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摘要：目的 观察分析肿瘤患者 PICC 置管后发生上肢静脉血栓的相关因素，并探讨针对性护理干预方法。方法 选择 117 例经临床相关检查
确诊为肿瘤患者作为研究对象，患者在本院住院治疗期间进行化疗及经外周静脉穿刺中心静脉置管；对样本治疗期间并发 EDVT 的患者进行
相关统计，分析相关因素及高危因素。结果 所选样本并发 EDVT 的发生率为 10.28%；导致患者并发 EDVT 的相关因素包括患者年龄、肿瘤
分期、患者体重超重或肥胖、置入静脉位置、活动时间、APPT、血红蛋白水平；其中超过年龄超过 60 岁、肿瘤分期 III-IV 期、超重或肥胖、
导管位置处于上腔静脉上半段、活动时间少于 0.5h/d、APPT 低、血红蛋白低是独立危险因素。结论 肿瘤化疗患者在临床接受 PICC 置管后，
容易造成静脉血栓，影响患者的临床治疗和康复效果；需结合患者并发 EDVT 的相关因素，实施针对性的干预措施，消除危险因素的负面影
响，提高临床治疗效果。 
关键词：肿瘤化疗；PICC 置管；上肢静脉血栓；危险因素 

 
经外周静脉穿刺中心静脉置管（PICC），是利用导管从外周手

臂的静脉进行穿刺，导管直达靠近心脏的大静脉，避免化疗药物与
手臂静脉的直接接触，加上大静脉的血流速度很快，可以迅速冲稀
化疗药物，防止药物对血管的刺激[1]；但在使用 PICC 后，并发上肢
深静脉血栓形成（EDVT）的风险增加，一旦并发 EDVT，会对患者
的生命安全带来严重的威胁。 

1 资料与方法 
1.1 一般资料 
本研究所选样本，为 2020 年 11 月至 2021 年 11 月经本院临床

确诊为肿瘤的 117 例患者，且均于治疗期间实施化疗及 PICC 治疗；
样本平均年龄（56.4±2.8）岁；平均置管时间为（125.45±15.50）
天。 

1.2 方法 
所有患者入院后，均按照 PICC 相关操作流程和规范进行置管

操作：导管为美国 BD 公司生产的 PICC (型号 4F) 导管，使用生理
盐水封管，胸片检查确定导管位置，脉冲式冲管、正压封管[2]。 

1.3 指标及评价 
1.3.1 EDVT 发生率 
在患者使用 PICC 置管后，定期使用彩色多普勒进行检查，按

照相关诊断标准进行 EDVT 的诊断，并根据患者的超声表现，将发
生 EDVT 的患者分为Ⅰ-Ⅲ级；统计计算总发生率[3]。 

1.3.2 EDVT 相关因素及危险因素 
对患者临床资料数据进行分类统计，并使用 Logistic 回归分析，

明确患者发生 EDVT 的相关因素及高危因素[4]。 
2 结果 
2.1  样本 EDVT 发生率统计 
所选 117 例患者中，共 11 例发生 EDVT，相关并发症的发生率

为 10.28%；11 例患者中肿瘤Ⅰ-Ⅲ级患者分别为 6 例、3 例、2 例。 
2.2 所选样本并发 EDVT 相关因素分析 
根据对所选样本的相关资料数据进行单因素对比，结果表明患

者年龄、肿瘤分期、患者体重超重或肥胖、置入静脉位置、活动时
间、APPT、血红蛋白水平与肿瘤患者者 PICC 置管并发 EDVT 相关，
数据对比差异有统计学意义（P<0.05）；而患者性别、及既往病史
与 EDVT 的发生无相关性，数据对比差异无统计学意义（P>0.05）。 

2.3  高危因素多因素 Logistic 回归分析 
患者年龄超过年龄超过 60 岁、肿瘤分期 III-IV 期、超重或肥

胖、导管位置处于上腔静脉上半段、活动时间少于 0.5h/d、APPT
低、血红蛋白低是导致 EDVT 发生的高危因素。详见下表 1。 

表 1 肿瘤患者 PICC 置管并发 EDVT 多因素 Logistic 回归分析 
相关因素 β值 SE 值 WaldX2 值 OR 值 95%CI 

年龄超过 60 岁 0.531 0.211 5.975 2.537 1.874-4.457 
肿瘤分期 III-IV 期 2.105 1.205 2.224 2.752 1.643-4.551 

超重或肥胖 2.104 0.940 4.825 3.515 2.075-6.007 
导管位置处于上腔静脉上半段 9.410 1.115 18.937 0.554 0.321-0.935 

活动时间少于 0.5h/d 2.512 1.301 3.850 4.522 1.033-20.035 
APPT 低 0.510 0.252 6.925 0.975 0.955-1.008 

血红蛋白低 1.785 0.875 1.273 6.535 0.157-28.375 
3 讨论 
PICC 置管是肿瘤化疗患者临床常用的治疗方法，该疗法的应

用可有效减少化疗药物对患者上肢静脉刺激、加速药物治疗效果，
同时也增加了患者发生 EDVT 的风险。本研究结果显示，在使用
EDVT 进行化疗治疗的肿瘤患者中，高龄、肿瘤后期、超重或肥胖、
导管异位、活动量小、APP 和血红蛋白低，会明显增加患者发生
EDVT 的风险，与相关文献及临床研究结果一致。 

临床需针对风险因素给予患者对症干预治疗，包括加强指标监
测、合理运动、合理溶栓和抗凝治疗、饮食干预、选择恰当和血管
穿刺等，减少和预防肿瘤患者 PICC 化疗期间 EDVT 的发生。 

综上所述，肿瘤化疗患者在临床接受 PICC 置管后，容易造成
静脉血栓，影响患者的临床治疗和康复效果；需结合患者并发 EDVT
的相关因素，实施针对性的干预措施，消除危险因素的负面影响，
提高临床治疗效果。 
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