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"摘要#
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目的
!

分析比较在
:/"

引导下经颈内静脉'经锁骨下区锁骨下静脉'经锁骨上区锁骨下静脉植入静脉输液港

"

H06

$患者的手术成功率'并发症发生率及手术舒适度的异同!探讨不同手术方式的利弊%方法
!

回顾性分析
JS;J

年
;J

月至

JS;9

年
;J

月
;KK

例因肿瘤在
:/"

引导下植入
H06

治疗的患者资料%根据患者植入途径分为经颈内静脉组"

"

组$'经锁骨下区

锁骨下静脉组"

U

组$'经锁骨上区锁骨下静脉组"

H

组$!跟踪随访比较各组术中疼痛评分'围术期及术后近期'远期并发症发生

率%结果
!

所有患者均成功植入
H06

!术中'术后无致死性并发症发生%每组中均有
;

例患者出现导管感染所致发热!组间差异

无统计学意义"
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组中
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例"
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H

组中
;

例"

;BNd

!

;

(

LS

$患者出现锁骨下静脉血栓!其中
H

组患者左锁骨

下静脉完全闭塞!经接触溶栓治疗后未能再通!

U

组患者经接触溶栓治疗后血管再通良好%

"

组及
H

组患者的导管错位'导管折

曲发生例数较
U

组患者多!且差异有统计学意义"
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#

SBS;

$%

"

'

H

组患者的远期并发症发生率均较
U

组高"
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#

SBSX

$%导管夹

闭仅在
U

组出现
J

例#各组在导管破裂'静脉港翻转'伤口裂开比较差异无统计学意义"

!

$

SBSX

$%结论
!

在
:/"

引导下经锁骨

下静脉入路植入
H06

安全有效!且患者术中更舒适!并发症发生率更低!可在植入
H06

时优先考虑%

"关键词#
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锁骨下静脉#颈内静脉#静脉输液港#并发症
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%率先报道了经锁骨下静脉的

静脉输液港&
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'植入术后#超声引导或

`

线透视引导下#通过颈内静脉或锁骨下静脉穿刺的
H06

放

置术已逐渐发展成为一种安全!有效!长期的静脉通道建立方

式#并广泛应用于化疗药物的静脉给药!肠外营养或抗菌药物

治疗等治疗领域$

J8X

%

"但因
H06

导管长期留存于体内#仍存在

H06

相关并发症的风险#并可能导致严重后果$

L8K

%

#且不同穿

刺途径所带来的术中!术后并发症差异#术中舒适度差异等缺少

相关研究"本研究回顾性分析了贵阳医学院附属医院
JS;J

年

;J

月至
JS;9

年
;J

月进行
H06

植入的
;KK

例肿瘤患者资料#分

析比较在
:/"

引导下经颈内静脉!经锁骨下区锁骨下静脉!经

锁骨上区锁骨下静脉入路植入
H06

患者的手术成功率!并发症

发生率及手术舒适度的异同#探讨不同手术方式的利弊"

>

!

资料与方法

>B>

!

一般资料
!

贵阳医学院附属医院
JS;J

年
;J

月至
JS;9

年
;J

月共有
;KK

例肿瘤患者在
:/"

引导下行
H06

植入术#

患者年龄
J9

"

NL

岁#平均&

XKBSa;;BS

'岁#

;KK

例患者
H06

植入均用于静脉化疗"根据患者
H06

不同植入路径分为
9

组#即经颈内静脉组&

"

组#

%c9J

'!经锁骨下区锁骨下静脉组

;;X;

重庆医学
JS;L

年
M

月第
MX

卷第
;;

期

"

基金项目(贵州省科技计划课题&黔科合
/T

字$

JS;J

%

9;MX

号'"

!

作者简介'王黎明&

;IISb

'#硕士#主要从事介入放射学基础及临床应

用研究"

!

&

!

通讯作者(

#81')A

(

;XLNJJJJI
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"



&

U

组#

%cIL

'和经锁骨上区锁骨下静脉组&

H

组#

%cLS

'#见表

;

"所有患者均采用
U'4F6=4-

&

U'4F

#

.D44'
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@)AA

#

V+_G+4(+
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#
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"对全身感染患者!

H06

植入点周围组织感染患

者!凝血功能异常患者&

6!5

#

XS

)

3!

!

65

#

XSd

或
$V7

$

;BX

'!急性血栓形成患者和锁骨下静脉!上腔静脉闭塞病史患

者术前进行排除"

H06

植入术分别由
N

名有资质的介入科医

师完成#患者术前均签署了手术同意书"

表
;

!!

各组一般资料

项目
"

组
U

组
H

组 总计

年龄&

Ba<

#岁'

L;aI XXa;M XNa;S XKa;;

性别&

%

'

!

男
;M XX 9J ;S;

!

女
;K M; JK KN

疾病&

%

'

!

肝胆癌
;; 99 ;L LS

!

胃肠道肿瘤
K 9X 9M NN

!

肺癌
M ;J M JS

!

泌尿生殖系统恶性肿瘤
; M S X

!

妇科恶性肿瘤
J J ; X

!

乳腺癌
M 9 J I

!

骨骼肿瘤
S ; S ;

!

恶性血液病
J X 9 ;S

!

其他实体瘤
S ; S ;
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!

方法

>B?B>

!

手术方法
!

患者仰卧于
:/"

手术台#给予计双侧锁骨

上!下区及颈内静脉穿刺区碘伏消毒!铺巾#并于计划穿刺点及

H06

囊袋区局部浸润麻醉&

;d

利多卡因'"&

;

'经锁骨下区锁

骨下静脉穿刺(用
;K[

穿刺针在
`

线透视引导下经锁骨中线

偏外
J,1

处穿刺锁骨下静脉#针尖指向胸锁关节的上缘#穿刺

针触碰锁骨后针尖下滑至锁骨下缘#并紧贴锁骨下缘进针以降

低气胸风险"穿刺成功后透视下引入导丝&规格
BS9K

英寸'#确

定导丝进入上腔静脉后引入导管#保留
;X

"

;K,1

长度在体

内+使用尖刀在穿刺点作长
SBX,1

切口#并分离皮肤及皮下组

织#在穿刺点下方
J

"

9,1

#以穿刺点为中点#作长约
9,1

横

形切口#长度略大于药盒直径#切口深度达皮下浅筋膜层+使用

血管钳分离皮下脂肪#作一囊袋#并将输液港试验性填入囊袋

内#观察囊袋深度是否合适及切口张力情况#确定盒体的最上

缘距切口缘直线距离大于
;,1

+使用隧道针将导管由穿刺点

引入囊袋内+透视下调整导管头位置#使其位于上腔静脉与右

心房交界处"剪断导管尾端#连接盒体#将盒体填入囊袋内+试

注肝素盐水后#固定盒体并缝合皮肤切口#术后
;SF

拆线"

&

J

'经锁骨上区锁骨下静脉穿刺(穿刺点及进针方向选择锁骨

上缘与胸锁乳突肌锁骨头外侧缘#交接至角平分线和项角上距

顶角
SBX,1

指向同侧胸锁关节#针与额平面呈
b;Si

"

;Si

"

穿刺成功后通过导丝植入可劈裂鞘管#术中应调整髓鞘孔径并

观察不产生气泡栓塞"与锁骨下入路相同位置设计囊袋位置#

其他步骤与锁骨下入路步骤相同"透视下观察导管位于心房

上腔静脉交界处的"其他步骤与锁骨下入路步骤相同"&

9

'经

颈内静脉穿刺(用
;K[

穿刺针于右侧&乳腺癌患者选择健侧'

锁骨头上方
;

"

J,1

处穿刺#导管引入方法及囊袋位置与经锁

骨上区穿刺相同"透视下观察导管位于右心房上腔静脉交界

处的"其他步骤与锁骨下入路步骤相同"
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追踪评价
!

采用疼痛视觉模拟评分表$

I

%记录患者的术

中疼痛程度&

;c

无痛感#

;Sc

最大痛感'#术后即刻透视记录导

管尖端位置及导管形态+所有患者术后
JM?

接受手术区视诊

及触诊检查+通过追踪术后胸部正位
`

光片或
H5

胸部平扫定

位术后导管尖端的位置#并与术中位置比较+记录患者术后输

液港的功能障碍!静脉血栓!导管夹闭!导管折叠!输液港翻转

等并发症情况"根据美国放射学会&

/$7

'技术指南$

;S

%

#按并发

症出现时间将并发症分为围术期并发症&

#

JM?

'!近期并发症

&

'

9SF

'和远期并发症&

$

9SF

'"

>B@

!

统计学处理
!

数据采用统计软件
/6//;NBS

进行分析#

以
Ba<

表示#率的比较采用
!

J 检验#组间数值变量资料采用

费希尔精确检验#检验水准
%

cSBSX

#

!

#

SBSX

表示差异具有

统计学意义"

?

!

结
!!

果

?B>

!

9

组患者术中疼痛评分比较
!

所有患者在性别!年龄!基

础疾病等比较上差异无统计学意义&

!

$

SBSX

'"其中
"

组
9J

例&

;NBSd

#

9J

)

;KK

'!

U

组
IL

例&

XSBXd

#

IL

)

;KK

'!

H

组
LS

例

&

9;BId

#

LS

)

;KK

'"

;KK

例患者
H06

植入手术均完成#操作成

功率
;SSd

#术中未出现气胸!动脉损伤!神经损伤等并发症"围

术期
"

组
;

例患者出现囊袋内积血#给予穿刺囊袋抽液!压迫并

于囊袋内注射凝血酶等处理后未再次发生#输液港正常使用"

所有患者均进行了术中疼痛程度评估#

9

组间疼痛评分比较差

异有统计学意义&

!

#

SBSX

'#其中
U

组为&

JB;;aSBKJ

'分#疼痛

评分最低&表
J

'#患者术中舒适度为良好"

表
J

!!

9

组患者术中疼痛评分比较

组别
%

最小 最大 平均评分&

Ba<

'

"

组
9J ;BSS IBS9

9BSIa;BIK

'

U

组
IL SBIS NBIS JB;;aSBKJ

H

组
LS ;BJS IB;J

JBNKa;BMJ

'

!!

'

(

!

#

SBSX

#与
U

组比较"

表
9

!!

9

组患者术后并发症比较"

%

$

d

%#

项目
"

组&

%c9J

'

近期 远期

U

组&

%cIL

'

近期 远期

H

组&

%cLS

'

近期 远期

总计

近期 远期

导管相关感染
;

&

9B;

'

S S ;

&

;BS

'

S ;

&

;BN

'

;

&

SBX

'

J

&

;B;

'

血栓形成
S S ;

&

;BS

'

;

&

;BS

'

S ;

&

;BN

'

;

&

SBX

'

J

&

;B;

'

导管移位
S J

&

LB9

'

;

&

;BS

'

S ;

&

;BN

'

S J

&

;B;

'

J

&

;B;

'

导管折曲
;

&

9B;

'

J

&

LB9

'

S ;

&

;BS

'

S J

&

9B9

'

;

&

SBX

'

X

&

JBN

'

导管破裂
S S S S ;

&

;BN

'

S ;

&

SBX

'

S

静脉港翻转
;

&

9B;

'

S S ;

&

;BS

'

;

&

;BN

'

;

&

;BN

'

J

&

;B;

'

J

&

;B;

'

导管夹闭
S S J

&

JB;

'

S S S J

&

;B;

'

S

伤口裂开
S S ;

&

;BS

'

S S S ;

&

SBX

'

S

总计
9

&

IB9

'

M

&

;JBX

'

X

&

XBJ

'

M

&

MBJ

'

9

&

XBS

'

X

&

KB9

'

;;

&

XBI

'

;9

&

LBI

'

J;X;
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?B?

!

9

组患者术后并发症比较
!

共
9

例患者出现导管相关感

染#每组
;

例#均表现为发热+在经过抗感染治疗后
U

组患者因

症状无改善拔除
H06

#后发热症状逐渐消失#其余
J

例患者继

续使用未再次出现上述症状"

U

组中
J

例&

JB;d

#

J

)

IL

'!

H

组

中
;

例&

;BNd

#

;

)

LS

'患者出现锁骨下静脉血栓#

J

例患者均表

现为上肢肿胀#经上肢造影检查确诊#

H

组患者左锁骨下静脉

完全闭塞#经接触溶栓治疗后未能再通#

U

组患者经接触溶栓

治疗后血管再通良好"

"

!

H

组患者的导管移位!导管折曲发

生例数较
U

组患者多#且具有极显著差异&

!

#

SBS;

'"

"

!

H

组

患者的远期并发症发生率均较
U

组高&

!

#

SBSX

'"导管夹闭

仅在
U

组出现
J

例"各组在导管相关感染!导管破裂!静脉港

翻转!伤口裂开无显著差异&

!

$

SBSX

'#见表
9

"所有患者术中

及术后均未出现致死性并发症"

@

!

讨
!!

论

作为一种有效!稳定的静脉通道#

H06

对于需要长期静脉

输液!静脉营养支持或化疗的患者#是一个重要的里程碑$

;;

%

"

与外周穿刺中心静脉导管&

6$HH

'相比$

;J

%

#

H06

可在体内置留

时间更长#使用更安全和方便#但由于手术及后期维护费用较

高#植入手术相对复杂#全面推广仍需要一定时间"最早的

H06

由外科医生在全身麻醉下于手术室完成$

;9

%

#现在介入放

射科医生可以通过不同静脉入路植入
H06

#可有效降低并发

症发生率并提高成功率#且仅在局部麻醉下即可以行植入术#

因此无需住院#治疗成本显著降低$

;M8;X

%

"如果护理得当#输液

港滞留时间远长于终末期或恶性肿瘤患者的平均生存期$

;L

%

#

能有效降低由于频繁静脉穿刺造成的反复感染等危险#日常护

理方便#不影响和降低患者生活质量#接受度较高$

;N

%

"

在
H06

植入术中最常选用的穿刺途径有颈内静脉和锁骨

下静脉#其中锁骨下静脉穿刺点可选择经锁骨上区和经锁骨下

区"有研究报道
H06

植入术的总并发症发生率为
9d

"

;Md

$

;K8JS

%

#本研究中
;KK

例患者均未出现致死性并发症"但不

同穿刺路径的选择对近期及远期并发症的发生仍有不同影响#

穿刺颈内静脉和经锁骨上区穿刺锁骨下静脉需要跨过锁骨在

皮下潜行的较长距离#随着肢体!颈部的活动#其导管移位率也

相应增加#而经锁骨下区穿刺锁骨下静脉则是导管进入血管的

最短路径#其在皮下潜行的距离也较上述两种途径明显缩短"

在本研究中导管错位!导管折曲在
"

组!

H

组患者中发生率比

U

组升高&

!

#

SBS;

'"

导管夹闭是经锁骨下通道置入导管所特有的并发症#其发

生率低#少有报道"

;IKM

年由
")-Y+3

等$

J;

%首次报道"其发生

原因是导管经过第
;

肋骨和锁骨之间的狭窄间隙#受到挤压和

夹闭#甚至发生断裂#导管末端脱落游离到心脏#一经确诊应通

过介入手段或外科手术立即取出"周涛等$

;I

%提出为避免该症

的发生#锁骨下穿刺点尽量靠近外侧#减少静脉导管皮下潜行

距离#尽早进入锁骨下静脉可有效降低导管夹闭综合征的发生

率#并有医师为了避免该并发症全部改为穿刺颈内静脉$

;I

%

"

在实际操作中发现某些患者锁骨较厚#在经锁骨下途径穿刺时

能感觉穿刺针进针角度较普通患者明显增大#遇到此类患者医

生会立即选择改穿颈内静脉以避免夹闭综合征的出现"在本

报道中出现的
J

例夹闭综合征患者均在穿刺时感到穿刺角度

较大#但穿刺针仍能顺利抵达锁骨下静脉#术后透视导管略有

折曲#注射肝素盐水管道通畅#在使用
;

"

J

周后出现闭管#遂

拔除原有
H06

重新经颈内静脉植入"因导管夹闭发生率低#

大部分患者在术中可以预见#且可立即更换穿刺点避免发生#

作者认为该并发症不是抛弃锁骨下穿刺通道的理由"

在操作中疼痛往往是打击患者信心#影响术者心情的一个

重要因素#而疼痛又有很大的主观性"为此作者对术中患者进

行了疼痛评分#以了解不同术式对患者术中舒适的影响"发现

U

组进行
H06

植入患者的疼痛评分最低并与其他
J

组比较差

异有统计学意义&

!

#

SBSX

'"就目前所了解#在既往
H06

植

入文献中尚无类似评价"作者考虑该情况的出现与皮下隧道

的长短和局部麻醉区域的范围有关"在
U

组中患者仅需进行

锁骨下区麻醉#一次麻醉区域可覆盖穿刺区!隧道区和囊袋区#

且操作范围小#患者心理负担相对较小+而
"

!

H

组患者则需要

进行穿刺点区麻醉和囊袋
8

隧道区域两次麻醉#两次麻醉区域

间有可能存在麻醉盲区#且在钻取皮下隧道时走形距离较长并

跨过锁骨#会增加患者紧张情绪"患者心理感受对手术方式选

择的影响也许会在以后的医疗活动中占据更重要的位置"

因本研究是回顾性研究#研究结果也客观反映了医师在进

行
H06

植入术时穿刺点的选择思路"在
H06

植入术中#并无

穿刺点选择的明确规定#故穿刺点的选择更多是依赖医师的经

验和患者的身体情况综合判断"对于体型适中患者#作者更多

的选择了经锁骨下区的锁骨下静脉置管术+对于过度肥胖患者

更多的偏向于使用非锁骨下通道+对于恶病质患者为降低穿刺

出现气胸的风险也更多的选择颈内静脉+对于女性患者#部分

患者乳房可能对穿刺操作存在影响#更多选择经锁骨上区或颈

内静脉区"选择适合患者的穿刺点对于降低手术并发症是有

意义的#但在没有指南性文献出现的情况下对医师的经验有很

大依赖性"

由于样本数量和追踪时间限制#本研究尚有不足#如气胸!

血管损伤或神经损伤等潜在的并发症也可能在术中发生$

JJ

%

#

随着观察时间的延长#静脉血栓!纤维鞘形成!导管断裂等并发

症出现概率也可能增高$

JS

%

"

综上所述#本研究比较研究了不同入路植入
H06

患者术

后的临床使用效果!并发症发生率等指标#发现锁骨下静脉入

路植入
H06

安全有效#且患者在术中舒适程度及并发症发生

率等方面优于其他静脉入路患者#提高了
H06

的使用效率#减

少了患者的痛苦#可在植入
H06

时优先考虑该通道"
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