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迷你中线导管在心内科 CCU 患者护理中的临床价值 

何 丹 

中国人民解放军联勤保障部队第九二〇医院心内科  云南昆明 

【摘要】目的 探讨迷你中线导管外周静脉输液装置的应用优势及在心内科 CCU 患者护理中的应用价

值。方法 将就诊于我院心内科 CCU 的 80 例患者予以随机路径分组，分为 LZZ 组和 ZXG 组各 40 例。LZZ
组患者于静脉输液治疗中采用静脉留置针路径，ZXG 组患者则采用迷你中线导管。对比两组患者的导管留

置应用效果及留置后并发症的发生率。结果 在一次性置管成功率、穿刺疼痛程度 VAS 评分上，两组差异比

较，P＞0.05；但 ZXG 组导管平均每次留置时间较 LZZ 组长（P＜0.05），患者治疗期间穿刺次数较 LZZ
组少（P＜0.05）。ZXG 组患者置管后共 7.5%的患者出现并发症，低于 LZZ 组的 20%（P＜0.05）。结论 心
内科 CCU 患者静脉输液治疗中，相较于静脉留置针置管，采用迷你中线导管可延长导管留置时间，降低穿

刺次数，减少置管后不良并发症的发生，临床应用价值更高。 
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Clinical value of mini midline catheter in care of CCU patients in cardiology Department 

Dan He 

Department of Cardiology, 920th Hospital of Chinese People's Liberation Army Joint Logistic Support Force, 
Kunming, Yunnan 

【Abstract】Objective To explore the application advantages of mini midline catheter peripheral venous 
infusion device and its application value in nursing care of CCU patients in cardiology department. Methods 80 
patients admitted to CCU of cardiology department of our hospital were randomly divided into LZZ group and 
ZXG group with 40 cases in each group. Patients in the LZZ group were treated with IV indwelling needle, while 
patients in the ZXG group were treated with mini midline catheter. The effect of catheter indwelling and the 
incidence of complications after indwelling were compared between two groups. Results There were differences in 
the success rate of one-time catheterization and puncture pain VAS score between the two groups, P > 0.05. But the 
ZXG catheter was indwelled every time on average Compared with LZZ group (P < 0.05), the puncture number of 
patients during treatment was less than that of LZZ group (P < 0.05). Complications occurred in 7.5% of patients in 
ZXG group after catheterization, lower than 20% in LZZ group (P < 0.05). Conclusions In the treatment of CCU 
patients with intravenous infusion in the Department of Cardiology, the use of mini midline catheter can prolong 
catheter indentation time, reduce puncture times, and reduce the occurrence of adverse complications after 
catheterization, which is of higher clinical value. 

【Keywords】Cardiology department CCU; Intravenous infusion; Mini midline catheter; Indwelling time; 
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静脉输液作为临床上广泛应用的医疗救治方

法，心内科 CCU 收治的患者病情复杂且危重，其静

脉输液给药次数多、周期长，选择合适的静脉输液

路径，以最大程度的提高静脉输液有效性、舒适性，

并降低各种静脉输液相关并发症的发生率一直为临

床探讨的热点。而近年来随着静脉通路管理技术水

平的不断发展，介于中心静脉导管和外周留置针之

间的一种输液工具—迷你中线导管应运而生，其不
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仅弥补了传统静脉留置针易脱落、血管并发症多、

留置时间短（3-5d）的缺点，且维护成本低，经济

效益好[1]。本文主要探讨迷你中线导管外周静脉输

液装置的应用优势及在心内科 CCU 患者护理中的

应用价值。 
1 资料与方法 
1.1 临床资料 
于本院心内科 CCU 收治的患者中根据研究设

计选择性纳入研究对象，共计 80 例，研究对象就诊

时间段位 2022 年 1 月-2022 年 12 月。 
纳入标准：（1）将本研究项目向患者或家属进

行说明，遵循其知情同意；（2）纳入研究对象过程

中能够获得真实且全面的病历信息； 
排除标准：（1）对本研究所应用的输液路径有

禁忌症者；（2）穿刺部位/插管部位有血栓史、感

染源者。确定研究对象后予以其随机分组：即 LZZ
组和 ZXG 组各 40 例；再予以两组患者基线资料的

收集和统计学录入，统计学处理中 P＞0.05。如表 1。 
1.2 方法 
（1）LZZ 组 
LZZ 组 40 例患者于静脉输液治疗中采用静脉

留置针路径，操作流程参照《静脉留置针操作流程》。 
（2）ZXG 组 
ZXG 组 40 例患者于静脉输液治疗中采用迷你

中线导管路径。具体操作：采用医疗专用一次性迷

你中线导管，穿刺前准确评估患者血管条件，针对

行肘下穿刺者采用常规穿刺技术（盲穿或 Seldinger
技术），针对行肘上穿刺者于超声引导下进行穿刺。

而在穿刺静脉的选择上以贵要静脉作为首选，再以

此考虑头静脉、肘正中静脉[2]。评估并选择合理的

血管后，予以穿刺部位皮肤消毒，并根据患者实际

情况选择并修剪长度合理的导管，穿刺成功后并将

导管放置于目标位置（其尖端应于锁骨中线外约 1/3
处的肩峰，不超过腋窝）。 

对其留置位置合理调整后穿刺点采用无菌纱布

覆盖、透明敷贴予以良好固定，并予以加压包扎护

理（弹力绷带），时长 2h。导管留置期间，采用肝

素盐水予以封管，并密切监测导管固定情况、通畅

度及局部皮肤组织症状。 
1.3 观察指标 
（1）导管留置应用效果 
分别评价 LZZ 组和 ZXG 组患者静脉输液中导

管留置应用效果，评价指标包括一次性置管成功率、

平均每次留置时间、患者治疗期间穿刺次数、穿刺

疼痛程度。其中穿刺疼痛程度采用 VAS 评分法，总

分 0-10 分，患者疼痛程度随分值的升高而加重[3]。 
（2）并发症发生率 
分别观察并统计 LZZ 组和 ZXG 组患者静脉输

液过程中导管留置相关并发症的发生率。 
1.4 统计学方法 
采用 SPSS20.0 软件，计数、计量数据记为百分

比（n/%）、标准差（ sx ± ），χ2、t 检验，P＜0.05
提示差异比较有统计学意义。 

2 结果 
2.1 导管留置应用效果 
在一次性置管成功率、穿刺疼痛程度 VAS 评分

上，两组差异比较，P＞0.05；但 ZXG 组导管平均

每次留置时间较 LZZ 组长（P＜0.05），患者治疗期

间穿刺次数较 LZZ 组少（P＜0.05）。见表 2。 
2.2 并发症发生率 
ZXG 组患者置管后共 7.5%的患者出现并发症，

低于 LZZ 组的 20%（P＜0.05）。见表 3。 
3 讨论 
早期，静脉留置针作为头皮针的更新换代产品，

凭借其操作简单、可降低患者反复穿刺痛苦及血管

条件差的患者易适用等优点成为长期静脉输液治疗

的主要给药途径。 
然而在后期的临床实践中，静脉留置针仍存在

一次性留置时间短、脱管风险大及并发症多的缺点，

整体应用效益不甚理想[4]。 
表 1  LZZ 组和 ZXG 组患者基线资料分布 

组别 例数 性别 年龄（岁） 预计静脉输液时间（d） 

  男 女   

LZZ 组 40 21/52.5 19/47.5 58.46±4.42 30.13±3.24 

ZXG 组 40 20/50 20/50 59.11±4.33 30.45±3.18 
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表 2  LZZ 组和 ZXG 组患者导管留置应用效果比较 

组别 例数 一次性置管成功率（n/%） 平均每次留置时间（d） 患者治疗期间穿刺次数（次） 穿刺疼痛程度（VAS 评分） 

LZZ 组 40 37/92.5 4.34±1.12 6.45±0.54 4.54±1.12 

ZXG 组 40 38/95 13.25±2.43 3.12±0.42 4.37±1.03 

χ2/t  1.623 11.374 10.535 1.023 

P  0.634 0.002 0.07 0.788 

表 3  LZZ 组和 ZXG 组患者并发症发生率比较（n/%） 

组别 例数 静脉炎 静脉渗漏 导管脱落/移位 导管堵塞 总发生率 

LZZ 组 40 3 2 2 1 8/20 

ZXG 组 40 0 2 1 0 3/7.5 

χ2      9.334 

P      0.009 

 
迷你中线导管是介于短套管（长度＜6cm）和

中长导管（长度为 15~30cm）之间的外周静脉输液

装置，除本身具有操作简单、穿刺速度快、稳定性

好、维护成本较低等优势外，且与静脉留置针相比，

进一步延长了导管留置时间，可更有效的降低患者

反复穿刺痛苦，且固定效果好，针对躁动、谵妄、

意识模糊等患者（普通留置针易脱出）更适用。在

安全性方面，迷你中线导管因对置管时间的延长，

可有效减少反复穿刺对血管造成的损伤，从而降低

静脉炎并发症的发生率；加之中线导管尖端未进入

中心静脉，置管造成的导管相关性血流感染风险大

大降低，因而具有良好的安全效益[5-6]。 
本研究中，LZZ 组患者于静脉输液治疗中采用

静脉留置针路径，ZXG组患者则采用迷你中线导管。

对比结果显示：ZXG 组导管平均每次留置时间较

LZZ 组长（P＜0.05），患者治疗期间穿刺次数较

LZZ 组少（P＜0.05）。且 ZXG 组患者置管后共 7.5%
的患者出现并发症，低于 LZZ 组的 20%（P＜0.05）。
即心内科 CCU 患者静脉输液治疗中，相较于静脉留

置针置管，采用迷你中线导管可延长导管留置时间，

降低穿刺次数，减少置管后不良并发症的发生，临

床应用价值更高，值得临床推广应用。 
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