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ABCDE集束化护理预防ICU机械通气病人谵妄的效果分析 

李  悦 

海军军医大学第二附属医院  上海市  200003 

【摘  要】目的：探究 ABCDE 集束化护理对 ICU 机械通气患者的护理效果及对谵妄的影响效果。方法：选取 2021 年 5 月至 2022 年 5 月间 140 例采

取机械通气治疗的患者，采用随机数字表法分为观察组（ABCDE 集束化护理）与对照组（常规护理）各 70 例，比较两组的谵妄情况、生命指标、并发

症发生率。结果：观察组谵妄开始时间晚于对照组，持续时间短于对照组，机械通气时间短于对照组，谵妄发生率低于对照组，生命指标优于对照组，

并发症发生率低于对照组，呈 P<0.05。结论：ABCDE 集束化护理能够促进谵妄的恢复速度，可保障患者生命体征处于安全状态，能够降低并发症发生率

保障患者生命安全，实现治疗康复效果，可予以推广使用。 

【关键词】ABCDE 集束化护理；ICU 机械通气；谵妄 

 

谵妄为急性精神疾病，具有发病急、发病突然、发病期间认知功能

障碍等特点[1]，对患者治疗后健康的恢复影响较大。该情况常发生于重症

监护室的患者中，因采取长时间机械通气治疗，其躯体不适及情绪、睡

眠状态不佳等情况，极易导致谵妄情况的发生。对该情况可通过采取护

理措施，提高舒适度保障睡眠质量提升精神健康[2]，从而降低谵妄情况的

发生及持续时间。据相关文献查证了解到，ABCDE 集束化护理可按照不

同阶段逐渐实现对谵妄的控制效果。以下将 ABCDE 集束化护理对 ICU 机

械通气患者谵妄的护理效果进行分析，详情如下。 

1 资料与方法 

1.1 一般资料 

将 2021 年 5 月至 2022 年 5 月间 140 例采取机械通气治疗患者作为本

次研究对象，采用随机数字表法分为观察组与对照组。观察组 70 例，男

32 例、女 38 例，年龄范围 34 至 52 岁，平均年龄（43.56±3.26）岁，病

程 9 至 21d，平均（15.42±2.35）d。对照组 70 例，男 26 例、女 44 例，

年龄范围 39 至 57 岁，平均年龄（48.36±3.47）岁，病程 9 至 25d，平均

（17.51±2.28）d。两组患者均为重症监护室患者；患者实施机械通气治

疗时间均>12d；无精神障碍；血液免疫系统疾病；无肝肾功能异常；无

神经系统损伤及脑损伤者；经伦理委员会批准；无已经昏迷者；无听力

功能障碍者；无急慢性生理疾病者；一般资料数据差异无统计学意义

（P>0.05）。 

1.2 方法 

对照组：采取常规护理，实施病房环境处理，对病房采取卫生清洁

消毒处理，调整病房空气温度与湿度，保持空气清新及温度的适宜。清

理患者呼吸道中的分泌物，清理完成后实施相应保湿护理，对呼吸道管

理措施。为患者家属讲解疾病知识并告知其相关注意事项，为其讲解治

疗过程及护理措施的重要性，从而提高患者及其家属的治疗护理依从性。

通过提供相应治疗成功案例逐渐提高治愈信心。 

观察组：行 ABCDE 集束化护理，A：护理人员实施每日唤醒，护理

人员于每天早上停止给予患者镇静剂后，对患者实施唤醒干预，唤醒实

施期间若患者颅内压>20mmHg，血氧饱和度于唤醒 5min 内<88%，呼吸

频率>35/min 时，患者将出现呼吸窘迫、心律失常等表现，此时应停止干

预直至间隔 24h 后再次尝试唤醒。B：唤醒患者顺利进行下，对患者实施

自主呼吸试验，评估其呼吸情况依据患者体征指标状况选择合适的脱机

拔管时间，实施拔管期间加强对患者呼吸频率若>35/min，5min 内血氧饱

和度<88%则表明自主呼吸试验失败。C：为患者选择镇痛药物，达到镇

静效果防止躁动情况的发生。D：实施谵妄预防管理，每天两次对病人的

谵妄状况进行评估，当评估评分≤-3 分时应借助 CAM-ICU 量表加强对

患者意识的监测，于 4h 后再次进行评估。当评估评分>-3 分时借助

CAM-ICU 量表对谵妄情况实施评估。采取谵妄评估期间需保持患者的睡

眠周期及氧气供应效率，保持环境的安静度可借助耳塞与眼罩工具进行。

E：依据患者谵妄情况，创建相应的个性化活动内容，对处于昏迷状态的

患者，护理人员为其翻身拍背实施被动关节活动干预。对意识稍清醒者，

指导其于早中晚期间让患者保持坐姿状态，实施抗阻力关节训练每次训

练时长为 20min。对意识完全清醒者，指导其实施上下肢肌力活动，活动

力量于 2 级开始逐渐增加至 4 级，每次活动时间同样控制在 20min，期间

患者若出现不适感表现时应立即停止活动并检查其体征情况，对后期活

动计划进行调整。 

1.3 观察指标 

（1）谵妄情况（谵妄开始发生时间、谵妄持续时间、机械通气时间）。 

（2）生命指标（血氧饱和度、呼吸频率、心率）。 
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（3）并发症发生率（意外拔管、静脉血栓、谵妄、肺炎）。 

1.4 统计学方法 

应用统计学软件 SPSS21.0 进行数据分析，P<0.05 时表明数据差异具

有统计学意义，以平均数±标准差表示计量资料，百分比表示计数资料，

分别实施 t 值检验与卡方值检验。 

2 结果 

2.1 谵妄情况 

谵妄开始发生时间早于对照组，谵妄持续时间短于对照组，机械通

气时间短于对照组，呈 P<0.05，附表 1。 

表 1  谵妄情况比较 

组别 例数 
谵妄开始发生时间

（h） 
谵妄持续时间（h） 

机械通气时间

（h） 

观察组 70 47.25±3.36 41.23±3.12 231.42±12.05

对照组 70 35.42±3.28 86.77±3.25 362.45±12.14

t  21.079 84.572 64.090 

P  0.000 0.000 0.000 

2.2 生命指标 

生命指标高于对照组，呈 P<0.05，附表 2。 

表 2  生命指标比较 

组别 例数 血氧饱和度（%） 呼吸频率（次/min） 心率（次/min）

观察组 70 96.08±2.32 19.62±1.45 76.21±2.32 

对照组 70 86.36±2.24 18.45±1.29 68.34±2.19 

t  25.217 5.043 20.638 

P  0.000 0.000 0.000 

注：血氧饱和度 95%至 100%、呼吸频率 13 至 21 次/min、心率 60

至 100 次/min 

2.3 并发症发生率 

观察组并发症发生率低于对照组，呈 P<0.05，附表 3。 

表 3  并发症发生率（n，%） 

组别 例数 意外拔管 静脉血栓 谵妄 肺炎 发生率

观察组 70 0 0 1 0 1（1.42）

对照组 70 2 2 2 1 7（10.00）

X2      4.772 

P      0.028 

3 讨论 

重症监护患者身体长期受到约[3]，患者多需采取气管插管干预，对其

机体及语言功能影响较大，无法进行正常运作，因受病症影响患者极易

出现恐惧、焦虑情绪，对患者的睡眠质量同样具有较大的影响[4]，极易导

致精神疾病（谵妄）的发生，影响康复速度及质量。对该情况临床中通

过采取护理措施，实施稳定患者情绪，缓解不适感等护理方法实现对不

良情绪的控制。其中 ABCDE 集束化护理，可通过按照患者实际情况创建

一个安全规范同时可行性较高的操作方案[5]，将操作内容日常化。通过采

取每日唤醒（A）对患者实施唤醒干预后，实施自主呼吸试验（B）并查

看患者体征状态表现情况，予以患者镇静药物（C）稳定患者情绪[6]，最

终加强对谵妄的管理预防（D），达到监测管理效果，稳定患者情绪实现

最终的干预目标。本研究以 ABCDE 集束化护理为此次研究目的同常规护

理相对比，观察组开始发生时间早于对照组，谵妄持续时间、机械通气

时间短于对照组，生命指标高于对照组，并发症发生率低于对照组，呈

P<0.05；体现了 ABCDE 集束化护理能够促进谵妄情况的有效恢复，可促

进患者生命指标的健康恢复，能够降低并发症发生率促进患者健康的恢

复，保障其生命安全，实现治疗目的。 

综上所述，ABCDE 集束化护理对 ICU 机械通气病人谵妄的预防干预

效果显著，具有与相关疾病护理过程中推广使用的价值。 
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