（1）成立延

续护理小组：小组成员有科室护士长、年资较高的护士、置

管护士等，通过收集患者的个人资料为患者建立个人档案以

了解患者的病情变化情况与置管状态、并发症发生情况，根

据档案制定相应的穿刺记录单，将电话随访内容与时间均记

录下来。针对高风险患者应该要予以导管维护护理工作，确

保患者的安全性，最大限度降低患者的并发症发生率。每个

月需要对患者的延续护理工作情况进行总结，寻找其中存在

的问题，并制定相应的解决措施，根据患者的穿刺记录评估

患者情况，将高风险置管患者筛选出来采用针对性护理干

预。（2）微信随访：患者在出院之前都要加入群聊，每日

护理人员需要整理一些有关 PICC 置管相关知识发送到微信

群当中，知识宣传应该要兼顾患者的学历与年龄，保证患者

可看懂其中的知识要点；同时，还可在群里推送一些有关PICC

置管宣传科普与相应的公众号，让患者自行搜索自身感兴趣

的知识点，加强患者的功能锻炼；对于语言表达能力比较强、

疾病控制效果比较好的患者，可让患者在群内进行经验分

享，如果患者有任何 PICC 置管相关知识点的问题，则需要予

以耐心的指导，必要情况下可单独视频或上门指导。（3）

电话随访：相比于微信群来说，电话随访更有针对性，可让

患者直接了解到患者的问题，也能针对患者出现的异常情况

予以解决；电话随访的时间应该是每半个月 1次，随访内容

包括并发症发生情况、功能锻炼进展、病情变化等，并提醒
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患者及时换药等。

1.3 研究指标

比较两组患者的并发症发生率（皮肤过敏、静脉炎、导

管脱落）与生活质量指标（精神健康、精力状况、生理功能、

社会功能）。

1.4 数据处理

应用统计学软件 SPSS21.0 进行分析，生活质量指标采用

（ X ±S）表示，t 检验；并发症发生率采用百分比（%）表

示，卡方检验，比较分析结果显示 P<0.05 表明有统计学意义。

2结果

2.1 比较患者的生活质量指标

实验组患者的生活质量指标均明显高于参照组，差异显

著（P<0.05），见表 1。

表 1：比较患者的生活质量指标（ X ±S）

组别
例

数
精神健康 精力状况 生理功能 社会功能

实验

组
40 68.55±6.18 65.82±7.46 61.34±6.25 70.52±8.62

参照

组
40 63.24±7.35 57.13±8.55 55.11±9.37 64.29±7.34

t 3.4972 4.8436 3.4983 3.4802

P 0.0008 0.0000 0.0008 0.0008

2.2 比较患者的并发症发生率

实验组患者的并发症发生率均低于参照组，差异显著

（P<0.05），见表 2。

表 2：患者并发症发生率对比（%）

组别
例

数
皮肤过敏 静脉炎 导管脱落 发生率

实验

组
40 1（2.50） 0（0） 1（2.50） 2（5.00）

参照

组
40 4（10.00） 2（5.00） 4（10.00） 10（25.00）

X² 6.2745

P 0.0122

3讨论

PICC置管有许多有点，如可避免药物外渗，减轻对患者

血管损伤程度、减少反复穿刺带给患者的刺激，对临床抢救

与治疗工作均有较大的作用。同时，PICC 置管简单易行，能

显著提升护理人员的工作效率，因此临床对 PICC的应用范围

越来越广[2]。但 PICC 置管也会给患者带来一些并发症，如果

没有得到及时有效的护理干预，将会增加静脉炎的发生。延

续性护理能有效提升肿瘤患者的自我管理能力，让患者在院

外仍然能得到专业的护理，降低患者的并发症发生率[3]。本

次研究中，通过对患者进行电话随访、微信随访等方式有助

于护理人员了解到患者的病情变化与导管置管情况，从而予

以相应的指导，提升患者对 PICC 置管相关知识[4]。结果显示：

实验组患者的生活质量指标明显高于参照组，P<0.05；实验

组患者的并发症发生率低于参照组，P<0.05。

综上所述，对肿瘤患者 PICC置管中应用延续护理的临床

有效性较高，值得推广。
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