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医学研究

ICU患者下肢深静脉血栓形成的原因分析及护理对策 
张  雪 

（滨州医学院附属医院  山东省  256603） 

摘要：目的：明确ICU患者下肢深静脉血栓的产生因素，针对存在的问题制定合理护理措施。方法：将我院2018年1月至2019年1月收治的200

例ICU患者作为研究对象，统计分析患者的基础病情、机械通气时间、年龄、药物使用等情况，探究这些因素与ICU患者下肢深静脉血栓的

对应关系。结果：200例下ICU患者中存在51例下肢深静脉血栓患者，其中最为主要的影响因素为年龄、卧床时间、机械通气时间以及采血

次数等。结论：ICU患者较易出现下肢深静脉血栓问题，引发因素较多，应及时采用合理可行的护理措施，避免ICU患者出现下肢深静脉血

栓问题，降低并发症的发生几率。 
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前言 

下肢深静脉血栓属于急性非化脓性炎症，足部蹄静脉至骨骼静

脉之间均可以发生血栓问题，患者会出现下肢局部肿痛，并伴随静

脉回流受阻问题，当血栓脱落时还会引发肺栓塞等疾病的发生。ICU

患者需要长期卧床，肢体缺乏必要运动，且受基础病情以及长期服

用药物的影响，自身动力学参数较为异常，血管膜易受到损伤，严

重时还会危及自身健康。本文以我院 2018 年 1 月至 2019 年 1 月收

治的 200 例 ICU 患者作为研究对象，分析了深静脉血栓的形成因素

与护理对策，现报道如下。 

1.资料与方法 

1.1一般资料 

将我院 2018 年 1 月至 2019 年 1 月收治的 200 例 ICU 患者作为

研究对象，所有患者均采用下肢彩色多普勒超声进行检查，分析下

肢深静脉血栓的具体情况。其中发现 51 例患者出现下肢深静脉血

栓问题，其中单左侧血栓患者 21 例，单右侧血栓患者 19 例，双侧

血栓患者 11 例。 

1.2方法 

统计患者的卧床时间、基础病情、机械通气时间、采血检验次

数以及药物使用情况等参数，研究其与 ICU 患者下肢深静脉血栓的

具体关系。 

1.3统计学分析 

统计分析数据时采用 SPSS 21.0 统计软件，检验时采用 t 检验

方法，当 p<0.05 时，差异具备统计学意义。 

2.结果 

2.1ICU患者下肢深静脉血栓的发生原因 

长期卧床、心肺功能衰竭、机械通气以及肌松药物的使用等均

属于 ICU 患者下肢深静脉血栓的影响因素，通过胸腔负压可以顺利

回流下肢血液，通过静脉瓣膜与收缩小腿肌肉的方法避免回流血

液。ICU 患者身体健康情况较差，甚至存在多器官衰竭问题，需要

长期进行卧床休息，甚至还会为其注射镇静剂等药物，大大减少了

患者的运动量，无法保证下肢肌肉的充分回缩。同时，治疗期间也

会辅助采用呼吸机，改变了胸腔的负压状态，患者回心血量进一步

减少，这些因素便共同导致患者下肢深静脉血栓的形成。 

2.2患者下肢深静脉血栓的护理对策与效果 

对于出现下肢深静脉血栓的 ICU 患者，护理人员应进行密切观

察，制定详细的护理计划，积极做好相应的预防方案。条件允许时，

护理人员应为患者下肢做好保暖，室温应适当保持在 23 摄氏度左

右。为了避免下肢深静脉的压迫，护理人员应勤为患者翻身。当情

况特殊时，护理人员还应做好患者小腿的包扎工作，利用弹力绷带

进行放松。同时，护理人员还应及时为患者均进行下肢被动运动，

做好按摩工作，以加快血液循环。在为患者留置深静脉导管时，应

避免在一条静脉上进行多次穿刺，在为患者输入刺激性较强的药物

时，应避开浅表静脉或下肢深静脉，充分提升护理人员的保护意识。

患者输液期间，当需要对患者同一部位超过 5 次采血时，应及时利

用浓度为 50%的硫酸镁进行湿敷，利用红外线灯照射形成硬结的静

脉。且在使用抗凝药物时，也应严格控制药物的使用量，保证患者

身体不受伤害。在采用机械通气方式时，护理人员还应保证呼吸机

参数的合理性与科学性，对于血液循环情况较差的患者，还应及时

给予一定的改善微循环药物，保证治疗效果。 

患者出现下肢深静脉血栓问题后，护理人员应及时抬高，停止

按摩，并保证患者膝关节弯曲 15 度。期间应做好患者下肢皮肤温

度、水肿情况以及静脉充盈情况的监测工作。在使用溶栓药物时，

护理人员应密切监视药物的福做一个，强化出血倾向的观察工作。

且护理时避免出现肺栓塞问题，一旦治疗过程中，患者出现呼吸困

难、咳嗽以及胸闷等问题时，应立即通知医生，以防出现意外问题。

经过合理护理后，患者下肢深静脉血栓问题得到明显改善，护理效

果良好。 

3.讨论 

ICU 患者康复过程中最为常见的并发症便是下肢深静脉血栓，

会严重影响患者的康复效果，甚至还会威胁患者的生命健康。ICU

患者出现下肢深静脉血栓的原因存在较多种，应针对性采用合理的

治疗与护理方法。一是进行充分抗凝，以有效预防下肢深静脉血栓，

患者被确诊为下肢深静脉血栓后，医护人员应及时利用低分子量肝

素或普通肝素进行治疗，但需要根据国际化标准比值确定具体的药

物剂量。二是进行溶栓治疗，护理人员应根据患者的病情情况合理

选择导管溶栓以及外周静脉溶栓治疗方法。三是应为患者放置下腔

深静脉过滤器，有效预防血栓。四是进行机械粉碎或血栓抽吸，当

下肢深静脉血栓患者出现基础病情或无法预测出血风险时，应及时

利用抽吸血栓与导管机械粉碎的方法进行治疗。四是利用手术清除

血栓，当采用溶栓方法无法彻底治疗下肢深静脉血栓时，还可以采

用血栓切除手术，期间密切观察患者的生命体征。分析调查发现，

通过严格的护理措施可以有效预防 ICU 患者出现下肢深静脉血栓

问题，保证了良好的康复效果。 

综上所述，ICU 患者出现下肢深静脉血栓的原因存在多种，护

理期间应找出具体的原因，并进行针对性分析，采用合理有效的护

理干预措施，合理采用治疗方法，并保证药物的科学使用，从而有

效预防患者下肢出现深静脉血栓问题，加快康复，保证生存质量。 

参考文献： 

[1]徐美亚.早期系统化护理干预在预防 ICU 患者下肢深静脉血

栓中的应用[J].中西医结合护理(中英文),2016(05). 

[2]钱志芬.压力抗栓泵预防 ICU 危重患者下肢深静脉血栓的疗

效观察及护理[J].护理实践与研究,2013(09). 

[3]王锐旋,林创辉.间歇性气压治疗仪在 ICU 预防深静脉血栓护

理中的疗效观察[J].中国民康医学,2017(08). 

 




