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静脉炎是使用静脉留置针后常见的并发症之一，以局部红

肿、热痛等为主要表现，严重者出现全身症状，不但会增加患

者痛苦，而且影响治疗进程。硫酸镁局部湿敷是以往临床上防

治静脉留置针所致静脉炎常用方法之一，但对部分患者疗效不

确切。近年来，研究发现中西医结合疗法在静脉留置针所致静

脉炎的治疗中具有较大优势[1～2]。鉴于此，本研究选取 94 例使

用静脉留置针后出现静脉炎的患者为研究对象，旨在观察中西

医结合治疗静脉留置针所致静脉炎的临床疗效。报道如下。
1 临床资料

1.1 一般资料 选取 94 例 2013 年 1 月—2016 年 2 月在本

院使用静脉留置针后出现静脉炎的患者为研究对象，采用随机

数字表法分为观察组和对照组各 47 例。观察组男 24 例，女

23 例；平均年龄(64.5±6.1)岁；平均留置时间(4.7±0.6)天；

静脉炎部位：手背 28 例，前臂 19 例；静脉炎程度：Ⅰ度 22

例，Ⅱ度 15 例，Ⅲ度 10 例。对照组男 26 例，女 21 例；平

均年龄(65.0±6.2)岁；平均留置时间(4.5±0.5)天；静脉炎部

位：手背 30 例，前臂 17 例；静脉炎程度：Ⅰ度 24 例，Ⅱ度

14 例，Ⅲ度 9 例。2 组性别、年龄、留置时间、静脉炎部位

及静脉炎程度等一般资料比较，差异均无统计学意义(P＞0.05)，
有可比性。
1.2 纳入标准 符合美国静脉输液护理学会制订的静脉炎诊

断及分级标准；年龄 18～80 岁；患者自愿参与本研究并签署

知情同意书。
1.3 排除标准 ①局部皮肤有大面积破损；②穿刺部分有大

量渗血或渗液。
2 治疗方法

2.1 对照组 将 4 层无菌纱布用 50%硫酸镁溶液浸湿后敷于

患处，每天 2 次，每次 2 h。
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2.2 观察组 在对照组治疗基础上加用局部冰敷和马铃薯片

外敷。先局部冰敷 1 h，后将马铃薯洗净切片(厚度约 0.5 cm)
外敷，用胶布包扎，每天 3 次，每次 2 h。

2 组均连续治疗 5 天。
3 观察指标与统计学方法

3.1 观察指标 观察 2 组临床疗效；比较 2 组疼痛和红肿的

消除时间，以及患处静脉再次穿刺成功率。
3.2 统计学方法 采用 SPSS18.0 统计学软件分析数据。计

量资料以(x±s)表示，采用 t 检验；计数资料以率(% )表示，采

用 χ2 检验。P＜0.05 表示差异有统计学意义。
4 疗效标准与治疗结果

4.1 疗效标准 显效：治疗后 24 h 内症状(疼痛、红肿)基本

消失，血管弹性恢复正常；有效：治疗后 48 h 内症状(疼痛、
红肿)基本消失，血管弹性明显好转；无效：治疗 48 h 后症状

(疼痛、红肿)未减轻，血管弹性无好转或加重。
4.2 2 组临床疗效比较 见表 1。总有效率观察组为95.74% ，

高于对照组的 82.98% ，2 组比较，差异有统计学意义(P＜
0.05)。

表 1 2 组临床疗效比较 例

与对照组比较，①P ＜ 0.05

4.3 2 组疼痛和红肿消除时间比较 见表 2。治疗后，观察组

疼痛和红肿的消除时间均短于对照组，差异均有统计学意义

(P＜0.05)。

表2 2 组疼痛和红肿消除时间比较(x±s) h

与对照组比较，①P ＜ 0.05

4.4 2 组患处静脉再次穿刺成功率比较 治疗后，观察组患

处静脉再 次 穿 刺 成 功 率 为 82.98% (39/47)， 高 于 对 照 组 的

63.83% (30/47)，2 组比较，差异有统计学意义(P＜0.05)。
5 讨论

静脉炎是指静脉血管的急性无菌性炎症，患者常常陈诉疼

痛、肿胀，少数患者可有发热、白细胞总数增高等。引起静脉

炎的病因很多，使用静脉留置针即为其中一种，临床常采用

50% 硫酸镁溶液湿敷治疗，主要利用其高渗收敛作用，以加

快局部组织炎症水肿消退，并解除局部血管痉挛，具有消炎、
止痛及扩张血管的作用[3～4]。但长期使用会引起局部组织细胞

内缺水，使部分细胞脱水甚至坏死，且易挥发，尤其是蒸发后

会析出结晶，局部会变干燥、变硬，会出现局部脱皮现象，需

经常更换纱布[5]。
静脉炎归属于中医学疮疡、脉痹范畴，其病机主要由风、

寒、湿、热、瘀等邪气滞留人体局部脉络所致。外邪侵袭人

体，又可因人的禀赋不同而有寒热转换，邪实蕴久，痹阻筋

脉、肌肉，而致营卫行涩，经络不通，发生疼痛、肿胀等症，

治疗当以活血化瘀、消肿止痛为主。马铃薯属茄科植物，具有

软坚散结、消肿止痛和活血化瘀等功效。现代医学研究表明，

马铃薯含淀粉和龙葵素等物质，淀粉具有高渗作用，龙葵素有

缓解痉挛、炎症以及减少局部渗出的作用，且含多种维生素，

可修复黏膜上皮及血管内皮细胞，加快血管再通[6～7]。
本研究在采用 50%硫酸镁溶液湿敷基础上使用局部冰敷

和马铃薯片外敷。结果显示，观察组的临床疗效优于对照组

(P＜0.05)，疼痛和红肿的消除时间均短于对照组(P＜0.05)，观

察组治疗 5 天后患处静脉再次穿刺成功率高于对照组 (P＜
0.05)。提示 50%硫酸镁溶液湿敷联合局部冰敷及马铃薯片外

敷治疗静脉留置针所致静脉炎疗效显著，能快速消除患者局部

红肿和疼痛症状，提高静脉再穿刺成功率。
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