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  [摘 要] 目的 求证早期康复运动对重症监护病房(ICU)机械通气患者谵妄的影响。方法 计算机检

索中国生物医学文献服务系统(CBM)、万方数据库(Wanfang
 

Data)、中国知网(CNKI)、维普数据库(VIP
 

data-
bases)、Cochrane

 

Library、EMbase、PubMed、Web
 

of
 

science关于早期康复运动应用于ICU机械通气患者改善

谵妄的随机对照试验,检索时限为建库至2022年4月30日,2名研究者独立筛选文献、提取资料及文献质量评

价后,应用RevMan5.3统计软件进行meta分析。结果 纳入14篇文献,涉及1
 

766例患者。合并分析结果显

示,试验组谵妄发生率、谵妄持续时间、机械通气时间及住院时间均低于对照组,差异均有统计学意义(P<0.
05)。结论 ICU实施早期康复运动确能降低机械通气患者谵妄发生率,缩短谵妄持续时间、机械通气时间及

住院时间,建议临床完善优化方案后推广使用。
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[Abstract] Objective To

 

verify
 

the
 

effect
 

of
 

early
 

rehabilitation
 

exercise
 

on
 

delirium
 

in
 

patients
 

with
 

mechanical
 

ventilation
 

in
 

intensive
 

care
 

unit
 

(ICU).Methods Randomized
 

controlled
 

trials
 

of
 

early
 

rehabilita-
tion

 

exercise
 

in
 

improving
 

delirium
 

in
 

ICU
 

patients
 

with
 

mechanical
 

ventilation
 

were
 

obtained
 

by
 

searching
 

the
 

China
 

Biomedical
 

Literature
 

Database
 

(CBM),Wanfang
 

Data,China
 

National
 

Knowledge
 

Infrastructure,VIP
 

databases,Cochrane
 

Library,EMbase,PubMed
 

and
 

Web
 

of
 

Science
 

from
 

the
 

establishment
 

of
 

the
 

database
 

to
 

April
 

30,2022.After
 

two
 

researchers
 

independently
 

screened
 

the
 

literature,extracted
 

the
 

data
 

and
 

evaluated
 

the
 

quality
 

of
 

the
 

literature,meta-analysis
 

was
 

carried
 

out
 

by
 

RevMan
 

5.3
 

software.Results A
 

total
 

of
 

14
 

lit-
eratures

 

involving
 

1
 

766
 

patients
 

were
 

included.The
 

combined
 

analysis
 

showed
 

that
 

the
 

incidence
 

of
 

delirium,

duration
 

of
 

delirium,mechanical
 

ventilation
 

time
 

and
 

length
 

of
 

hospital
 

stay
 

in
 

the
 

experimental
 

group
 

were
 

lower
 

than
 

those
 

in
 

the
 

control
 

group,the
 

differences
 

were
 

statistically
 

significant
 

(P <0.05).
Conclusion Early

 

rehabilitation
 

exercise
 

in
 

ICU
 

can
 

reduce
 

the
 

incidence
 

of
 

delirium
 

in
 

mechanically
 

ventila-
ted

 

patients,shorten
 

the
 

duration
 

of
 

delirium,mechanical
 

ventilation
 

time
 

and
 

length
 

of
 

hospital
 

stay.It
 

is
 

rec-
ommended

 

to
 

promote
 

the
 

use
 

in
 

clinical
 

ICU
 

after
 

improving
 

the
 

program.
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rehabilitation
 

exercise; Delirium; Intensive
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  谵妄是一种神经精神性症状,主要特征包括急性

波动性的注意力障碍、环境定向障碍、认知功能和意

识水平变化等[1]。有国外研究表明,机械通气患者中

谵妄的总体患病率为60%~70%[2]。我国重症监护

病房(ICU)谵妄综合发生率为20%~46%[3-6],其中

机械通气患者谵妄发生率高达43%~57%[7-9]。ICU
谵妄与患者死亡率增加、住院时间延长、住院费用增

加相关[10],且谵妄持续时间是重大疾病后认知障碍的
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主要风险因素[11]。虽然临床上还没有一种有效的药

物来预防谵妄或缩短其持续时间,但适当的疼痛治

疗、避免过度镇静和早期康复运动可以减轻谵妄[12]。
目前,国内外关于早期康复运动干预ICU患者的研究

较多,但各研究样本量偏低且结果不完全一致。因

此,本研究采用meta分析方法,旨在综合分析早期康

复运动降低谵妄发生率,为临床制订ICU患者的谵妄

预防管理策略提供依据。

1 资料与方法

1.1 资料

1.1.1 纳入及排除标准 纳入标准:(1)研究类型:

ICU机械通气患者实施早期康复运动干预的随机对

照试验(RCT)和队列研究。(2)研究对象:ICU内病

情稳定可以进行早期康复运动且机械通气超过24
 

h
的成人患者。(3)干预措施:对照组实施ICU常规护

理;试验组在ICU常规护理基础上进行早期康复运

动。(4)结局指标:谵妄发生率、谵妄持续时间、机械

通气时间及住院时间。排除标准:(1)干预措施为早

期康复运动联合其他干预;(2)数据报告不完整或不

可进行量化合并分析的文献;(3)重复发表或数据重

复的文献及质量低的文献。

1.1.2 检索策略 检索万方数据库(Wanfang
 

Da-
ta)、中国知网(CNKI)、维普数据库(VIP)、PubMed、

the
 

Cochrane
 

Library、EMbase、Web
 

of
 

science建库

至2022年4月30日发表的有关于ICU机械通气患

者实施早期康复运动干预的RCT研究。中文检索词

包括:“早期康复/早期运动/早期活动/早期物理治

疗/早日下床活动/早期理疗”“ICU/重症监护室”“机
械通气/呼吸机/肺通气/通气机”“谵妄”。英文检索

词为“respiration,artificial/artificial
 

respiration/ven-
tilation,mechanical/mechanical

 

ventilation”“early
 

ambulation/early
 

mobilization/accelerated
 

ambula-
tion/ambulation,accelerated/ambulation,early/mo-
bilization,early”“ICU/incentive

 

care
 

unit”“delirium/

phrenitis/delirious
 

state”。

1.2 方法

1.2.1 文献筛选及资料提取 将检索所得文献导入

Endnote文献管理软件筛选后,通过阅读文献题目及

摘要按照纳入标准初步筛选目标文献,阅读全文获取

符合标准的文章全文进行评价和数据提取。需提取

的文献基线资料包括:第一作者及发表时间、研究设

计、研究开展的国家、样本量、干预措施、结局指标。
文献阅读及资料提取由2名研究者独立进行,若有分

歧则需与第3名研究员讨论以达成共识。

1.2.2 文献质量评价 依据随机对照试验(RCT)质
量评价量表Cochrane

 

5.1.0,2名研究员各自对纳入

文献进行质量评价,评价方法为评估纳入文献以下信

息:随机序列产生是否有误、是否采取分配隐藏、是否

实施盲法、结局指标是否完整、是否存在选择性报道、
有无其他偏倚来源;根据原始研究偏倚风险高低进行

质量等级评定,完全偏倚低风险为 A,部分偏倚低风

险或不确定为B,完全偏倚高风险为C。独立完成文

献质量评价后进行交叉核对,若遇分歧,则需通过与

第3名研究员讨论来解决,以达成共识。

1.3 统计学处理 应用RevMan5.3软件对纳入的文

献资料进行数据分析处理。评估研究间异质性采用χ2

检验及I2 检验,根据统计学异质性高低选择分析效应

模型,若异质性偏高(P≤0.1,I2≥50%),采用随机效

应模型进行 meta分析;若异质性偏低(P>0.1,I2<
50%),选择固定效应模型进行分析;各效应量均以

95%置信区间(95%CI)表示。计数资料的效应指标采

用相对危险度(RR);连续性资料的效应指标采用标准

化均数差(MD)。P<0.05为差异有统计学意义。

2 结  果

2.1 文献检索结果 初步检索获得相关文献741
篇,其中中文492篇,英文249篇;导入Endnote文献

管理软件后经删除重复文献、阅读题目和摘要初筛、
阅读全文复筛并从质量评价及数据提取等方面考量,
最终纳入14篇文献[13-26]。文献筛选流程见图1。

2.2 文献基本特征及质量评价 本研究最终纳入文

献14篇,英文文献2篇[13-14],中文文献12篇[15-26]。
共包括研究对象1

 

766例,其中试验组899例,对照组

867例。质量评价和分级结果显示:纳入的14篇文献

中,2篇[13-14]质量等级为 A级,12篇[15-26]为B级,纳
入研究基本特征及质量评价结果见表1。

图1  文献筛选流程图
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表1  纳入研究基本特征

作者 研究设计 研究国家
总样本量

(n)

干预措施

试验组 对照组
结局指标 证据质量

SCHWEICHKERT等[14] RCT 美国 104 早期活动 常规护理 ①③⑥⑦⑧ A

NYDAHL等[13] RCT 德国 255 早期活动 常规护理 ①⑩ A

陈基民等[15] RCT 中国 121 早期活动 常规护理 ①②⑨ B

关小娟[16] RCT 中国 90 早期活动 常规护理 ①②􀃊􀁉􀁓􀃊􀁉􀁔 B

黄方艳等[17] RCT 中国 80 早期活动 常规护理 ①② B

李万里[18] RCT 中国 98 早期活动 常规护理 ①⑨⑩􀃊􀁉􀁖 B

梁飞等[19] RCT 中国 85 早期活动 常规护理 ①􀃊􀁉􀁕 B

梁艳桂等[20] RCT 中国 62 早期活动 常规护理 ①②⑨⑩ B

刘贞等[21] RCT 中国 107 早期活动 常规护理 ①②⑨⑩ B

饶巧莹等[22] RCT 中国 180 早期活动 常规护理 ①②⑨⑩ B

王懿宁等[23] RCT 中国 100 早期活动 常规护理 ①②⑨ B

吴艳丽等[24] RCT 中国 309 早期活动 常规护理 ①⑩ B

谢艺妙等[25] RCT 中国 99 早期活动 常规护理 ①②⑤⑨ B

张海琴等[26] RCT 中国 76 早期活动 常规护理 ①②⑨⑩ B

  注:①谵妄发生率;②谵妄持续时间;③镇静状态;④疼痛;⑤苯二氮卓的使用;⑥麻醉药物的使用;⑦营养及血糖控制;⑧出院后独立功能状

态;⑨机械通气时间;⑩住院时间;􀃊􀁉􀁓患者活动依从性;􀃊􀁉􀁔患者满意度;􀃊􀁉􀁕并发症发生率;􀃊􀁉􀁖呼吸机相关性肺炎发生率。

2.3 累计meta分析结果

2.3.1 谵 妄 发 生 率 及 持 续 时 间 纳 入14项 研

究[13-26]的结局指标均包含了谵妄发生率,异质性I2=
37%(P=0.08),使用固定效应模型。meta分析结果

显示:早期康复运动能够减少ICU机械通气患者谵妄

发生率[RR=0.50,95%CI(0.44,0.57)]。录入数据

后得出左右两边呈不完全对称的漏斗图,提示存在发

表偏 倚 的 可 能。见 图 2。纳 入 研 究 中 9 项 研

究[15-17,20-23,25-26]结局指标包含谵妄持续时间,异质性

I2=96%(P<0.001),使用随机效应模型。meta分

析结果显示,就谵妄持续时间进行比较,试验组与对

照组比较,差异有统计学意义[MD=-0.77,95%CI
(-1.13,-0.41)]。见表2。

2.3.2 机 械 通 气 时 间 及 住 院 时 间  有 8 项 研

究[15,18,20-23,25-26]的结局指标包含了机械通气时间,异
质性I2=55%(P=0.03),使用随机效应模型。meta
分析结果显示:就机械通气时间相比较,试验组与对

照组间差异有统计学意义[MD=-1.47,95%CI(-
1.83,-1.10)]。7项研究[13,18,20-22,24,26]的结局指标包

含了住院时间,异质性I2=83%(P<0.001),使用随

机效应模型。meta分析结果显示,试验组与对照组住

院时间差异有统计学意义[MD=-2.84,95%CI(-
3.50,-2.18)]。见表2。

图2  谵妄发生率漏斗图

表2  结局指标 meta分析结果

结局指标 纳入研究(篇) I2(%) P 效应模型 RR/MD 95%CI

谵妄发生率 14[13-26] 37 0.08 固定效应模型 0.50 (0.44,0.57)

谵妄持续时间 9[15-17,20-23,25-26] 96 <0.01 随机效应模型 -0.77 (-1.13,-0.41)

机械通气时间 8[15,18,20-23,25-26] 95 0.03 随机效应模型 -1.47 (-1.83,-1.10)

住院时间 7[13,18,20-22,24,26] 83 <0.01 随机效应模型 -2.84 (-3.50,-2.18)
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3 讨  论
 

3.1 纳入研究的质量分析 本研究纳入的14篇文

献中高质量文献2篇[13-14],中等质量文献12篇[15-26];
有9篇文献[14,16,18,20-25]采用随机数字表法分

组,5篇文献[13,15,17,19,26]只提及了随机;由于早

期康复运动的干预性质,实施双盲的难度较高,因此

只有1篇文献[26]做到了双盲;2篇文献[13-14]做到

了分配隐藏;无不完整数据报告,提示文献质量尚可。

14篇文献均比较了研究对象的基线资料,且结果显示

试验组与对照组比较,差异无统计学意义(P>0.05),
基线资料具有可比性。

3.2 早期康复运动对机械通气患者谵妄发生率及持

续时间的影响 本研究纳入的14篇文献合并分析结

果显示,早期康复运动能够有效降低ICU机械通气患

者的谵妄发生率,该结果与 WINKELMAN等[27-28]的

结果一致。纳入文献研究结果显示,患者入ICU
 

48
 

h
后试验组与对照组间谵妄发生率比较,差异有统计学

意义(P<0.05),分析其原因可能是谵妄的发生与入

院时间相关,或可说明早期康复运动降低患者谵妄发

生的效果短期内不明显[15-16,18]。机械通气患者实施

早期康复运动能够提高患者机体代谢,减轻患者焦虑

等负面情绪,进而减少谵妄的发生。此外,本研究纳

入文献中共有9篇文献报道了早期康复运动对ICU
机械通气患者谵妄持续时间的影响,合并分析显示早

期康复运动能够减少ICU 机械通气患者谵妄持续

时间。

3.3 早期康复运动对机械通气患者机械通气时间及

住院时间的影响 本研究纳入文献中分别有8篇文

献报道了早期康复运动对ICU机械通气患者机械通

气时间的影响,7篇文献报道了早期康复运动对ICU
机械通气患者住院时间的影响,合并分析结果与国内

学者吴华炼等[29]研究结果一致,干预组患者的机械通

气时间、住院时间均较对照组明显缩短。早期康复运

动通过对患者进行被动活动过渡到主动活动的肌肉

及呼吸训练,改善其呼吸情况[29],进而降低患者对呼

吸机的依赖程度,缩短ICU机械通气患者的机械通气

时间及住院时间,同时也可降低因机械通气所致的其

他各种并发症的风险。

3.4 本研究的局限性与对未来的启示 本研究共纳

入14篇文献均符合纳入标准且质量中上,但研究结

果仍存在一定局限性:(1)纳入的14篇文献中以中文

文献为主,可能存在发表偏倚;且仅有2篇文献质量

评价为A,1篇文献实施盲法,影响 meta分析的综合

质量。(2)本研究纳入文献各自的干预方案及对照组

实施的常规护理措施内容存在差异、谵妄评估工具不

一致,导致了一定的临床异质性。(3)本研究结局指

标主要关注了早期康复运动对患者的短期影响,如谵

妄的发生,而对于远期的影响包括认知能力、出院后

独立功能状态、出院后生存质量等报道极少,因此本

研究未将远期影响纳入结局指标。
综上所述,ICU机械通气患者实施早期康复运动

能有效降低谵妄发生率及缩短谵妄持续时间,降低患

者出院后认知功能障碍的风险,且能节约医疗资源,
同时减轻患者及家属的经济负担。因此,ICU机械通

气患者实施早期康复运动可作为ICU常规护理的一

部分,但仍需要继续完善优化早期康复运动方案,保
证早期康复运动的安全性及有效性,为其推广应用提

供切实可靠的依据。
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