
·全科临床研究·

非肿瘤住院患者 ＰＩＣＣ导管相关性血栓形成风险研究
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摘要：目的　目前有关经外周中心静脉置管（ＰＩＣＣ）相关性深静脉血栓（ＲＤＶＴ）发生风险的研究多集中于肿瘤患
者，而随着ＰＩＣＣ临床应用范围的日益扩大，评估其在非肿瘤住院患者中的ＲＤＶＴ发生风险情况具有重要的临床
意义，本研究旨在对上述问题进行初步探讨。方法　收集并分析自２００９年１月１日—２０１７年１２月１日于航天
中心医院神经内科住院且接受ＰＩＣＣ置管治疗的非肿瘤患者相关的临床资料和实验室资料，并对患者ＰＩＣＣ置管
环境，导管结局和患者结局等资料进行统计分析，探讨 ＰＩＣＣ在非肿瘤住院患者中的 ＰＩＣＣＲＤＶＴ的发生风险情
况。同时采用计算机检索，对中国生物医学文献数据库、中国期刊全文数据库、维普期刊全文数据库、万方数据

库、ＰｕｂＭｅｄ、ＥＭＢＡＳＥ等中英文数据库中发表的，并以中国人群为研究对象，报道 ＰＩＣＣ在非肿瘤住院患者中
ＲＤＶＴ的发生风险的相关研究进行系统评价。结果　共３４１例 ＰＩＣＣ置管，１９９例为普通病房置管，１４２例为神经
重症监护病房（ＮＩＣＵ）置管。合并尿管留置２６２例。合并机械通气９０例。发生症状性ＰＩＣＣＲＤＶＴ１７例，发生率
为４．９％。系统评价结果显示符合纳入标准的研究共１３篇，全部为中文文献。国内有关非肿瘤住院患者的
ＰＩＣＣＲＤＶＴ发生风险的结果差异较大（０．３％～２８．５％），总体特点为重症患者和老年患者的ＰＩＣＣＲＤＶＴ发生风
险明显高于较轻型及年轻患者。结论　非肿瘤住院患者的ＰＩＣＣＲＤＶＴ整体发生风险不高于肿瘤患者，仍需要进
一步的研究来验证上述结论。
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　　得益于自身的诸多优势：如操作安全性高、由护理
人员床边即可实施置管、相较于传统中心静脉置管

（ｃｅｎｔｒａｌｖｅｎｏｕｓｃａｔｈｅｔｅｒｓ，ＣＶＣｓ）成本效益好等［１］，经外

周中心静脉置管（ｐｅｒｉｐｈｅｒａｌｌｙｉｎｓｅｒｔｅｄｃｅｎｔｒａｌｃａｔｈｅｔｅｒｓ，
ＰＩＣＣｓ）在当今医疗实践中正得到越来越多的应用［２５］。

与此同时，ＰＩＣＣ相关性深静脉血栓（ＰＩＣＣｒｅｌａｔｅｄｄｅｅｐ
ｖｅｉｎｔｈｒｏｍｂｏｓｉｓ，ＰＲＤＶＴ）和肺栓塞（ｐｕｌｍｏｎａｒｙｅｍｂｏｌ
ｉｓｍ，ＰＥ）也成为一个重要的临床问题。它不仅使得

基金项目：北京市科学技术委员会（Ｚ１４１１０７００２５１４１４３）
通信作者：杜继臣，Ｅｍａｉｌ：ｄｊｃ１８９＠ｔｏｍ．ｃｏｍ

患者临床治疗变得复杂，也导致患者住院花费、死亡率

明显增加。因而掌握和了解 ＰＩＣＣ静脉血栓的发生风
险情况具有重要意义。

目前有关ＰＩＣＣ静脉血栓形成风险的研究，多集中
于肿瘤患者的 ＰＲＤＶＴ发生风险研究［６］。国外一项探

讨肺癌人群中ＰＩＣＣ静脉血栓的发生风险的研究提示
静脉血栓的发生率为５．２％，发病率０．４９／１０００导管
日［７］。而有关 ＰＩＣＣ在住院非肿瘤患者中的 ＰＩＣＣ相
关性症状性上肢静脉血栓形成发生风险的研究少见报

道。本研究旨在通过对本中心的 ＰＩＣＣ置管数据进行
分析，以明确ＰＩＣＣ相关性症状性上肢静脉血栓形成在
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非肿瘤患者中的发生风险，并对国内非肿瘤住院患者

的ＰＩＣＣ相关性血栓形成的发生情况进行系统评价。

１　资料与方法
１．１　临床资料　选取本中心自 ２００９年 １月 １日—
２０１７年１２月１日，因各类神经内科疾病住院的非肿瘤
患者且接受ＰＩＣＣ治疗的病例作为研究对象。纳入标
准：年龄≥１８岁；住院期间接受 ＰＩＣＣ治疗的患者且相
关资料完整。排除标准：于我科住院治疗前已接受

ＰＩＣＣ治疗者；相关资料不完整者。对患者临床资料和
实验室资料、ＰＩＣＣ置管环境，导管结局和患者结局等
相关资料进行采集。研究经中心伦理委员会批准，所

有患者均知情同意。

１．２　诊断标准　Ｂ超用于诊断静脉血栓形成的诊断
标准参考文献［８］：静脉腔内有血栓回声，探头加压时
静脉不能被压扁或部分压扁，血栓部位无血流信号。

１．３　相关文献系统评价　计算机检索中国生物医学
文献数据库、中国期刊全文数据库、维普期刊全文数据

库、万方数据库等中文数据库；ＰｕｂＭｅｄ、ＥＭＢＡＳＥ和
ＴｈｅＣｏｃｈｒａｎｅＬｉｂｒａｒｙ等英文数据库中收录的以中国人
群为研究对象。报道非肿瘤患者的 ＰＩＣＣ相关性上肢
静脉血栓形成的研究文献。检索词包括经外周中心静

脉置管（ｐｅｒｉｐｈｅｒａｌｌｙｉｎｓｅｒｔｅｄｃｅｎｔｒａｌｃａｔｈｅｔｅｒ，ＰＩＣＣ）、中
心静脉置管（ｃｅｎｔｒａｌｖｅｎｏｕｓｃａｔｈｅｔｅｒｓ，ＣＶＣｓ）、静脉血栓
（ｖｅｎｏｕｓｔｈｒｏｍｂｏｅｍｂｏｌｉｓｍＶＴＥ）、深静脉血栓（ｄｅｅｐｖｅｉｎ
ｔｈｒｏｍｂｏｓｉｓ，ＤＶＴ）、肺栓塞（ｐｕｌｍｏｎａｒｙｅｍｂｏｌｉｓｍ，ＰＥ）、
患病率（ｐｒｅｖａｌｅｎｃｅ）、发病率（ｉｎｃｉｄｅｎｃｅ）等。对纳入文
献的参考文献进行手工检索。文献的纳入标准是明确

报道了成年非肿瘤住院患者的 ＰＩＣＣ相关性上肢静脉
血栓的发生率；ＰＩＣＣ相关性上肢静脉血栓定义明确清
晰；对同一研究中心的多次研究报道；选取报道时间最

长和或观察对象最多的研究；此外，如果报道并未对研

究人群进行肿瘤和非肿瘤患者的限定，则研究数据中

可对非肿瘤患者的血栓发生率进行统计计算的纳入，

反之，则剔除。所报道的中心静脉置管限定在ＰＩＣＣ。

２　结　果
２．１　３４１例 ＰＩＣＣ置管数据　本研究共纳入 ３４１例
ＰＩＣＣ置管数据神经科 ＰＩＣＣ置管对象前３位分别为：
脑梗死１７８例（５２．１％），脑出血５１例（１４．９％），神经
系统变性病４９例（１４．３％）。最常见的置管原因为输
注甘露醇等刺激性药物２３５例（６８．９％）。普通病房置
管１９９例（５８．４％），ＮＩＣＵ置管 １４２例（４１．６％）。合
并尿管留置２６２例，合并机械通气９０例。发生症状性
ＰＩＣＣＲＤＶＴ１７例，发生率为４．９％。其中有１０例发生
在ＮＩＣＵ置管，发生率为７．０％。发生 ＰＩＣＣＲＤＶＴ前
接受抗血小板治疗１６２例（４７．５％），接受抗凝治疗０
例。发生症状性 ＰＩＣＣＲＤＶＴ后接受抗凝治疗者 １５

例。临床诊断肺栓塞０例。
２．２　系统评价结果　系统检索相关数据库，对研究题
目初步筛选后纳入研究文献２８篇。全部为中文文献。
对摘要和全文进行进一步筛选后，最终符合纳入标准

的为１３篇。余１５篇（３篇为综述性文章，１篇为个案
研究对象，３篇为会议论文，１篇未提供ＰＩＣＣ相关上肢
静脉血栓诊断标准。还有５篇研究与纳入系统评价的
１３篇研究存在同一研究队列重叠情况）予以剔除，见
表１。

表１　１３篇纳入研究汇总情况（例）

作者 出版年 研究类型 研究人群
ＰＩＣＣ
例数

ＰＩＣＣ
相关ＶＥＴ

ＶＥＴ发生
率（％）

荣加等 ２０１７ 回顾性研究 急性胰腺炎 ３６９ １３ ３．５０
潘龙芳等 ２０１４ 横断面研究 ＮＲ １１６３６ ９８ ０．８４
简平等 ２０１３ 回顾性研究 急性脑膜炎 １２０ ３ ２．５０
张培花等 ２０１６ 回顾性研究 脑卒中 ５００ ３６ ７．２０
梅畅等 ２０１７ 回顾性研究 神经重症 ９９ ５ ５．０５
张舜欣等 ２０１２ 前瞻性研究 ＮＲ １８３ ３２ １７．５０
郭彩霞等 ２０１１ 前瞻性研究 ＮＲ １１５４ ２７ ２．３０
赵晓宁等 ２０１６ 回顾性研究 老年患者ＮＲ ４５５ １０３ ２８．５０
蒋秋焕等 ２０１３ 回顾性研究 神经科患者 ２９３ ２８ ９．５０
刘芬等 ２０１７ 回顾性研究 老年患者ＮＲ ５６４ １４１ ２５．００
朱明炜等 ２００８ 回顾性研究 住院患者ＮＲ ２１７０ ６ ０．３０
赵宁等 ２０１７ 回顾性研究 重症患者 ６１ ６ ９．８０
蒿若楠等 ２０１６ 前瞻性研究 住院患者ＮＲ ８２ ６ ７．００

　　注：ＮＲ为未报道。

３　讨　论
　　随着以护理人员为主导的ＰＩＣＣ团队的快速增长，
ＰＩＣＣ的临床应用领域正被逐渐拓宽。由早期肿瘤放
化疗患者，向着外科、神经内科、感染科、重症监护病房

ＩＣＵ等多领域发展。而近些年的研究提示 ＰＩＣＣ相关
性上肢静脉血栓的发生风险显著高于传统ＣＶＣ置管。
这使得ＰＩＣＣ的推广和应用受到挑战。然而需要引起
注意的是，目前有关ＰＩＣＣ相关性上肢静脉血栓的风险
研究，国外和国内多集中于肿瘤患者。其报道发生率

分别为（１１．３０％～１９．８１％）［１，９１０］。而针对ＰＩＣＣ在神
经内科、ＩＣＵ等非肿瘤患者上肢静脉血栓的发生风险
情况尚未完全明了。考虑到罹患神经系统疾病的患者

较罹患肿瘤病人在是否接受放化疗药物治疗、是否接

受抗血小板、抗凝药物治疗及是否接受甘露醇等脱水

药物、血液的高凝状态等诸多方面存在明显不同。因

此，针对性的评估ＰＩＣＣ在神经内科患者应用的上肢静
脉血栓的发生风险对于 ＰＩＣＣ在神经内科等非肿瘤患
者中的推广和应用具有重要意义。本研究发现，在

３４１例置管的患者中，ＰＩＣＣ相关性症状性上肢静脉血
栓的发生风险为４．９％，不高于其在肿瘤患者的发生
风险。

２０１１年国外学者回顾性分析了４７９例神经重症
监护室 ＮＩＣＵ接受 ＰＩＣＣ置管的病例，发现 ＰＩＣＣ相关
性症状性上肢静脉血栓形成的发生率为８．１％，其中
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绝大多少患者ＶＥＴ的诊断是因为 ＰＩＣＣ置管侧的肿胀
和疼痛的症状。该研究团队２０１２年进一步的研究成
果提示瘫痪侧肢体置管，置管操作时间 ＞１ｈ，静脉血
栓的病史和甘露醇的应用是神经内科患者发生 ＰＩＣＣ
相关性上肢静脉血栓形成的独立危险因素，ＣＨＯＰＲＡ
Ｖ等［１１］研究提示多腔 ＰＩＣＣ，深静脉血栓病史等是
ＰＩＣＣ相关性上肢静脉血栓形成的独立危险因素。国
内梅畅等［１２］研究发现在重症神经疾病患者中ＰＩＣＣ术
后深静脉血栓的发生率为５．０５％。本研究发现，在神
经重症监护患者中，ＰＩＣＣ的血栓发生率为７．０％与此
相近。

对目前国内探讨非肿瘤患者 ＰＩＣＣ相关上肢静脉
血栓发生风险相关研究的系统评价发现，目前研究多

为回顾性研究，尚缺乏多中心、前瞻性队列研究的报

道。而且研究结果差异性大（０．３％ ～２８．５％）。对于
不同疾病、不同科室的ＰＩＣＣ相关性上肢静脉血栓的形
成风险缺乏研究。总体的特点是重症患者和老年患者

的发生风险较轻型患者及年轻患者的发生风险高

（２５．０％～２８．５％和 ９．８％）［１３１５］。这一点与国外研
究［１６］类似，需要引起临床医生的注意。此外回顾性研

究性质决定了目前的研究仅能就 ＰＩＣＣ相关性症状性
静脉血栓的发生风险进行报道［１７１９］，而对 ＰＩＣＣ相关
性无症状性上肢静脉血栓形成的发生风险缺乏报道，

而前瞻性研究［２０］提示ＰＩＣＣ相关性无症状性上肢静脉
血栓形成的发生风险明显高于症状性上肢静脉血栓形

成。与此同时，绝大多数的研究均缺乏对肺栓塞发生

风险的报告，这些提示在以后的研究中应当予以重视。

本研究为单中心回顾性队列研究，未能对ＰＩＣＣ无
症状性上肢静脉血栓形成进行评估和报道，对由此继

发的肺栓塞也缺乏验证和报道。此外，本研究的观察

对象为脑卒中、痴呆等神经系统变性疾病患者，考虑到

此类患者多接受拜阿司匹林等抗栓治疗措施，对于该

研究结果的外推需谨慎。

在ＰＩＣＣ被广泛应用和推广的现代医疗实践背景
下，本研究提示 ＰＩＣＣ在神经科患者中的应用的 ＰＩＣＣ
相关性上肢静脉血栓的形成风险不高于其在肿瘤患者

中的发生风险。在此基础上系统评价了在非肿瘤患者

中应用的ＰＩＣＣ相关性上肢静脉血栓的发生风险，对临
床有一定参考价值。上述研究结论仍需要进一步的研

究来验证。
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