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!技术与方法!

容积输液泵联合高精密过滤输液器

在预防静脉泵入盐酸艾司洛尔致静脉炎中的应用
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摘要" 目的&观察容积输液泵联合高精密过滤输液器在预防静脉持续输注盐酸艾司洛尔致静脉炎中的作用,

方法&#"" 例行盐酸艾司洛尔持续输液治疗的住院患者随机分为G组 %- 例+N组 %% 例+3组 %% 例, G组采

用容积输液泵与精密过滤器联合应用#N组采用容积输液泵与普通输液器联合应用#3组采用静脉微量注射

泵与普通微量泵延长管联合应用, 观察 % 组静脉炎发生率+发生静脉炎时间及输液过程中疼痛程度, 结果&

G组的静脉炎发生率低于N组和3组!!0"$"("#静脉炎发生时间迟于N组和3组!!0"$"(", G组患者疼

痛程度低于N组和3组#N组次之#3组疼痛程度最为严重, 结论&容积输液泵与高精密过滤器联合运用加

强了微粒的过滤#对预防静脉炎+减轻患者输液时的疼痛有积极作用,
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&&盐酸艾司洛尔是一种快速起效的作用时间短

的选择性的
!

肾上腺素受体阻滞剂#可降低正常

人运动及静息时的心率#对心房颤动+心房扑动及

窦性心动过速有显著的效果#能使心脏恢复节

律'#(

, 此外盐酸艾司洛尔也适用于围手术期高

血压#广泛运用于控制主动脉夹层患者的心率及

血压#以降低其心脏耗氧量#减轻其心脏血管负

担, 研究'!(发现盐酸艾司洛尔对局部皮肤及外

周静脉的刺激性较强#易引起局部皮肤红肿等静

脉炎症状#不仅给患者造成心理及生理造成极大

痛苦#也影响了药物治疗的效果, 本研究对静脉

输入盐酸艾司洛尔的住院患者分别采用不同用药

途径#观察其静脉炎发生率#以探究出适合的给药

方法#现报告如下,

RS资料与方法

#>#&一般资料

选取 !"#( 年 # 月1!"#+ 年 - 月武汉中心医

院收治的行盐酸艾司洛尔治疗的患者 #"" 例#其

中男 +) 例#女 %! 例&年龄 %! f$$ 岁#平均!++>!#

.+>(!"岁&静脉泵入艾司洛尔前患者无静脉炎#

皮肤情况完好&留置针保证在血管内#无渗出+外

漏#穿刺成功&穿刺部位均在外周血管#静脉泵入

时间均1!- 4, #"" 例患者分为 W组 %- 例+a组

%% 例+K组 %% 例#其中W组 %- 例#男 #$ 例#女 #$

例&年龄 %% f$+ 岁#平均!+)>)" .$>##"岁&平均

用药时间!!>"! .#>"%"H, a组 %% 例#男 #+ 例#

女 #$ 例&年龄 %! f$+ 岁#平均!+$>(# .)>(""岁&

平均用药时间!!>"# .#>"#"H, K组 %% 例#男 #$

例#女 #+ 例&年龄 %! f$$ 岁#平均!+->-# .(>+!"

岁&平均用药时间!!>"% .#>"!" H, % 组在年龄+

性别+用药时间比较#差异无统计学意义 !&

1">"(",

#>!&方法

#>!>#&材料$ W组采用容积输液泵与高精密过

滤器联合应用&a组采用容积输液泵与普通输液

器联合应用&K组采用静脉微量注射泵与普通微

量泵延长管联合应用, % 组采用的q型留置针均

为aZ公司生产的第三代留置针&高精密过滤器

及输液器均为山东山川集团生产#滤过口径

(

3

T#滤除率 1'(i#药物吸附性 0(i&普通输

液器为江西宏达集团生产,

#>!>!&干预方法$ W组+a组$分别用高精密过

滤和普通输液器连接静脉留置针#采用容积输液

泵持续静脉输注#防止静脉回血#以维持静脉通道

通畅, 静脉泵入后立即对病人进行动态观察, K

组$用静脉微量注射泵及普通微量泵延长管#采用

微量推泵持续输注,

#>%&观察指标

观察 % 组静脉炎发生率+发生静脉炎时间及

输液过程中疼痛程度, 静脉炎的诊断及分级依照

美国静脉输液护理学会制订的标准 ! !""+ 年

版 "

'%(分为 - 级#" 级$没有任何症状&# 级$输液

的部位发红#不伴有或伴有疼痛感&! 级$输液部

位出现疼痛#伴有发红 和 !或"皮肤水肿&% 级$输

液部位出现疼痛#伴有发红和!或"水肿#并有条

索状物形成#可以触摸到条索状的静脉&- 级$输

液部位出现疼痛#伴有发红和!或"水肿 并有条索

状物形成#可以触及的条索状物长度1!>( BT#并

有脓液流出, 疼痛程度按本院住院患者护理评估

单中疼痛评估划分#" 分$无痛&# f% 分$轻微痛&

- f+分$比较痛&$ f' 分$非常痛&#" 分$剧痛,

#>-&统计学方法

采用 Q?QQ #(>" 软件#计量资料采用均数 .

标准差!

#

B.7"表示#采用独立样本-检验#计数资

料以率!i"表示#采用
(

! 检验#&0">"( 为差异

有统计学意义,

TS结果

!>#&% 组静脉炎发生率及发生时间比较

W组发生 # 级静脉炎 ! 例#! 级静脉炎 # 例#

静脉炎发生率 )>)!i!%j%-"#平均发生时间为输

液后!+!>$" .#!>'"" 4, a组发生 # 级静脉炎 -

例#! 级静脉炎 % 例#% 级静脉炎 - 例#静脉炎发生

率 %%>%%i !##j%%"#平均发生时间为输液后

!("/%" .'>+""4, K组发生 # 级静脉炎 #( 例#!

级静脉炎 $ 例#% 级静脉炎 ( 例#静脉炎发生率

)#>)#i!!$j%%"#平均发生时间为输液后!%#>#"

.+>)""4, W组的静脉炎发生率低于 a组和 K

组#静脉炎发生时间迟于 a组和 K组#差异有统

计学意义!&0">"("#a组静脉炎发生率低于 K

组#静脉炎发生时间迟于 K组#差异有统计学意

义!&0">"(", % 组并发静脉炎患者均遵医嘱予

以暂停药或抗生素治疗,

!>!&% 组疼痛程度比较

W组疼痛程度低于a组和 K组#a组次之#K

组疼痛程度最为严重, 见表 #,

%""#%
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表 RSU 组疼痛程度比较&.$i%'

组别 无痛 轻微痛 比较痛 非常痛 剧痛

G组!$ g%-" !$!$'$-#" +!#$$+(" #!!$'-" " "

N组!$ g%%" ##!%%$%%" #(!-($-(" %!'$"'" -!#!$#!" "

3组!$ g%%" %!'$"'" #)!(-$((" $!!#$!#" -!#!$#!" #!%$"%"

US讨论

输液性静脉炎是由于输液导致的静脉壁内膜

的炎症反应 #是一种常见的静脉输液并发症
'- *((

, 盐酸艾司洛尔药物致静脉炎属其中一种#

其对患者影响较大#可能带来疼痛+甚至导致血管

及周围组织永久性损害#增加患者痛苦+治疗费用

和临床护理工作量'+(

, 盐酸艾司洛尔静脉泵入是

给药的重要途径#但因其对血管的刺激性极大#可

使血管通透性增加#血管运动发生障碍#注射部位

静脉壁炎性渗出#引起局部红肿热痛等症状#严重

者出现血管硬化, 输液微粒是指一种输入液体中

存在的非代谢性颗粒杂质#其直径一般为 # f

#(

"

T#微粒随溶液进入血液后#可导致红细胞聚

集成血栓#引起栓塞或静脉炎, 输液的化学刺激#

可使静脉通透性增强#白细胞浸润#产生炎症改

变#引起化学性静脉炎#同时释放的组胺#可使静

脉收缩+痉挛变硬#易并发血栓形成#二者的协同

作用使盐酸艾司洛尔静脉泵入患者静脉炎的发生

率明显升高'$ *)(

,

普通微量泵延长管终端过滤使用的是纤维素

滤膜#滤过直径 #(

"

T#滤除率1)"i#达不到有效

截留输液中对人体有害微粒的目的#而正常成人

毛细血管最细处直径 + f)

"

T#微粒进入人体后#

可随血液循环流动#损伤血管内壁#从而加重药物

对血管的刺激#引起血小板黏附而形成血栓#使部

分毛细血管破裂#导致患者疼痛+麻木#严重时血

管变硬+变色#甚至堵塞血管''(

, 盐酸艾司洛尔药

物本身作用合并微粒刺激血管会使静脉炎的发生

率明显上升#而一次性高精密过滤器滤过口径为

(

"

T#滤除率1'(i#药物吸附性0(i#能滤出输

液中各种不溶性微粒#从而减少了微粒对血管的

刺激#可降低静脉炎的发生, 容积输液泵可精确

控制输液速度和输液量#对气泡#空液#漏液#液管

阻塞等异常情况进行报警#并自动切断输液通路#

广泛运用于临床血管活性药物的输注, 容积输液

泵联合高精密输液器进行输液#液体在莫非滴管

里通过重力作用与滤膜作用的延长#能够更充分

的过滤微粒#减少对血管的损伤, 本研究结果显

示#采取容积输液泵与高精密过滤器联合应用的

W组在静脉炎发生率+输液疼痛程度方面明显占

有优势#患者的痛苦少#静脉炎发生率低, 因此在

输注血管活性药物#要根据药物的特性选择合适

的输注方法和工具#容积输液泵联合高精密过滤

输液器在输液过程中能起到充分过滤作用#降低

输液对血管的损伤#缓解疼痛,
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