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摘要" 目的&分析婴幼儿M超引导下经外周静脉置入中心静脉导管!L-33"学习曲线* 方法&回顾性分析

!"#" 年 # 月-!"#( 年 ( 月由同一组操作者施行婴幼儿M超引导下L-33置管术 ##) 例#依照操作时间顺序分

为E,M组#其中M组又细分为 ( 个亚组!-.!-亚组"* 比较各组的操作时间,一次穿刺成功率,并发症,置管

失败率* 结果&E组与M组各亚组的操作时间具有显著差异!?2"$")"#M组
,

亚组与
-

.

0

亚组比较均具

有统计学意义!?2"$")"#从---亚组起差异无统计学意义!?3"$")"* 根据操作时间线形图,箱型图和柱状

图分析#进行 %) 例操作后#操作时间已能维持在 (" <)** 各组一次穿刺成功率,并发症情况,置管失败率差异

无统计学意义!?3"$")"* 结论&婴幼儿M超引导下L-33置管术需完成约 %) 例操作方能度过学习曲线#操

作时间大致能维持在 (" <)**

关键词" 婴幼儿& 经外周静脉置入中心静脉导管& 学习曲线

中图分类号" I+$!&&文献标志码" E&&文章编号" !"'(B",($!!"#$""%B""%!B"+

收稿日期"!"#$ *"! *"#

通信作者"徐大鹏#KB<0)#$ A>71@7-#(%$7"<

>)&'2+%+3)'#&,)%)/ $*,H#35J*'-,&+3*)79/*%7#7

84;;"'&$#6#)-%)%)5&)-+

I.?@<&)2%)/

#

# [4?13)/

!

# AF<&"#)/

#

!#A!"#$%&'"(&)*?"53$&%3;</%-"%.& !A!"#$%&'"(&)*6"/%),)-.#

L/E3@=3,5%"('2+)2#3&$,# L/E3# >3$(-2/# !#+"!%"

>J!:1>;:$ EMN#$-%H#&2" 0*0#>G/.4/#/0'*)*+ 7&'C/",M&#.'0("&*1B+&)1/1 @/')@4/'0##> )*B
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.)"* .)</H/.;//* +'"&@ E0*1 +'"&@ M!?2"$")"$24/"@/'0.)"* .)</;0(#"*+/')* --(&HB

+'"&@ .40* .40.)* ---# -!# !0*1 !-(&H+'"&@# '/(@/7.)C/#> !?2"$")"$24/'/;0(*" ()+*),)70*.

1),,/'/*7/)* "@/'0.)"* .)</0<"*+ ---# -!# !0*1 !-(&H+'"&@ !?3"$")"$E77"'1)*+ ." #)*/1)B

0+'0<0*1 H"A @#".# .4/"@/'0.)"* .)</;0(<0)*.0)*/1 0..4/#/C/#",(" <)* 0,./'%) "@/'0.)"*($
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+&)1/1 L-33@#07/</*.)* )*,0*.(# ).)('/F&)'/1 ." 7"<@#/./.4/"@/'0.)"* ",0H"&.%) 70(/(."

7"<@#/./.4/(.0+/",#/0'*)*+ 7&'C/$24/"@/'0.)"* .)</70* H/<0)*.0)*/1 0.0H"&.("<)*$

K.B=E1<!$ )*,0*.& @/')@4/'0##> )*(/'./1 7/*.'0#70.4/./'& #/0'*)*+ 7&'C/

&&经外周中心静脉置管技术!L-33"是护理临

床实践中的重要技术(#)

#广泛应用于肿瘤患者化

疗,全胃肠外营养输注,危重患者抢救以及长期输

液治疗等领域#因其留置时间长与操作简单等优

势已经逐渐得到患者及医生的认可(!)

* L-33

操作中主要选择明显可见的外周血管位置开展

穿刺操作#从而促使其导管留置于患者中心静

脉中#以便各项临床治疗顺利实施(%)

* 由于
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L-33具有感染率低,刺激性小,不易外渗以及留

置时间长的优点#使其在新生儿外科应用广泛#

并不断受到新生儿科医师与患儿家长的认

可(+)

* !"#" 年 # 月-!"#( 年 ( 月医院针对 ##)

例新生儿采用了 L-33置管#现对临床资料进行

回顾分析#探讨影响婴幼儿 M超引导下 L-33置

管术的学习曲线相关因素#以促进直观操作人

员对学习曲线的良好认识*

ST资料与方法

#$#&一般资料

回顾性分析医院新生儿外科 !"#" 年 # 月-

!"#( 年 ( 月行超声引导下L-33置管术的临床资

料#包括操作护士和助手术前静脉输液基础,

L-33置管培训情况#观察患儿体格情况,操作时

间,一次穿刺成功率,置管失败率以及静脉炎,导

管异常与导管相关感染等并发症情况* 共计纳入

M超引导下L-33置管术 ##) 例#根据置管时间分

为E组!( V#)"和M组!( V#"""#M组再依据试

行操作的日期平均分成 ( 组$-亚组! ( V#"",--

亚组! ( V#"",---亚组 ! ( V!"",-!亚组 ! ( V

!""#!亚组!( V!""和 !-亚组!( V!""* #) 例

E组患儿均于 !"#" 年 # 月-!"#! 年 ( 月接受

L-33置管#临床操作由 ! 组护士共同完成* 其

中#第 # 组护士对 ' 例患儿实施置管#操作者具有

熟练的静脉输液经验#全组护士均接受过成人肿

瘤科L-33置管操作培训#但无婴幼儿 L-33置管

经验#助手具有熟练的静脉输液经验#未参加过

L-33置管操作培训#无M超操作经验* 第 ! 组护

士完成 ( 例#操作者具有熟练的静脉输液经验#未

参加过 L-33置管操作培训#但全组护士均观看

过成人肿瘤科 L-33置管影像#操作助手仅具备

丰富的输液经验#未观看任何影像资料*

!"#! 年 $ 月-#! 月#因主要操作者外出进

修#未开展 L-33置管* #"" 例 M组患儿均于

!"#% 年 # 月-!"#( 年 ( 月接受 L-33置管#临床

操作均为同组护士实施* 操作者及其助手均具有

熟练的静脉输液经验#操作前参加过新生儿L-33

置管操作培训#所有操作均有具备熟练 L-33置

管经验护士在场指导* M组患者按日期顺序分成

( 组#

+

亚组和
,

亚组各含有 #" 例患者#

-

.

0

亚组各含 !" 例患者* 各组患儿基线资料比较差

异无统计学意义!?3"$")"#见表 #*

表 ST各组行L-33置管术患儿基线资料%

#

E/2&

组别 ( 男 女 年龄:周 体质量:O+ 皮下脂肪厚度:7<

E组 #) #"!(($$" )!%%$%" !$(! /"$!! +$"% /"$$% "$+) /"$")

M组

+

亚组 #" )!)"$"" )!)"$"" !$)# /"$%) +$!) /"$)! "$++ /"$"!

,

亚组 #" (!("$"" +!+"$"" #$'! /"$%% %$'$ /"$%+ "$+! /"$"%

-

亚组 !" #!!("$"" ,!+"$"" !$%$ /"$!# +$#+ /"$)) "$++ /"$"!

*

亚组 !" ##!))$"" '!+)$"" !$(+ /"$!! +$!) /"$%, "$++ /"$"+

1

亚组 !" #"!)"$"" #"!)"$"" #$', /"$+) %$,+ /"$!' "$+# /"$"+

0

亚组 !" ##!))$"" '!+)$"" #$$! /"$+# %$(+ /"$%# "$+# /"$"%

#$!&置管方法

选择美国 M8公司生产的#$'T'规格 L-33

包#用无菌M超探头探查拟穿刺的靶向血管* 主

要以右侧贵要静脉作为穿刺点#建立仰卧位#先对

上腔静脉与穿刺点间距进行测量#保证无菌操作

流程#在M超辅助下明确尖端位置与预定长度*

先行抽回血#在保证良好通常程度时以生理盐水

开展冲管处理#给予局部固定并连接来福接头#应

用 # <N肝素液封管* 置管结束后分别将穿刺

点,患儿臂围,穿刺静脉,导管批号及其置入与延

续长度进行记录*

#$%&观察指标

根据护士学习曲线标准对 L-33置管情况进

行评估(#)

#主要包括置管操作时间,一次穿刺成

功率,置管失败率以及静脉炎,导管相关感染与导

管异常等并发症情况*

#$+&统计学处理

应用 =L==!%$" 软件包分析#计量资料用

!

#

E/2"表示#组间均数采用 T检验#计数资料用

率!W"表示#采用
!

! 检验#@2"4") 为差异有统

计学意义*

UT结果

各组患儿置管操作时间,一次穿刺成功率,置

管失败率以及并发症情况如表 ! 所示* [组与 \

组
+

亚组患儿的各项指标比较均无统计学意义

!@3"4")"&[组与 \组
,

.

0

亚组患儿的上述

指标比较均具有统计学意义!@2"4")"* 观察 \

%%%%
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组各亚组患儿的临床表现#

,

组与
-

.

0

组患儿

的各项指标比较差异有统计学意义!@2"4")"&

-

组与
*

.

0

组患儿的上述结果比较均无统计学

意义!@3"4")"* 针对操作时间绘制线图,箱图

和依据操作时间先后绘制柱状图#依次见图 #,!

和 %* 依据线形图#操作时间随例数的增加时间

呈递减趋势#第 % 组!\组PP亚组"呈明显下降趋

势#第 + 组!\组PPP亚组#约 %) 例患儿后"起操作

时间已能稳定在 (" CA8* ##) 例患儿操作时间柱

状图显示#大概 %) 例患儿之后#除个别患儿时间

较少外#时间能大致维持稳定* 此外#[组中总体

并发症较\组偏高#但\组中各个亚组间偶见导

管感染#置管失败#分析病例发现患儿体质量均偏

低#营养状况较差*

表 UT各组行IP55置管术患儿各指标比较

组别 操作时间:<)* 一次穿刺成功
并发症情况

导管相关感染 导管堵塞 断裂脱出 静脉炎
置管失败

E组!( V#)"&& ##)$+ /#,$!' ## ! ! # % !

+

!( V#"" #"($!" /#"$%, $ # # # ! !

,

!( V#"" ,!$#" /#"$$( , # " " + #

M组
-

!( V!"" ()$") /#)$#+ #, ! " " ! "

*

!( V!"" (#$!" /#)$'" #' # " " # #

1

!( V!"" (#$() /#+$!$ !" " " " # "

0

!( V!"" (#$%" /#%$), #' # " " # "

图 ST各组操作时间线图

图 UT各组操作时间箱型图

图 VTSS\ 例行L-33的患儿操作时间柱状图

VT讨论

近年来#超声引导下塞丁格L-33置管术广泛

应用于临床中#通过超声技术明确表现出患者静

脉中横,纵断面表现#从而保证了全程引导与穿刺

效果())

* 虽然#国内各级医院已广泛应用该项技

术#但实施超声下L-33置管技术仍有较高的复杂

性#特别在婴幼儿实施 L-33置管技术时#受到患

儿皮下脂肪较多与血管薄弱等情况影响#经常会

出现不同程度操作问题(( *$)

#进而需要给予全面,

系统的操作培训#以保证临床操作质量*

操作时间与实施效果时学习曲线的关键性评

价标准(,)

#主要观察参与学习人员通过实施多少

次同一类型操作才达到稳定状态#依靠评估学习

曲线的实施效果可辅助临床合理明确该项技术的

培训成本* 在婴幼儿 L-33置管学习曲线中将穿

刺情况,局部表现极其相关并发症作为主要评估

指标(')

#通过操作前后观察与记录#促使临床良好

掌握该项技术极其学习曲线* 然而婴幼儿M超引

导下L-33置管术学习曲线究竟有多少需要克服

的困难#很难给出确切的规定* 近年来#临床对婴

幼儿L-33的关注程度越来越高#胡晓静等(#")报

道指出对新生儿开展上指静脉穿刺 L-33置管的

异位情况相对较为严重#并且采用上肢穿刺方式

更易发生送管困难问题&赵敏慧等(##)研究中接受

L-33置管极低出生体重新生儿具有较高的机械

性静脉炎发生率#以局部肢体红肿为特征性表现#

血管条索状改变#予穿刺肢体持续湿热敷,喜疗妥

按摩后 ,"W好转#予拔管后全部好转#同时认为导

管定位在上腔静脉是成功保留的关键* 本研究发

%+%%
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现随着操作例数增加#并发症的置管失败率呈下

降趋势#但此类差异无统计学意义#考虑是与患者

体质密切相关*

衡量学习曲线的一个重要参考是操作时间#M

超引导下L-33置管术#随着操作例数的增加#操

作时间呈逐渐下降的趋势* 在 E组开展的 #) 例

患儿中#操作时间
"

##) <)*#一次穿刺成功率

$%W#M组 -亚组中一次穿刺成功率仅 $"W* 操

作者不能很好的掌握进针角度#穿刺针进入皮下

后#针尖与血管出现角度偏差* M组-亚组操作时

间较开展初期呈逐步下降趋势#但是与 E组数据

相比#虽然手术时间缩短#但差异无统计学意义#

但是M组 --亚组中的 #" 例#操作时间与 E组相

比差异有统计学意义!?3"$")"#对 M组各亚组

进行组间方差分析显示#---亚组开始才与 -!,!,

!-亚组的差异无统计学意义#提示学习 %) 例后操

作时间才有维持在一个稳定的水平#较孙文彦

等(#!)报道的 !" 例相差较大#考虑原因可能是婴

幼儿血管细,皮下脂肪厚,外周静脉较成年人难找

有关* M组资料中#---.-!亚组操作时间平均缩

短
!

() <)*#但仍有个别患者手术时间较长#包括

不能迅速准确定位静脉#不能顺利送入导丝#皮肤

凹陷#M超探头回声消失#无法准确显示血管影

像* 相比操作时间#操作者对操作过程中复杂局

面和困难的冷静处置能力同样是评价学习曲线的

重要因素* 但是难以量化#需用模糊数学进行分

析#暂不做讨论*

关于婴幼儿行 L-33术后并发症各家报道不

一#经过文献汇总#大致包括导管堵塞,导管相关

感染,机械性静脉炎,静脉渗出可疑感染等* 但是

作者发现在学习曲线内静脉炎发生率较高#而且

发生静脉炎的患者大多合并发生导管相关感染#

考虑是婴幼儿静脉直径较小#送管时遇到困难#导

致血管内膜受损和机体免疫反应有关#而且和新

生儿外科全胃肠外营养也存在一定联系* 在置管

过程中即便有 M超引导#也会因方向偏差造成导

管送入困难#这也说明术者对静脉解剖和走行不

熟悉#术中常需要反复调整探头位置和方向* 此

外#E组中由 ! 组护士进行操作#均无 L-33置入

经验* M组中的 #"" 例均由 # 组护士完成#曾专

门进修 L-33置管术#有婴幼儿 L-33置入经验#

进行M组-亚组操作时一次成功穿刺率!,"W"较

E组!$%W"明显偏高#说明 L-33置入经验也是

影响L-33学习曲线长短的重要因素*
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