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[摘要] 目的 分析血液透析(血透)留置导管引发感染的原因，探讨其护理对策。方法 回顾性分析 

2010-01～2012-01在该科应用留置血透导管进行血透的患者250例，分析其出现感染的原因及处理对策。结 

果 颈静脉导管感染发生率为6．59％，股静脉导管感染发生率为 14．46％，两者比较差异有统计学意义(P< 

0．05)；留置导管2—3个月感染发生率为5．60％，3～6个月感染发生率为 12．80％ ，两时间段比较差异有统计 

学意义(P<0．05)。结论 正确的置管部位和较短的置管时间可降低血透留置导管感染发生率，同时应规范 

留置导管的护理操作。 
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随着血液透析技术 的提高，维持性血液透析 

(血透)患者存活期逐渐延长，留置血透导管方便临 

床但也出现一些值得注意的问题，比如感染是血透 

患者常见的并发症，是血透患者死亡 的第二位原 

因 。本文就我科 2010-01～2012-01应用留置血 

透导管进行血透治疗，引发感染的原因进行统计分 

析，报告如下。 

1 资料与方法 

1．1 一般资料 2010-01～2012-01在我科应用留 

置血透导管进行血透的250例患者，其中男147例， 

女103例，年龄 18～7O(56．01±8．03)岁。其中糖 

尿病肾病患者72例，高血压肾病患者25例，其余 

153例均为肾脏慢性肾功能衰竭患者。 

1．2 方法 对 250例应用留置血透导管的血透患 

者发生感染的原因进行分析。导管感染的诊断为导 

管出口和(或)隧道感染 ，表现为局部红肿、压痛、渗 

出和结痂，临床诊断明确⋯。 

1．3 统计学方法 应用 SPSS13．0统计软件进行数 

据处理，计量资料以均数 ±标准差( ±s)表示，计数 

资料组间比较采用 检验，P<0．05为差异有统计 

学意义。 

2 结果 

2．1 不同部位置管感染情况比较 颈静脉导管感 

染发生率为 6．59％，股静脉导管感染发生率为 

14．46％，两个部位感染率比较差异有统计学意义 

(P<0．05)。见表 l。 

表1 不同部位置管感染情况比较[n(％)] 
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2．2 不同留置时间导管感染情况比较 2～3个月 

感染发生率为 5．60％，3～6个月感染发生率为 

12．80％，留置 2～3个月感染发生率低于 3～6个 

月，两时间段 比较差异有统计学意义(P<0．05)。 

见表 2。 

表2 不同留置时间导管感染情况比较[n(％)] 
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3 讨论 

感染是决定中心静脉留置导管寿命的主要因素 

之一 J。潘学丽等 分析感染的原因认为与操作 

及护理时未严格执行无菌操作，患者自身抵抗力低 

下，患者未按时来院护理，敷料打湿后未及时处理等 

有关。据有关数据统计，血透患者死于败血症的风 

险是一般人群的30—50倍 J。 

3．1 关于留置血透导管位置问题 留置部位是影 

响导管相关感染率的主要因素之一，股静脉置管较 

锁骨下静脉及颈内静脉置管感染发生率高，与出口 

皮肤出汗及解剖位置有关 。本调查统计结果表 

明，股静脉组感染率(14．46％)明显高于颈静脉组 

感染率(6．59％)。股静脉插管部位易受到患者尿 

液、粪便、会阴部分泌物及腹股沟皮肤皱褶处污垢的 

污染，比颈静脉置管更容易感染，因此应尽可能选择 

颈静脉置管。 

3．2 关于留置血透导管时间问题 感染为临床上 

影响导管有效使用时间和保留时间的重要原因，短 

期使用发生率低，并随着留置时间的延长而逐渐提 

高 J。本调查统计结果表明，留置3—6个月感染发 

生率(12．80％)明显高于2～3个月感染发生率 

(5．60％)。留置血透导管期间应做好个人卫生，增 

强抵抗力。 

3．3 关于护理人员知识培训问题 陈尔真等 指 

出，通过加强护理人员的导管相关知识教育，可显著 

降低危重患者血透留置导管并发症的发生率。程乐 

梅 指出接受过导管相关知识与护理培训的护士 

进行导管护理，血透留置导管并发症发生率从 

28．8％降至3．3％。杜斌等 指出，受过专门培训 

的护士进行导管护理(更换敷料)，感染的发生率明 

显降低。 

3．3．1 关于更换敷贴的护理问题 使用不透气敷 

料、频繁更换敷贴均是引发感染的因素，留置导管期 

间敷贴要牢固，减少敷贴与皮肤间缝隙，保证敷帖清 

洁、干燥，视污染情况更换敷贴。更换敷贴时对消毒 

部位应由内向外做圆状消毒以保证达到消毒面积。 

3．3．2 关于技术操作问题 洗手、戴手套和严格的 

消毒等无菌技术操作对减少感染发生尤为重要。血 

透结束时传统的回血方法是开放式回血法，使置管 

动脉端端口在空气中暴露时间增加，容易被空气中 

的菌落污染，增加了置管感染的危险性 】。密闭式 

回血节省回血所需时间，缩短置管动脉端端口在空 

气中的暴露时间，降低了置管感染的危险性。因此， 

密闭式回血法是有效预防血透留置导管感染的措 

施 。 

3．3．3 关于封管方法问题 我科采用弹丸式生理 

盐水冲管后再进行肝素封管，可减少管腔内的残留 

血液，从而减少了细菌生长、繁殖的基质，降低了置 

管感染的发生率。同时消毒导管时消毒剂不宜过 

多，以免消毒剂进人血管，造成化学性刺激引起导管 

皮肤周围红肿、硬结 。 
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