
老年患者

静脉输液中并发症的管理
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01  老年患者静脉输液现状

老年人
比例/年

份

1900年 1950年 2000年 2050年 2100年

百分比 6.9 8.1 10.0 22.1 28.1
   

Ø 我国2000年人口普查，60岁以上13600万，占人口总数

10%。预计到2040年，我国60岁以上老年人将约有4亿约占

人口总数26%，即不到4人就有1个为老年人。



老年患者静脉输液现状
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02 老年患者静脉输液常见并发症

u一、导管堵塞
      指血管内置导管部分或完全堵塞，致使输液的输注受阻或受限。

Ø      临床表现：无法冲管、滴注减慢、滴注停止、不能抽回血。      

Ø      分类 ：血栓性、非血栓性导管堵塞。

Ø      血栓性导管堵塞：导管内部或周围形成的血栓所致 。

Ø      非血栓性导管堵塞 ：是由机械性堵塞所致，如导管位置不当、导管发

生移位、药物或矿物质沉积、肠外营养的脂类聚集等。                         



Ø  血液的有形成分和药物会吸附在导管壁上，形成纤维蛋
白鞘与栓塞（微血栓及药物血栓），导致第二天输液不畅或
者堵管。



02老年患者静脉输液常见并发症

u二、渗漏性损伤

n 老年患者因静脉脆性大、皮下组织疏松，更容易发生液体渗漏及肢体肿胀。

Ø 1、局部组织炎症反应

Ø 2、静脉炎性反应

Ø 3、组织坏死

n 其发生原因是多方面的：技术因素、药物因素、物理因素及血管因素等。



Ø 药物渗出：静脉输液过程中，非腐蚀性药液进入静脉管腔以外的周围组织。

Ø 药物外渗：静脉输液过程中，腐蚀性药液进入静脉管腔以外的周围组织。

Ø 区别：外渗易导致局部组织坏死。

Ø 渗漏的原因：

• 针头脱出（固定不良、材质、关节部位、穿刺技术、）

• 持续滴注时间长导致血管通透性增加

• 原穿刺点下方穿刺

• 药物刺激导致栓塞，药物从穿刺点溢出



增强CT造影剂外渗



多种微量元素外渗



02老年患者静脉输液常见并发症

u三、导管相关血流感染
     定义：

Ø 1：带有血管内导管或者拔除血管内导管48小时内的患者出现菌血症或真菌血

症。

Ø  2：伴有发热、寒战或低血压感染表现。

Ø  3：除血管导管外没有其他明显感染源。



导管相关感染
Ø临床表现



导管相关血流感染的诊断

u 具备下述任一项，即可证明导管为感染来源：

Ø 1：有一次导管培养（+），同时外周静脉血也培养（+），并与导管节段培

养为同一微生物。

Ø 2：导管与外周血同时培养（+），且为同一种微生物。

Ø 3：导管和外周血同时抽血做定量血培养，两者菌落计数比（导管:外周血）
≥5:1。

Ø 4：中心静脉导管和外周血同时做培养，中心静脉导管报阳时间比外周血报阳
时间早2个小时以上。

Ø 5：外周血与导管出口部位脓液培养均（+），均为同一种微生物。



02老年患者静脉输液常见并发症

u四、静脉炎
n 老年患者肾脏对体液调节能力下降，多种药物治疗更容易出现药物不良反应
及静脉刺激症状。
Ø 1：输入高渗溶液使血浆渗透压的升高

Ø 2：输入药物引起的血浆ph值的改变

Ø 3：药物浓度高，输入速度快

Ø 4：机械性刺激和损伤

Ø 5：各种微粒对血管的刺激

Ø 6：缺氧与缺氧性疾病

Ø 7：细菌感染

Ø 8：温度对血管的损伤

Ø 9：与神经传导因素有关



静脉炎

Ø按临床症状分
Ø红肿型
Ø硬结型
Ø坏死型
Ø闭锁型

Ø按性质分
Ø机械性
Ø化学性
Ø感染性（细菌性）
Ø血栓性



盐酸胺碘酮使用后出现静脉炎



u五、输液反应
Ø    老年患者由于心血管系统代偿功能不全，在静脉输液过程中容易发生循环

超负荷，而且老年患者因免疫功能下降，细菌内毒素敏感性过高，输液反应发生

率比例偏高。

•    发热反应、循环超负荷、静脉炎、空气栓塞

02老年患者静脉输液常见并发症



03老年患者静脉输液

常见并发症管理

u一、一般情况的评估
Ø 1：评估病人的病情、合作程度及心理的稳定性。

Ø 2：评估输液量，输液的性质：高渗、等渗、酸性、碱性等。

Ø 3：评估血管的粗细、长度、弹性、硬度、部位及滑动度等。



u二、老年患者静脉通路的选择
n 外周静脉选择的总原则。

Ø 1：粗、直、弹性好、易固定、不易滑动、血流量较丰富。

Ø 2：皮肤完整且弹性良好部位的血管。

Ø 3：根据输液量、液体性质、输液时间选择血管。

03老年患者静脉输液                      

常见并发症管理
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