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静脉治疗是将各种药物和血液通过静脉注入血

液循环的治疗方法$

$

%

!现已逐渐成为涉及多层面技能

和知识的临床实践$

)

%

"静脉治疗给患者带来益处的

同时!也存在一定安全隐患!诸如针刺伤增加的风险

和静脉治疗并发症等"原国家卫生和计划生育委员

会于
)*$1

年
!

月
$

日以行业标准形式发布.静脉治

疗护理技术操作规范/&以下简称.规范/'".规范/为

国内静脉治疗发展指明方向!使得静脉治疗已不再局

限于一项操作!而成为了一个标准化的程序$

$

%

"本研

究旨在了解目前重庆地区部分三级甲等医院&以下简

称三甲医院'与二级甲等医院&以下简称二甲医院'的

静脉治疗现状!探讨临床实践与.规范/要求存在的差

距!为促进重庆地区静脉治疗规范化#专业化发展提

供依据与指导"

!

!

资料与方法

!(!

!

一般资料
!

于
)*$"

年
$$

月采用便利抽样方法

选择重庆地区
,

家三甲医院共
161*

名住院患者!以

及
!

家二甲医院共
$%$*

名住院患者进行静脉输液横

断面问卷调查"患者纳入标准(&

$

'静脉治疗期间*

&

)

'知情同意"

!("

!

方法

!("(!

!

调查方法
!

每家医院经过统一培训的护理部

干事或静脉治疗小组专科护士&工作时间大于或等于

)

年'到需执行静脉治疗操作的科室!在充分解释并取

得患者及家属同意后进行调查问卷填写及图片拍摄!

以科室为单位完成一份科室整体静脉护理现状调查

问卷!调查一次性完成且不重复调研"资料收集后由

研究者统一整理分析!核对调查问卷和照片!统一评

价标准"本研究共发放科室问卷
%)!

份!回收
%$1

份!有效问卷
%*%

份!有效回收率
6%()I

"

!("("

!

静脉治疗现状调查问卷
!

以.规范/为基础!

经查阅文献和多位临床护理专家探讨后设计"问卷

内容包括
%

个部分(&

$

'医院的一般情况(医院等级#

科室#开放床位数#患者总数及接受静脉治疗患者总

数等"&

)

'静脉治疗穿刺工具选择及维护情况(穿刺

工具类别#穿刺部位#导管固定#导管维护等"&

%

'静

脉治疗并发症发生情况(药物渗出)外渗#静脉炎#导

管堵塞"问卷由
"

名静脉治疗护理专家先后两次对

其内容进行审阅#修改!评定内容效度
-?0

系数为

*(6)$

"评价认为问卷内容全面#结构合理!能较好体

现研究目的"

!("(#

!

拍摄图片资料
!

利用相机或有拍摄功能的手

机收集静脉治疗图片资料"为保护患者隐私!拍照前

取得患者及家属同意!且拍照范围仅局限于穿刺

部位"

!(#

!

统计学处理
!

采用
@'@@$6(*

统计软件包!计数

资料用率表示!组间采用
!

) 检验!检验水准
"

4*(*!

!

以
!

#

*(*!

为差异有统计学意义"

"

!

结
!!

果

"(!

!

医院静脉治疗现状
!

在使用静脉穿刺工具方

面!不同等级医院均为中长静脉导管&

'0--

#

-?-

'#外

周静脉穿刺&静脉留置针#钢针'等多种形式并存"静

脉穿刺工具以外周静脉穿刺为主!三甲医院为

,,(%I

!二甲医院为
6+($I

*中长导管使用率较低!三

甲医院为
$$(+I

!二甲医院为
)(+I

"中长导管和钢

针使用率三甲医院较二甲医院高&

!

#

*(*$

'!留置针

使用率二甲医院较三甲医院高&

!

#

*(*$

'"静脉穿刺

部位选择不正确行为中以+选择关节作为穿刺部位,

的发生率最高!三甲医院为
+$(!I

!二甲医院为

"*(,I

"导管固定不规范行为中三甲医院以+延长管

未
Q

型固定,发生率最高!为
1*($I

*二甲医院以+胶

布遮盖穿刺点,发生率最高!为
%"(+I

"导管维护不

规范行为中三甲医院以+无维护者姓名)日期,发生率

最高!为
%*("I

*二甲医院以+敷贴卷边,发生率最高!

为
%$(%I

"静脉治疗并发症均以+

$

级静脉炎,发生率

最高!三甲医院为
"$(1I

!二甲医院为
")(6I

"具体

分析结果见表
$

"

"("

!

医院不同科室静脉治疗工具使用现状
!

为了解

不同科室静脉治疗工具使用现状!将医院科室按类别

划分为
"

大类&肿瘤科#感染内科#重症医学科#内科#

外科#其他科室'"不同等级医院中长导管的使用率

在肿瘤科#重症医学科#内科#其他科室!三甲医院均

%%)%

重庆医学
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年
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月第
1+

卷第
)1

期

$
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大于二甲医院*在感染内科#重症医学科#内科#外科#

其他科室!三甲医院留置针的使用率均大于二甲医

院*在肿瘤科#外科#内科和其他科室!三甲医院钢针

的使用率大于二甲医院!见表
)

"

表
$

!!

医院静脉治疗现状&

"

!

I

"'

项目 三甲医院 二甲医院
!

)

!

静脉穿刺工具K

!!1* $+$*

!

'0-- )6"

&

!(%1

'

$)

&

*(+

'

"6($6

#

*(*$

!

-?- %!)

&

"(%!

'

%,

&

)())

'

1%(,)

#

*(*$

!

留置针
)$16

&

%,(+6

'

,,1

&

!$(+

'

,6(1%

#

*(*$

!

钢针
)+1%

&

16(!$

'

++"

&

1!(%,

'

,(6% *(**%

外周静脉穿刺部位不正确
!*$ $*+

!

1(!6 *(*%)

!

患侧肢体
1

&

*(,*

'

)

&

$(,+

'

*()%

L

*("%)

!

关节
%!,

&

+$(1"

'

"!

&

"*(+!

'

1(+, *(*)6

!

成人下肢
$%6

&

)+(+1

'

1*

&

%+(%,

'

%(61 *(*1+

导管固定不合格情况
,++ !)% )6)(,*

#

*(*$

!

延长管夹子未夹起始部位
$%6

&

$!(,!

'

%%

&

"(%$

'

)+("+

#

*(*$

!

延长管未
Q

型固定
%!)

&

1*($1

'

$1$

&

)"(6"

'

)1(6%

#

*(*$

!

胶布遮盖穿刺点
$"*

&

$,()1

'

$6)

&

%"(+$

'

!6(%+

#

*(*$

!

胶布缠绕过多
))"

&

)!(++

'

$!+

&

%*(*)

'

)(6, *(*,*

导管维护不合格情况
$"%% 1*6 $(!6 *()*,

!

回血
1%$

&

)"(%6

'

6,

&

)%(6"

'

$(*$ *(%)*

!

敷贴卷边
%))

&

$6(+)

'

$),

&

%$(%

'

)!(!)

#

*(*$

!

敷贴有渗血)液
))$

&

$%(!%

'

16

&

$$(6,

'

*("6 *(1$*

!

无维护者姓名)日期
!**

&

%*(")

'

6%

&

))(+1

'

6(,"

#

*(*$

!

敷贴上写字
$!6

&

6(+1

'

1$

&

$*(*)

'

*(*% *(,"*

静脉治疗相关并发症
)%% $*! ))(*)

#

*(*$

!

药物渗出)外渗
%,

&

$"(%$

'

)$

&

)*(**

'

*(", *(1$*

!

静脉炎
$

级
$1%

&

"$(%+

'

""

&

")(,"

'

*(*+ *(+6*

!

静脉炎
)

级及以上
1$

&

$+("

'

$)

&

$$(1%

'

)(*, *($!*

!

导管堵塞
$$

&

1(+)

'

"

&

!(+$

'

*($! *(+**

!!

K

(有的患者不止使用
$

个穿刺工具*

L

(矫正
!

)检验

表
)

!!

医院不同科室静脉治疗工具使用现状!

"

"

科室
"

中长导管 留置针 钢针

肿瘤科

!

三甲医院
$+, )! 11 %+

!

二甲医院
$"! 6 %) $6

!

!

)

+(*+" $(1*, !(%,,

!

! *(**, *()%! *(*)*

感染内科

!

三甲医院
," $ "1 1)

!

二甲医院
$*% * )" 1)

!

)

*(**,

L

1!(1%6 $()%%

! *(6),

#

*(*$ *()"+

续表
)

!!

医院不同科室静脉治疗工具使用现状!

"

"

科室
"

中长导管 留置针 钢针

重症医学科

!

三甲医院
$"! $1% ++ )

!

二甲医院
!$ $1 $) )6

!

)

",(,*+ ,("*6 6,($!!

!

#

*(*$ *(**%

#

*(*$

内科

!

三甲医院
))1) $"+ +") $%"!

!

二甲医院
%6) ! %*1 %+"

!

)

)$($%$ )!!(+,, $+1(*1"+

!

#

*(*$

#

*(*$

#

*(*$

外科

!

三甲医院
$61! $+* ,6$ $*+!

!

二甲医院
%11 )) %1* %*%

!

)

)(*6) %%*(""* $%$(%1%

! *($1,

#

*(*$

#

*(*$

其他

!

三甲医院
%)1 $1 %$$ )))

!

二甲医院
)!! * $+* +

!

)

$$()6) ,+()1+ )!,()*%

! *(**$

#

*(*$

#

*(*$

!!

L

(矫正
!

)检验

#

!

讨
!!

论

#(!

!

钢针使用率处于国内中等偏高水平
!

经与国内

文献报道的钢针使用现状调查结果比较!重庆地区钢

针使用率处于国内中等偏高水平$

%#!

%

"采用钢针进行

静脉治疗易导致血管损伤甚至破裂#药物渗出)外渗

等并发症!并且增加护理人员针刺伤风险"美国自

$6"1

年起使用静脉留置针后!临床上已基本取代了钢

针的使用!钢针主要应用于单次#

#

1>

的输液或静脉

采血$

"

%

"目前钢针仍在重庆地区不同等级医院中广

泛使用!与国外倡导的+一次性输液钢针零容忍,差距

还很大!可能与我国.规范/实施较晚!以及与护理人

员对药物知识!特别是高危药物渗透压#

M

=

值等的掌

握程度较低有关!也可能与患者认知#经济状况#医保

报销比例有关"因此需进一步规范临床护理人员选

择外周静脉导管的行为!加强评估能力及宣教!同时

让患者充分意识错误选择输液工具有导致并发症增

加的风险!使其合作!提升静脉治疗的质量"本研究

显示三甲医院较二甲医院钢针使用率更高&

!

#

*(*!

'!主要集中在肿瘤科#外科#内科!可能与三甲医

院严格控制药占比!降低静脉输液量!以及钢针主要

应用于单次推注药液等有关"

此外!本研究发现感染内科留置针使用率二甲医

院明显低于三甲医院&

!

#

*(*$

'"我国是乙型肝炎的

高发地区$

+

%

!感染内科收治病种多为乙型肝炎!是发

1%)%

重庆医学
)*$,

年
,

月第
1+

卷第
)1

期



生血源性感染的高危科室"二甲医院护理管理者应

多选择安全型穿刺工具!降低针刺伤的发生!提高护

理人员职业防护意识"

#("

!

中长导管使用率处于国内中等偏低水平$

%#!

%

!

中长导管的应用能有效减少反复穿刺带来的痛苦以

及腐蚀性#刺激性药物对血管壁的损伤$

,

%

"本研究显

示!二甲医院中长导管的使用率明显低于三甲医院

&

!

#

*(*$

'!主要分布在肿瘤科#重症医学科#内科!可

能与二甲医院静脉治疗专科护士培养弱于三甲医院!

且静疗专科护士在医院没有良好的绩效和岗位分配

制度有关"有文献报道!肿瘤科#重症医学科使用腐

蚀性#刺激性药物频次多且收治病种病情重!中长导

管的使用能有效降低周围静脉穿刺带来的并发症!是

建立静脉通道的首选$

6

%

"

#(#

!

外周静脉穿刺部位选择不正确行为
!

美国
0E@

.静脉输液护理实践标准/认为!穿刺部位选择应避开

关节"关节部位静脉炎的发生率高于非关节部位!可

能与关节部位活动较多#反复摩擦造成机械损伤有

关$

$*

%

"本研究显示!三甲医院选择关节作为穿刺部位

的发生率较二甲医院更高&

!

#

*(*!

'!可能与三甲医

院收治患者病情重!中长导管使用普及率低!患者静

脉穿刺难度大!护理人员为增加穿刺成功率选择关节

&特别是腕关节'等部位粗血管有关"

#(A

!

导管固定不规范行为
!

导管固定对于预防导管

移位#脱出和堵管具有重要作用"有文献报道!将留

置针延长管夹子夹在延长管起始部位!能降低留置针

堵管发生率$

$$

%

".规范/规定!延长管
Q

型固定能减

少回血!降低留置针堵管发生率*胶布遮盖穿刺点及

胶布缠绕过多均不利于护理人员观察穿刺点!也不

美观"

#(D

!

导管维护不规范行为
!

导管维护对于保证导管

局部的无菌状态!确保导管的正常使用!减少相关并

发症有重要意义".规范/要求+固定穿刺针的敷料外

应注明维护者姓名)日期*若穿刺部位发生渗血)液时

应立即更换敷料*穿刺部位的敷料发生松动#污染等

完整性受损时应立即更换*肝素帽或无针接头内有血

液残留应立即更换,"本研究结果显示!不同等级医

院导管维护不合格原因均有回血!敷贴卷边!敷贴内

有渗液)血!敷贴未写维护者姓名)日期等!说明临床

实际维护现状与.规范/要求还有一定差距!提示不同

等级医院均应注重细节管理!提升静脉治疗的安

全性"

#(E

!

静脉治疗并发症以
$

级静脉炎发生率最高
!

本

研究发现!二甲医院静脉治疗并发症发生率明显高于

三甲医院&

!

#

*(*$

'*不同等级医院静脉治疗并发症

均以
$

级静脉炎发生率最高"静脉炎的发生首先与

药物因素如渗透压#

M

=

值等有关!

$

级静脉炎是指输

液部位发红!伴或不伴疼痛".规范/要求!根据药物

性质有频次监测静脉导管穿刺部位及周围皮肤有无

红#肿#热#痛等炎性反应!便于及时处理并避免更为

严重的并发症"因此!护理管理者有必要在工作中采

取适当的防范措施并提高护理人员对静脉治疗并发

症的认识和处理能力!临床中加强对穿刺点#敷料状

态等观察#评估及判断!以最大限度地减少并发症的

发生$

$)

%

"

静脉治疗作为护理工作的重要组成部分!其质量

品质越来越受到关注"由于重庆市医疗资源分配原

因!不同等级医院静脉治疗管理水平参差不齐!与国

内北京等地相比还有一定差距"建议根据重庆地区

实际情况!进一步提高循证护理#职业防护等方面的

专业化发展!规范静脉治疗护士的专科培训!以促进

重庆市静脉治疗护理专科的健康发展!尽快与国际#

国内北京等地区静脉治疗护理专业化发展接轨"
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