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改良管路预冲方法对提高维持性血液透析患者 

透析效率及护理满意度的应用 

蔡 建 

鹤山市中医院  广东鹤山 

【摘要】目的 分析改良管路预冲方法对提高维持性血液透析患者透析效率及护理满意度的应用效果。方法

选取 2023 年 4 月至 2024 年 4 月在我院收治的 56 例维持性血液透析治疗患者为研究对象，按照单双数分组法分

为对照组和观察组，各 28 例，对照组接受常规预冲方法，观察组接受适当调节相关管路夹的改良管路预冲方法。

对比两组的透析效率及护理满意度。结果 相较于对照组，观察组的预冲所需时间及穿刺点压迫时间均更短

（P<0.05），回血液体量更少（P<0.05），透析依从性更优（P<0.05），护理满意度更高（P<0.05）。结论 改良

管路预冲方法在临床中具有较高应用价值，值得推广。 
【关键词】改良管路预冲；维持性血液透析；透析效率；护理满意度 
【收稿日期】2024 年 12 月 13 日     【出刊日期】2025 年 1 月 27 日     【DOI】10.12208/j.ijnr.20250045 

 

Application of improved pipeline pre flushing method in improving dialysis efficiency and nursing 

satisfaction of maintenance hemodialysis patients 

Jian Cai 

Heshan Traditional Chinese Medicine Hospital, Heshan, Guangdong 

【Abstract】Objective To analyze the application effect of improving the pipeline pre flushing method on enhancing 
the dialysis efficiency and nursing satisfaction of maintenance hemodialysis patients. Methods 56 maintenance 
hemodialysis patients admitted to our hospital from April 2023 to April 2024 were selected as the research subjects. They 
were divided into a control group and an observation group according to the odd even number grouping method, with 28 
cases in each group. The control group received conventional pre flushing method, while the observation group received 
modified pre flushing method with appropriate adjustment of relevant pipeline clamps. Compare the dialysis efficiency 
and nursing satisfaction between the two groups. Results Compared with the control group, the observation group had 
shorter pre flushing time and puncture point compression time (P<0.05), lower blood return volume (P<0.05), better 
dialysis compliance (P<0.05), and higher nursing satisfaction (P<0.05). Conclusion The improved pipeline pre flushing 
method has high clinical application value and is worth promoting. 
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维持性血液透析是慢性肾脏疾病患者赖以生存的

重要治疗手段，其透析效率直接影响患者的生存质量。

传统的管路预冲方法存在预冲时间长、回血液体用量

大等问题，不仅增加了患者的生理负担，还可能导致透

析效率低下和患者护理满意度不高[1]。因此，探索一种

更加高效、安全的管路预冲方法显得尤为重要。本研究

旨在通过引入改良管路预冲方法，观察其对提高维持

性血液透析患者透析效率及护理满意度的应用效果。

期望通过本研究，能够为临床提供更加科学、合理的管

路预冲方案，为慢性肾脏疾病患者的治疗提供更加优

质的护理服务，现报道如下。 
1 对象和方法 
1.1 对象 
选取 2023 年 4 月至 2024 年 4 月在我院接受维持

性血液透析治疗的 56 例患者为研究对象，按照单双数

分组法分为对照组和观察组，每组 28 例。对照组：男
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性 15 例，女性 13 例；年龄范围在 35-70 岁之间，平均

年龄为（52.33±8.62）岁。观察组：男性 16 例，女性

12 例；年龄范围在 36-69 岁之间，平均年龄为（52.35
±8.64）岁。两组资料差异不大（P>0.05）。 

排除标准：（1）确诊为慢性肾脏疾病，并需接受

长期的维持性血液透析治疗；（2）患者及其家属签署

知情同意书；（3）无其他严重的全身性疾病或并发症。 
排除标准：（1）患者体内放有起搏器及支架等金

属物；（2）患者合并患有心肝肺等部位恶性肿瘤；（3）
患者有明显水肿及合并胸腹水表现；（4）患者生活不

能自理或患有精神性疾病，无法正常沟通交流。  
1.2 方法 
对照组接受常规预冲方法进行维持性血液透析治

疗。（1）浓度为 30～40mg 普通肝素/500ml 生理盐水

的冲洗液需要准备 3000ml，接着将透析器，血路管，

灌流器串联冲洗。（2）应用浓度为 100mg 普通肝素

/500ml 生理盐水进行预冲，预冲掉 300ml 后，进行 
20min 的密闭循环；（3）用不含肝素的 500ml 生理盐

水冲洗管路及整套滤器，灌流器，然后开始引血上机。

注意，在整个预冲过程中，血液流速不大于 150ml/min。  
观察组接受适当调节相关管路夹的改良管路预冲

方法进行维持性血液透析治疗。需要自行设计维持性

血液透析所需的透析管路，将透析管路上的泵前补液

口由原来的 30cm 延长到 80cm，其中延长的 50cm 
形状类似与输液器的上半段。简单而言，包括如下部分：

①流速调节器②滴壶③不带排气孔的瓶塞穿刺器。以

上三个部分是常规使用的透析管路不存在的，因此延

长的这部分是可以拆卸的。在具体操作中，应先将泵前

补液口末端的③不带排气孔的瓶塞穿刺器按照规定要

求插入到生理盐水预冲液中，接着将②滴壶液面调节

到二分之一处或三分之一处，最后再打开泵前输液口

的夹子。此时，生理盐水预冲液会依靠自身重力作用进

入到透析管路中，再依据上述常规预冲方法进行预冲

操作即可。在此操作过程中，操作人员应重视与患者勤

沟通、有效沟通、了解患者当前透析感受，及时依据患

者透析出现的并发症给予针对性护理，缓解患者精神

压力，降低并发症发生概率，提高患者透析效率及护理

满意度。 
1.3 观察指标 
（1）透析效率：记录患者在透析中的预冲所需时

间、穿刺点压迫时间以及回血液体用量。透析依从性采

用自行设计的问卷进行评分，总分 10 分，分数越高表

示透析依从性越好。 
（2）护理满意度：采用自行设计的问卷进行调查，

分为非常满意、满意、不满意三个等级，总满意度=（非

常满意+满意）/总例数×100%。 
1.4 统计学分析 
研究数据经 SPSS23.0 处理，采用卡方（χ²）检验

对分类变量进行统计，使用 t 检验对连续变量进行统

计，以%和（ ）表示，P<0.05 表示差异显著。 
2 结果 
2.1 对比两组的透析效率 
观察组的透析效率显著更优（P<0.05），详见表 1。 
2.2 对比两组的护理满意度 
观察组的护理满意度显著更高（P<0.05），详见表

2。 

表 1  两组的透析效率比较（ sx ± ） 

组别 透析次数 预冲所需时间（min） 穿刺点压迫时间（s） 回血液体用量（mL） 透析依从性（分） 

观察组 200 3.01±0.72 5.22±0.83 150.71±16.39 8.54±0.68 

对照组 200 5.43±0.94 6.86±1.04 178.36±19.78 7.42±0.63 

t - 28.904 17.431 15.222 17.087 

P - 0.001 0.001 0.001 0.001 

表 2  两组的护理满意度比较[n，(%)] 

组别 例数 非常满意 满意 不满意 总满意 

观察组 28 18（64.29） 10（35.71） 0（0.00） 28（100.00） 

对照组 28 10（35.71） 13（46.43） 5（17.86） 23（82.14） 

χ2 - 
 

19.611 

P - 0.001 

 

sx ±
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3 讨论 
对于慢性肾脏疾病进入终末期的患者，维持性血

液透析是延续生命的关键措施。这类患者由于肾功能

严重受损，无法有效排除体内多余的水分和毒素，导致

一系列严重的生理和生化紊乱[2]。血液透析通过人工建

立的体外循环，利用透析器的滤过功能，模拟肾脏的排

泄功能，排除患者体内累积的代谢废物、多余水分及调

节电解质平衡，以确保机体内环境的稳定[3]。然而，若

不进行适当和有效的血液透析治疗，患者将面临严重

的并发症，如高钾血症、代谢性酸中毒、水肿、心力衰

竭等，甚至可能威胁生命。 
传统上，维持性血液透析的管路预冲方法通常采

用生理盐水和肝素溶液进行冲洗，以确保透析器和管

路内的清洁和畅通[4]。这种方法在一定程度上是有效的，

能够减少透析过程中的凝血和堵塞风险。然而，常规预

冲方法存在一些问题，如预冲时间长、回血液体用量大，

这不仅增加了患者的经济负担，还可能延长治疗时间，

降低患者的舒适度[5]。此外，长期的治疗过程以及频繁

的穿刺行为也给患者带来了心理压力与身体上的不适，

可能导致患者对透析治疗的依从性下降[6]。针对这些问

题，本研究引入了改良管路预冲方法。该方法通过适当

调节透析管路上的相关管路夹，充分利用了生理盐水

预冲液的重力势能，使冲洗液能够以一种更为流畅和

高效的方式进入透析管路内部[7]。这一改进不仅能够显

著缩短冲洗时间，还能有效减少回血液体的用量，从而

降低治疗过程中的资源消耗。此外，改良管路的设计进

一步优化了血液在管路中的流动路径，减少血液滞留，

有效抑制凝血和堵塞现象的发生，从而提高透析治疗

的连续性和安全性[8]。从本研究结果来看，观察组的预

冲所需时间和穿刺点压迫时间均显著短于对照组，回

血液体用量也显著减少，透析依从性更好，这表明改良

管路预冲方法在提高透析效率方面具有显著优势。此

外，由于改良方法能够减少患者的痛苦和不适，提高了

治疗的舒适度，进而有效提升了患者的护理满意度。 
综上所述，改良管路预冲方法在提高维持性血液

透析患者的透析效率及护理满意度方面具有显著优势。

在临床中具有较高应用价值，值得推广和应用，为慢性

肾脏疾病患者提供更加高效、安全、舒适的透析治疗服

务。 
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