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摘要:目的
 

探讨适合我国成人重症患者深静脉血栓快速筛查的流程,为血栓预防护理提供参考。方法
 

应用循证护理方法,针对

成人重症患者深静脉血栓筛查流程提出问题,进行系统检索、证据提取等,形成成人重症患者深静脉血栓医护一体筛查的证据;通
过2轮焦点小组访谈确定成人重症患者深静脉血栓医护一体快速筛查流程。结果

 

形成的成人重症患者深静脉血栓医护一体快

速筛查流程包括风险评估、超声筛查、深静脉血栓预防、管理与质控4个步骤。结论
 

本研究构建的成人重症患者深静脉血栓医护

一体快速筛查流程,可用于成人重症患者深静脉血栓风险筛查。
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Abstract:

 

Objective
 

To
 

explore
 

a
 

rapid
 

screening
 

workflow
 

for
 

deep
 

venous
 

thrombosis
 

(DVT)
 

in
 

adult
 

critically
 

ill
 

patients
 

in
 

Chi-
na,

 

so
 

as
 

to
 

provide
 

a
 

reference
 

for
 

thrombosis
 

prevention
 

and
 

nursing.
 

Methods
 

Using
 

evidence-based
 

nursing
 

methods,
 

we
 

formu-
lated

 

research
 

questions
 

for
 

screening
 

DVT
 

in
 

adult
 

critically
 

ill
 

patients,
 

searched
 

and
 

reviewed
 

literature
 

systematically,
 

extracted
 

related
 

evidence,
 

and
 

the
 

evidence
 

on
 

integrated
 

medical
 

and
 

nursing
 

screening
 

for
 

DVT
 

in
 

critically
 

ill
 

adult
 

patients
 

was
 

identified,
 

which
 

was
 

then
 

used
 

to
 

conduct
 

a
 

2-round
 

focus
 

group
 

interview
 

to
 

construct
 

an
 

integrated
 

medical
 

and
 

nursing
 

rapid
 

screening
 

workflow
 

for
 

DVT
 

in
 

adult
 

critically
 

ill
 

patients.
 

Results
 

The
 

constructed
 

integrated
 

medical
 

and
 

nursing
 

rapid
 

screening
 

workflow
 

for
 

DVT
 

in
 

adult
 

critically
 

ill
 

patients
 

consisted
 

of
 

four
 

steps:risk
 

assessment
 

of
 

DVT,
 

screening
 

DVT
 

by
 

using
 

ultrasound,
 

DVT
 

prevention,
 

management
 

and
 

quality
 

control
 

of
 

DVT.
 

Conclusion
 

The
 

integrated
 

medical
 

and
 

nursing
 

rapid
 

screening
 

workflow
 

can
 

be
 

used
 

for
 

the
 

risk
 

screening
 

of
 

DVT
 

in
 

critically
 

ill
 

adult
 

patients.
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  ICU患者由于长期卧床、制动、血管损伤或血液

高凝状态等因素,属于下肢深静脉血栓(Deep
 

Vein
 

Thrombosis,DVT)的高发人群,其发生率为2%~
12%,可导致ICU住院日增加、住院时间延长[1-3]。
同时,ICU患者受镇静药物应用及意识障碍等因素

影响,通常无法主诉疼痛、肿胀等症状,容易延误

DVT诊断时间。创伤、水肿等因素的存在,亦增加

医护人员对DVT的鉴别难度。因此,早期识别高危

患者、及时启动筛查方案,对早期预防DVT及改善

患者预后至关重要。超声对于DVT诊断准确性更

高,且操作更简单,适用于筛查诊断[4]。近年来,超
声在重症医学中广泛应用,可提高对 DVT的识别

率,促进有效管理,如启动抗凝治疗,降低肺栓塞发

生率[5]。ICU护士使用超声检查,可快速获取DVT
的诊断信息,实现床旁连续监测DVT的进展[6]。目

前研究多集中在静脉血栓栓塞症(Venous
 

Thrombo-
embolism,VTE)的风险评估及预防、超声筛查DVT流

程上,然而护士开展超声筛查DVT的研究相对较少。
因此,本研究基于DVT防控流程[7]及相关证据总结,
采用焦点小组访谈的方法,联合超声应用构建成人重

症患者DVT医护一体筛查流程,报告如下。

1 对象与方法

1.1 对象 ①研究小组。由8人组成,包括主任护

师1名、副主任护师2名、主管护师2名、护师3名;
博士1名、硕士3名、本科4名;重症医学科4名、血
管外科2名、保健医疗部1名、国际医疗部1名;其中

护理部血栓专科小组成员5名;主要从事重症医学、
护理管理、超声检查等专业领域。②焦点小组访谈医

护人员。采用目的抽样法于北京协和医院选取医疗、
护理专家。入选标准:从事重症医学、超声检查、护理

管理、护理教学或临床护理工作;具有丰富的血栓护

理经验和长期参与护理血栓高危患者;工作≥10年。
共访谈8名医护人员,包括重症医学科主任医师1
名、护士长4名,从事VTE相关工作的临床护理专家

3名。年龄38~58(44.50±4.04)岁;博士1名、硕士
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3名、本科4名;高级职称7名,中级1名;工作年限

16~28(21.12±3.91)年。
1.2 方法

1.2.1 成人重症患者DVT医护一体筛查的证据总结

1.2.1.1 文献检索 按照循证“6S”金字塔模型检索

相关指南网站、专业协会网站、循证资源综合知识库

及国内外数据库。检索时限为2013年1月至2023
年6月。
1.2.1.2 文献筛选 纳入标准:适用于管理或预防

ICU患者DVT的临床决策、指南、专家共识;推荐建

议的适用人群为成人重症患者;涉及护士参与的

DVT防控策略,包括风险评估、DVT预防、疾病教育

等;涉及超声筛查DVT的应用指征、筛查流程、诊断

方案、早期识别等;以中文或英文发表。排除标准:直
接翻译版本;非完整版本(如只有指南摘要);单纯聚

焦药物种类选择或药物使用时长等护士无法干预的

措施;质量评价为C级的文献;已有更新的版本。
1.2.1.3 文献质量评价 指南的质量评价工具采用

英国2012年更新的《临床指南研究与评价系统》(A-
GREE

 

Ⅱ);系统评价、专家共识、专家意见等采用澳

大利亚JBI循 证 卫 生 保 健 中 心 对 应 的 评 价 标 准

(2016)进行评价[8]。团体标准、最佳实践、临床决策、
证据总结等质量较高,直接提取证据。
1.2.1.4 评价及汇总最佳证据 研究小组对纳入文

献进行整理、分析,初步形成成人重症患者DVT筛查

流程的证据条目池。通过内容分析法,筛选出符合成

人重症患者DVT快速筛查的证据内容,并给出相应

的说明。遵循内容一致、内容互补、内容冲突、内容独

立的原则汇总证据,形成证据总结。采用JBI循证卫

生保健中心证据分级及证据推荐级别系统(2014版)
共同商议确定证据预分级。
1.2.2 焦点小组访谈

1.2.2.1 构建访谈提纲 第1次访谈基于成人重

症患者DVT快速筛查的最佳证据,结合临床实践形

成成人重症患者DVT医护一体筛查框架,设定访谈

提纲:静脉血栓风险评估的内容;护士在静脉血栓预

防中的角色;护士开展超声筛查的指征、可行性;初
步整理重症患者DVT医护一体筛查框架是否全面

与合适,有无其他补充;对ICU护士开展DVT预防

护理工作的建议。修订流程并制定第2次访谈提

纲:重症患者DVT医护一体筛查流程是否全面、可
行,有无补充或修改;细化重症患者超声检查的方法

及注意事项;DVT预防护理工作各环节的具体要求

(DVT风险评估、预防及上报流程等);对DVT预防

工作的意见及建议。
1.2.2.2 访谈 2023年6月,采用焦点小组访谈法

对遴选的8名医护人员进行2轮访谈。与专家取得

联系,约定访谈时间,告知访谈会议室及时间(60~90
 

min);准备访谈所需物品,在访谈中按照访谈提纲组

织发问、推动访谈围绕主题深入开展。在访谈成员知

情同意的前提下,采取录音、笔录的方法对访谈内容

进行记录。访谈过程中及时澄清、确认相关信息,以
保证资料的准确性和完整性。
1.2.2.3 资料分析方法 访谈结束后24

 

h内将录

音转录为文本。采用主题编码的方法进行分析。由

2名研究者反复阅读访谈资料,逐字逐句分析,将涉

及的主题、观点或概念进行编码。编码后的数据用于

进一步的主题分析、比较和综合。将相关内容进行归

类和整理,并识别出共同的主题或模式。

2 结果

2.1 文献检索及质量评价结果 初步得到相关文献

739篇,剔除重复文献242篇,经阅读文题、摘要后剔

除文献395篇,阅读全文后剔除86篇,经过文献质量

评价剔除3篇,最终共纳入文献13篇,包括指南2
篇[9-10],专家共识7篇[1,11-16],临床决策2篇[17-18],技
术规范2篇[19-20],文献质量评价均为A。
2.2 确立成人重症患者DVT医护一体筛查的最佳

证据 从风险评估(4条)、超声筛查(6条)、预防(5
条)、管理与质控(3条)4个方面筛选出18条适宜临

床情境的最佳证据。
2.3 构建成人重症患者DVT医护一体筛查流程 
明确北京协和医院重症医学科为证据应用场所后,根
据总结的证据的4个维度,开展2轮焦点小组访谈,
就每条证据在本临床情境开展的可行性、适用性和临

床意义进行评价和讨论。最终形成成人重症患者

DVT医护一体筛查流程,见图1。

图1 成人重症患者DVT医护一体筛查流程

3 讨论
3.1 构建成人重症患者DVT医护一体筛查流程的

必要性 ICU患者因高龄、制动、术后状态、败血症、
机械通气和中心静脉导管的使用而面临DVT高风

险[2]。然而,ICU患者DVT的发病率经常被低估[3]。
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医护人员在重症患者DVT预防中,对患者病情连续

监测至关重要。ICU护士从腹股沟股总静脉到腘静

脉(腘 窝)应 用 超 声 联 合 间 断 加 压 试 验 筛 查 诊 断

DVT,具有很高的诊断价值[6]。此次流程的构建,有
助于早期筛查DVT,医护联合排除DVT因素导致的

呼吸、循坏障碍,针对性地改变护理行为,避免盲目操

作带来的医源性伤害。本研究以前期静脉血栓风险

评估预防护理流程为指导,纳入近10年的相关证据,
引入医护一体床旁超声筛查技术,通过2轮焦点小组

访谈构建了成人重症患者DVT医护一体快速筛查流

程。本流程可使不同风险级别的患者得到快速筛查、
及时预防及治疗,实现精准化管理。
3.2 成人重症患者DVT医护一体筛查流程的内容

分析 本研究构建的筛查流程立足于风险评估、超声

筛查、DVT 预防、管理与质控等全过程管理,针对

DVT防控内容构建。具体如下:①强化Caprini风险

评估工具、Wells下肢DVT评分、D-二聚体等多种方

式开展风险识别。建议护理人员通过查阅病历、问
诊、查体、实验室检查等方法,对患者进行VTE风险

评估,以提高风险评估结果的准确性和有效性。此

外,Geersing等[21]的系统评价发现,Wells评分≤1
且D-二聚体阴性可以排除1/3可疑DVT。②随着床

旁超声筛查DVT的便利性,提出超声筛查对 DVT
早期识别的重要性。周佳等[22]调查浙江41所三甲

医院ICU静脉血栓栓塞症的防治现状时发现,有38
所医院ICU配备床旁超声机,85.7%的医护人员已

参加重症超声培训,已具备超声操作资质,有助于床

旁血管彩色超声检查。③通过常规超声筛查,有助于

提高护士对血栓的识别率,有效管理重症患者 VTE
 

的预防和治疗[23],促进患者康复。

4 结论
本研究基于循证总结了医护一体的成人重症患

者深静脉血栓快速筛查的相关证据,然后通过焦点小

组访谈确定成人重症患者DVT医护一体快速筛查流

程。流程的构建有利于全面、动态评估DVT,为不同

医疗机构ICU根据自身发展状况进一步完善DVT
防控方案奠定基础。医护一体的超声筛查是此次流

程建立的重要创新点,促使DVT的诊治水平进入新

的阶段,为切实提升DVT的识别率、降低DVT发生

率提供参考。
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