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基于 PDCA 循环的老年痴呆患者照护管道安全管理策略研究 
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【摘要】目的 分析讨论基于 PDCA 循环的老年痴呆患者照护管道安全管理策略。方法 选择我院 2022.01-
2023.12 所接收的 80 例老年痴呆置管患者为研究对象，平均分为观察组（PDCA 循环护理）与对照组（常规护

理），将两组不良事件发生情况和生活质量以及心理状况进行比较。结果 1）观察组发生不良事件风险率低于对

照组（P<0.05）；2）观察组生活质量高于对照组（P<0.05）；3）观察组心理状况（33.6±2.1、40.32±4.43）比

对照组好（P<0.05）。结论 基于 PDCA 循环的老年痴呆患者照护管道安全管理策略效果明显，值得广泛推广与

应用。 
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【Abstract】Objective To analyze and discuss the safety management strategy of care pipelines for elderly dementia 
patients based on the PDCA cycle. Method 80 elderly dementia catheterization patients admitted to our hospital from 
January 2022 to December 2023 were selected as the research subjects, and were evenly divided into an observation group 
(PDCA cycle nursing) and a control group (conventional nursing). The incidence of adverse events, quality of life, and 
psychological status of the two groups were compared. Results 1) The risk of adverse events in the observation group was 
lower than that in the control group (P<0.05); 2) The quality of life in the observation group was higher than that in the 
control group (P<0.05); 3) The psychological status of the observation group (33.6 ± 2.1, 40.32 ± 4.43) was better 
than that of the control group (P<0.05). Conclusion The safety management strategy of care pipelines for elderly dementia 
patients based on the PDCA cycle is effective and worthy of widespread promotion and application. 
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老年痴呆医学上被称为阿尔茨海默病，是一种中

枢神经系统退行性疾病，疾病的主要特征包括进行性

认知缺陷和行为障碍。老年痴呆病是最常见的痴呆症，

占痴呆症病例的 60-70%，随着年龄的增长，患老年痴

呆的风险也会增加[1]。老年痴呆的症状包括记忆力丧失、

失语症、丧失使用能力、无意识和缺乏视觉空间。此外，

患者的抽象思维和计算能力也可能减弱，通常伴随着

个性和行为的变化，老年痴呆的生活方式和环境因素

的结合[2]。通常需要长期治疗，现在医学界主要通过药

物和心理治疗来控制其发展，以防止症状恶化。尽管老

年痴呆病目前还不能完全治愈，但通过良好的生活习

惯，包括定期训练、科学饮食和适当的社交活动，可以

预防疾病的发生和发展。老年痴呆患者因其病情需要

保留不同的管道，往往会带来潜在的安全风险，很容易

导致不良风险事件，对患者安全和预后造成影响。因此，

提高管道的质量和管理已成为老年痴呆患者治疗的重

要组成部分。 PDCA循环管理支持过程就像攀登梯子。

当这个周期结束时，患者的护理质量将逐渐提高，然后

对下一个周期进行调整，然后进行援助、改进和持续进

步的管理，从而提高护理效率[3]。本文即为了分析讨论
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基于 PDCA 循环的老年痴呆患者照护管道安全管理策

略，具体报告如下 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
研究以医院 2022.01-2023.12 所接收的 80 例老年

痴呆置管患者为研究对象，平均分为观察组（男 21
例，女 19 例，年龄 65~85 岁，平均（76.2±14.31）
岁）与对照组（男 22 例，女 18 例，年龄 65~86 岁，

平均（75.5±15.34）岁），一般资料无统计学意义

（p>0.05）。 
1.2 方法 
1.2.1 对照组 
对照组为常规护理：对患者家属进行风险提醒，记

录病情变化等。 
1.2.2 观察组 
观察组为 PDCA 循环护理：（P）制定计划，①收

集信息，总结过去的不安全事件，如管道脱管、阻塞、

意外坠床、感染等，分析由此带来的负面后果的原因，

如增加治疗难度、与医生讨论对于医护人员带来压力

等。②分析原因，在资料查找中，发现了管道护理存在

许多不安全问题，如堵塞管道、意外脱落管道等。如果

患者因疼痛而强迫切除气管导管，导致血液中氧气减

少，并因喉咙水肿而放置气管，增加难度，导致缺氧增

加，对患者造成二次损伤；由于治疗过程的失败，医护

人员相互指责，冲突增加；护理人员工作压力增大；家

庭成员对治疗结果不满意等。③制定措施，建立管理团

队，并根据护理的实际情况不断升级计划。加强对护士

的培训，使他们在思想上对管道管理重要性有足够认

识，为护士提供进一步教育的机会，提高护士的专业水

平。让有经验的护士亲自培训管道固定能力，并告诉他

们管道护理什么情况下会发生风险事件，以提高整体

护理素质。根据科室患者情况准确设置人力资源。（D）

执行计划，①确定患者管道调查的风险，确定患者的风

险水平并提供适当的护理方案，并向患者及其家人提

供管道护理风险的详细信息；总结日常护理工作，讨论

和交流各种导管看护问题，加强培训，不断改进护理计

划；科学排列班次，每天为两个班次，减少护理人员的

交接次数，同时确保交班期间至少有一名护士长在场，

以提高交班的质量。②心理护理，由于老年痴呆患者置

管或自身原因，说话不便，为了减少恐惧等负面情绪，

可以使用行动来表达意思，也可以通过创建简单的肢

体比划、文字信息等来实现。了解患者的需求，稳定患

者的整体状况，改善患者的心理状况，促进患者的预后

和康复。对于焦躁患者有必要将注意力转移到疾病本

身以外的东西上，每天可以播放音乐，影像视频等，使

患者身心平静；对于那些处于心理抑郁的病人，建议家

庭成员抽出时间陪伴患者，增加家庭支持，并为她们创

造一个合适平静的心理环境。医护人员需更多地关注

患者，促进其心理健康，积极支持和沟通患者。③避免

误吸，对于昏迷和吞咽困难的患者，可以通过抬起病床

床头后胃鼻通道进食和持续泵送营养液等方法降低吸

入不当的风险。同时监测气管插管的压力，清理呼吸道

出口，防止肺部感染。④通气护理，提前与患者及其家

人沟通，解释通气的目的、效果和并发症，消除患者的

恐惧。在整个通气过程中应密切监测患者的生命体征，

如意识和状态。在操作之前，必须停止所有管道以防止

回流。改变位置后，管道应在适当的时间释放，以保持

其畅通。（C）检查阶段，建立护士负责人—护士组长

—护士长三级考核制度；值班护士组长检查有管道滑

动风险的患者，值班负责护士检查管道维护是否合理。

及时向护士长通报问题和需要解决的问题，并及时予

以解决；检查管道监控和护理记录是否完整，并确保护

士进行各种工作，以防止管道护理缺陷。（A）行动阶

段，置管过程中的数据汇总，包括置管成功率、并发症、

护理人员质量指标和患者满意度研究结果。进行定量

和定性分析，充分了解 PDCA 循环方法的使用；医务

人员评估 PDCA 过程的每个阶段，包括设计阶段制定

的护理计划和工作流程，实施阶段的操作和团队合作，

检查阶段的患者评估和质量检查，识别护理问题并提

出加强行动。 
1.3 观察指标 
①不良事件发生情况。②生活质量：评分为 5 个条

目，分值 0-100 分，分数与状态呈正比。③心理状况：

抑郁自评量表（SDS）与焦虑自评量表（SAS）。 
1.4 统计学方法 
SPSS 23.0 软件对所统计的研究数据进行处理和分

析，计量资料（ ±s），t 检验，计数资料（%），ꭓ2检

验。P<0.05 说明有统计学有意义。 
2 结果 
2.1 不良事件发生情况 
观察组发生不良事件风险率低于对照组（P<0.05），

见表 1。 
2.2 生活质量 
观察组生活质量高于对照组，（P<0.05），见表 2. 
2.3 心理状况 
观察组心理状况比对照组好（P<0.05），见表 3。 
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表 1  不良事件发生情况（n，%） 

组别 例数 自伤 坠床 静脉血栓 非计划拔管 床边跌倒 总发生率 

观察组 40 0 1 0 1 1 7.5 
对照组 40 3 5 3 4 3 45.0 
ꭓ2 -- -- -- -- -- -- 36.3196 
p -- -- -- -- -- -- 0.0001 

表 2  生活质量（ ±s，分） 

组别 例数 躯体功能 角色功能 情绪功能 认知功能 社会功能 

观察组 40 78.32±7.23 76.31±8.15 79.85±6.43 82.82±9.58 81.56±8.37 
对照组 40 59.37±8.67 63.45±7.19 59.31±5.58 31.53±6.29 68.31±6.98 

t -- 10.6165 7.4836 15.2587 28.3050 7.6892 
p -- 0.0001 0.0001 0.0001 0.0001 0.0001 

表 3  心理状况（ ±s，分） 

组别 例数 
SDS SAS 

护理前 护理后 护理前 护理后 

观察组 40 65.53±4.33 33.66±2.15 55.25±4.14 40.32±4.43 
对照组 40 65.42±2.22 43.12±3.63 55.83±4.53 48.43±4.15 

t -- 0.1430 14.1814 0.5977 8.4498 
p -- 0.8867 0.0001 0.5517 0.0001 

3 讨论 
老年痴呆的病因尚不清楚，研究表明，阿尔茨海默

病的常见组织病理学已经转变为大脑中淀粉样蛋白和

神经纤维紊乱的沉积[4]。现在，许多理论试图解释这种

变化，包括β淀粉样蛋白功能障碍理论、已知蛋白质理

论和神经血管假说。患者大脑中的神经元“悄悄”减少

甚至死亡，或者细胞间信号传输异常，导致记忆、语言、

计算和行为等认知障碍。年龄被认为是阿尔茨海默病的

最大风险因素，虽然不是正常年龄老化的标志，然而，

随着年龄的增长，患阿尔茨海默病的可能性逐年增加[5]。

治疗阿尔茨海默病通常需要不同的导管，如气管导管、

中心静脉导管、胃导管、尿道等。如果管道打滑、偏移

风险事件发生，患者的生命安全得不到有效保障，因此

有必要加强老年痴呆患者管道安全。 
PDCA循环最初由美国质量管理专家Walter A.提出，

被戴明接受、宣传和推广，因此也被称为戴明环[6]。综

合质量管理的思想和方法基础是 PDCA 循环，PDCA 是

英语单词“设计、执行、检查和行动”的第一个字母。

PDCA 循环是一个科学的程序，按照这个顺序控制质量，

计划 P（Plan）包括确定指导方针和目标，以及制定行

动计划；D（执行）基于已知信息的具体方法、程序和

设计模型的实施和开发，在设计的基础上，进行一次特

殊的操作，以达到计划的内容；C（检查）检查，总结

计划，分清是非，说明其效果，并找出问题；A（Act）
处理，检查决策过程涵盖、验证和继承成功经验；失败

案例也需要被收集起来以吸引注意力，未解决的问题应

发送到下一个 PDCA 周期进行解决[7]。上述四个过程不

是同时结束的，而是一个循环。当一个周期结束时，一

些问题得到了解决，未解决的问题进入下一个周期，慢

慢上升。本次研究中对观察组实施了基于 PDCA 循环的

管道安全管理后，与对照组常规护理效果相比：观察组

发生不良事件风险率低于对照组，生活质量高于对照组，

心理状况也比对照组好。是因为 PDCA 循环方法强调系

统性和周期性，并通过持续的规划，实施，验证和调整，

促进护理团队不断优化和改进操作规范和流程。PDCA
周期意味着更标准和专业的护理指导和培训，通过组建

护理团队，利用所有系统性优势并开展延续护理，建立

团队，掌握每个患者的基本信息，并讨论活动内容、流

程等，有利于护理活动的顺利进行，实施过程中以患者

所建立的关怀为基础，所有的工作都围绕着患者的心理

和生理学，并开发了适当的干预方法，可以充分说明“患
者为第一要素”的护理哲学，实施过程中更加关注患者

的实际需求，这对进一步稳定患者情绪和改善其身心健

康至关重要。 
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综上所述，基于 PDCA 循环的使用对老年痴呆患者

照护管道安全管理有显著影响，有重要应用价值。 
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