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摘要：目的 观察使用 PICC 导管进行化疗的肿瘤患者，在延续护理过程中应用互联网+居家照护平台的实际效果。方法 将本院收治的 74 例

肿瘤患者作为研究对象，样本均分为对照组（常规延续护理）和观察组（互联网+居家照护平台）；研究指标包括导管并发症发生率、导管

维护依从性、医院往返费用及护理满意度。结果 观察组样本导管相关并发症发生率显著低于对照组；观察组的导管维护依从性及护理满意

度指标均高于对照组，且患者医院往返平均花费显著低于对照组。结论 在肿瘤患者 PICC 居家治疗期间，充分利用和发挥网络信息技术的

优势，应用互联网+居家照护平台给予患者居家延续护理干预，能够让患者接受更加及时、有效的干预指导，有效提高居家护理的安全性和

有效性，是一种值得广泛推广应用的护理方法。 
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经外周静脉穿刺中心静脉置管（PICC）因其安全性、便捷性，

被广泛应用于刺激性、高渗性药物的静脉输注[1]；在肿瘤患者的临

床治疗中，PICC 也常作为化疗药物静脉输注的常用通路。但如 PICC

应用及维护不当，也会造成患者发生导管相关并发症，给患者的治

疗效果和安全造成风险，离院后的延续性护理措施，对确保患者的

治疗安全和效果，起着非常关键的作用。 

1 资料与方法 

1.1 临床资料 

研究所选本院 2020 年 10 月至 2021 年 10 月收治的两组共 74

例患者，均为本院临床确诊为肿瘤，并在完成入院治疗后带管离院

居家治疗；37 例对照组患者接受常规居家延续护理，37 例观察组

患者则增加互联网+居家照护平台进行护理；所选样本平均年龄

（47.50±9.50）岁；男女比例为 41：33。两组患者相关资料数据组

间对比，差异无统计学意义（P>0.05）。 

1.2 方法 

1.2.1 对照组采用常规居家延续护理，包括患者基本资料建册，

出院前对患者及家属进行导管维护方法、日常护理注意事项及可能

发生的并发症及应对方法、定期回院进行导管维护等方面的介绍和

讲解。 

1.2.2 观察组患者使用互联网+居家照护平台进行护理干预，包

括：（1）成立互联网+居家照护平台维护小组，负责平台的建立和

日常维护，定期在平台发布相关知识介绍、随时回答患者提出的问

题[2]；（2）根据患者出院时间、治疗方案，定时经平台向患者发布

提醒，指导患者实施导管维护，并对维护效果在平台进行记录；（3）

对 PICC 导管可能出现的并发症症状、原因、风险，通过平台进行

详细介绍，并设立在线互动功能，使用语音、在线视频、留言等多

种方式，为患者提供服务[3]；（4）与患者社区医院进行联运，建立

网络联运机制和数据共享，方便患者定期进行导管维护[4]。 

2 结果 

2.1 导管并发症发生率组间对比 

如下表统计数据所示，观察组样本发生各类导管并发症的患者

例数均少于对照组，其并发症发生率显著低于对照组（32.43% VS 

83.78%）。数据对比差异有统计学意义（P<0.05）。见表 1。 

表 1 两组样本导管并发症发生率对比（n，%） 

指标项目 对照组（n=37） 观察组（n=37） P 值 

导管脱出 9(24.32) 4(10.81) <0.05 

穿刺点感染 7(18.91) 2(5.41) <0.05 

皮肤过敏 5(13.51) 3(8.11) <0.05 

导管堵塞 3(8.11) 0(0.00) <0.05 

静脉炎 2(5.41) 1(2.70) <0.05 

穿刺点出血 6(16.21) 2(5.41) <0.05 

总发生率 31（83.78） 12（32.43） <0.05 

2.2 两组患者护理效果相关指标比较 

观察组患者的导管维护依从性及护理服务满意度明显高于对

照组，观察组往返医院路费平均值较对照组更低。数据差异有统计

学意义（P<0.05）。见表 2。 

表 2 两组患者疗效指标对比[（n,%），（ sx ± ）] 

分组 例数 导管维护依从性 往返医院路费（元） 服务满意度 

对照组 37 24（64.86） 475±37.50 30（81.08） 

观察组 37 33（89.19） 130±22.50 36（97.30） 

P 值 - <0.05 <0.05 <0.05 

3 结论 

互联网+居家照护平台是一种全新的护理模式，尤其适用于病

程较长、需要进行长期居家治疗恢复的患者。在肿瘤患者的居家延

续护理过程中，虽然传统的常规护理模式也能够给予患者一定的指

导和干预，但受到时间和空间的限制，往往在及时性、便捷性方面

不能满足居家延续护理的需要，影响了相关治疗的疗效。而互联网

+居家照护平台，可充分发挥网络信息技术的优势，通过线上、线

下的联动，将居家治疗的患者及家属与医院、社区等医疗机构紧密

地联系起来，可以随时解答患者及家属的疑问、解决居家治疗患者

遇到的问题，帮助和指导患者进行正确的 PICC 导管维护，不但节

约了患者不断往返医院进行导管维护的时间和费用，而且还能有效

地降低肿瘤患者居家治疗期间因导管维护不当而造成相关并发症

的发生机率。 

综上所述，在肿瘤患者 PICC 居家治疗期间，充分利用和发挥

网络信息技术的优势，应用互联网+居家照护平台给予患者居家延

续护理干预，能够让患者接受更加及时、有效的干预指导，有效提

高居家护理的安全性和有效性，是一种值得广泛推广应用的护理方

法。 
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