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声门下分泌物引流预防呼吸机相关性肺炎的临床研究

郑瑞强 林华 邵俊 陈齐红 卢年芳 於江泉

【摘要】 目的观察声门下分泌物引流(SSD)预防呼吸机相关性肺炎(VAP)的临床效果。方法采用前

瞻性随机对照研究，选择2005年1月一2006年6月收住本院重症加强治疗病房(IcU)、年龄>18岁、机械通

气>48 h的患者，按随机原则分为sSD组和对照组，记录两组患者年龄、性别、急性生理学与慢性健康状况评

分系统Ⅱ(APAcHEⅡ)评分、人工气道内径、鼻饲时间、机械通气时间、VAP发生率和发生时间、Icu住院时

间和病死率，以及SSD组每日引流量等指标。结果 符合条件的61例患者中SSD组30例，对照组31例，两

组患者年龄、性别、APACHEⅡ评分、人工气道内径、鼻饲时间差异均无统计学意义。与对照组比较，SSD组

VAP发生率明显降低(30．o％比51．6％，P<o．05)；机械通气时间[(7．9±2．6)d比(10．4±o．9)d]和ICU住

院时间(9．3±2．9)d比(12．3±5．7)d]均明显缩短(P均<o．05)；但VAP发生时间[(6．5±1．3)d比(5．5士

O．6)d]及ICU病死率(26．7％比38．7％)差异均无统计学意义(尸均>o．05)。SSD组以第1日引流量>20 ml

作为有效标准，23例引流有效的患者VAP发生率为8．7％，引流无效的7例患者VAP发生率高达57．1％，

差异有统计学意义(P<O．01)。发生VAP患者平均每日引流量明显少于未发生VAP患者[(13．3土3．3)mI

比(37．8±11．2)m1，P<O．01]。纳入研究的61例患者中发生VAP患者的机械通气时间[(12．1士4．5)d比

(6．9±2．5)d]、ICu住院时间[(14．o±5．3)d比(8．4±2．5)d]及IcU病死率(52．o％比22．2％)均明显长于

或高于未发生VAP患者(P均<o．01)。结论 有效的SSD是预防VAP的重要措施。
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【Abstract】 objective To study the effect of sub910ttic secretion drainage(SSD)on the incidence of

the ventilator associated pneumonia (VAP) in patients receiving mechanical ventilation． Methods A

retrospective randomly controlled trial was adopted． From January 2005 to June 2006， patients with an

expected duration of mechanical ventilation：>48 hours and age：：>1 8 years were randomly enr01led as SSD

group or contr01 group． The following data were analyzed：age，sex，acute physiology and chronic health

evaluationⅡ (APACHEⅡ)score，internal diameter(ID)of artificial airway，duration of enteral nutrition

(EN)，incidence of VAP，duration of mechanical ventilation，length of intensive care unit(ICU)stay，and

the mortality in ICU． In SSD group，the amount of secretion was recorded everyday． Results Sixty—one

patients were enrolled in the study， 30 patients were randomized to SSD group， and 31 patients were

randomized t()contr01 group．The two groups were similar in age，sex，APACHEⅡ score，ID of artificial

airway，and duration of EN． Compared with control group，the incidence of VAP was significantly 10wer

(30．O％vs．51．6％，P<O．05)，and the duration of mechanical ventilation[(7．9±2．6)days vs．(10．4土

O．9)days]and 1ength of ICU stay[(9．3±2．9)days vs． (12．3±5．7)days]were significantly shorter in

SSD group(both P<O．05)，but the time of onset of VAP[(6．5±1．3)days vs． (5．5±O．6)days]and

mortality(26．7％vs．38．7％)showed no significant difference between two groups(both尸>O．05)．In SSD

group，if 20 m1 was supposed to be regarded as an effective criterion for effectiVe drainage on the first day，

the incidence of VAP was 8．7％in 23 patients in whom the criterion was reached，and it was 57．1％in

7 patients in whom the amount of drainage was not up to the criterion(P<：O．01)．The aVerage daily drainage

in patients who developed VAP was significantly 10wer than those who did not develop VAP[(1 3．3士

3．3)ml vs． (37．8±11．2)m1，尸<O．01]．Among all 61 patients，the duration of mechanical ventilation

[(12．1±4．5)days vs．(6．9土2．5)days]，1ength of ICU stay[(14．0土5．3)days vs．(8．4±2．5)days]，

and mortality(52．O％vs．22．2％)were significantly different between VAP patients and patients without

VAP(all P<O．01)．Conclusion Effective SSD is one of the important measures to prevent VAP．

【Key words】 mechanical ventilation； sub910ttic secretion drainage； ventilator associated

pneumonia； prevention

基金项目：江苏省扬州市科技指导性基金资助(Yz20052027)

作者单位：225001江苏扬州，江苏省苏北人民医院，扬州大学临床医学院Icu

作者简介：郑瑞强(1971一)，男(汉族)，河北省人，副主任医师，曾获江苏省科技进步二等奖1项，南京市科技进步二等奖

1项，扬州市科技进步三等奖1项，发表论文30余篇，参编专著5部，Email：rqzh7@yahoo．conl．cn。

万方数据



中国危重病急救医学2008年6月第20卷第6期 chin c“t Care Med．JLme 2008，V01．20，N【)．6

呼吸机相关性肺炎(VAP)是目前重症加强治

疗病房(ICU)机械通气患者最主要的院内感染并发

症，建立人二亡气道实施机械通气的患者VAP发生

率达20％～75％，并发VAP的患者粗病死率高达

30％～70％n 3。声门下(气管导管气囊上)间隙分泌

物误吸是机械通气患者发生VAP的重要原因，有

效引流声门下间隙分泌物，避免误吸，可能降低

VAP发生率，从而缩短机械通气时间、降低住院费

用，甚至降低病死率。目前国外对声门下分泌物引流

(SSD)预防VAP效果的研究存在争议，国内鲜见前

瞻性随机对照研究的报道乜。61。本研究中拟采用前瞻

性随机对照研究，探讨SSD预防VAP的临床效果，

报告如下。

l资料与方法

L 1 病例选择及分组：2005年1月一2006年6月

本院ICU连续收治的年龄>18岁的机械通气患

者，按随机数字表法分为SSD组和对照组。SSD组

采用带有声门下引流管的气管插管或气管切开管；

对照组采用普通气管插管或气管切开管。两组均经

口气管插管或经皮穿刺气管切开。机械通气时间<

48 h或72 h内临床诊断为肺炎的患者予以剔除。

两组患者均采用半卧位，每4 h定期左右翻身

和气管内吸痰或听诊有痰鸣音时及时吸引，监测气

囊压力，维持囊内压在25～30 cm H：O(1 cm H。O—

o．098 kPa)等措施预防VAP。由经治医生负责根据

患者的情况决定预防性应用抗感染药物种类、剂量

和时间。

1．2判断标准：①VAP诊断标准：根据美国国家感

染监测系统(NNlS)的VAP临床诊断标准诊断吖3。

②SSD有效标准：SSD组以第1日引流量>20 ml作

为引流有效标准。

1．3观察指标：记录患者年龄、性别、急性生理学与

慢性健康状况评分系统Ⅱ(APACHEⅡ)评分、人工

气道内径、鼻饲时间、机械通气时问、VAP发生率及

发生时间、入住ICU原因、ICU住院时间及ICU病

死率。SSD组记录每日引流液体量。

1．4 观察终点：以患者停用机械通气48 h或ICU

死亡作为观察终点。

1．5统计学方法：采用SPSS 11．O统计软件进行统

计学处理，计量资料以均数±标准差(z±s)表示，组

间比较采用t检验，计数资料采用)c2检验，P<o．05

为差异有统计学意义。

2 结 果

2．1一般情况(表1)：研究期间共有61例患者符
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合条件纳入研究，SSD组30例，对照组31例。两组

患者一般资料比较差异均无统计学意义(P均>

O．05)，具有可比性。

表1两组患者一般情况比较

2．2 VAP发生率及发生时间(表2)：SSD组VAP

发生率明显低于对照组(P<o．05)，但两组患者

VAP发生时间比较差异无统计学意义(P>o．05)。

表2两组患者观察指标比较

组别例数V篇筹产V≮兰篡间机麓黧问1。麓鬈¨嚣慧孑[例(％)] (z士s，d) (z士s，d) (z士s，d) [例(％)]

对照组 3l 16(51．6) 5．5±O．6 10．4±O．9 12．3士5．7 1 2(38．7)

SSD组 30 9(30．O)8 6．5士1．3 7．9±2．68 9．3士2．98 8(26．7)

注：与对照组比较，8P<O．05

2．3 机械通气时间、ICU住院时间和ICU病死率

(表2)：SSD组平均机械通气时间及平均ICU住院

时间均明显短于对照组(P均<o．05)，但两组ICU

病死率则差异无统计学意义(．P>O。05)。

2．4 SSD引流量对VAP的影响：以第1日SSD引

流量>20 m1作为引流成功的标准，SSD组有7例

患者的平均引流量在20 ml以下，其中4例发生了

VAP，发生率为57．1％，而23例引流成功的患者

中，仅2例患者发生VAP，发生率为8．7％，引流成

功与不成功患者VAP发生率比较差异有统计学意

义(x2—1 5．69，P<O．01)。SSD组发生VAP的患者

平均每日引流量[(13．3±3。3)m1]明显少于未发生

VAP患者[(37．8±11．2)m1]，差异有统计学意义

(￡一11．23，P<O．01)。

2．5 VAP对SSD患者的影响(表3)：根据是否发

生VAP对61例患者分组，25例发生VAP患者平

均机械通气时间、ICU住院时间及ICU病死率均较

36例未发生VAP患者明显延长或升高，差异有统

计学意义(P均<o．01)。

表3 VAP对61例患者的影响

注：与发生VAP比较，“P<O．01
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3讨 论 本研究进一步分析了SSD组引流量对VAP发

VAP是最主要的院内感染，在ICU约83％的 生率的影响，结果提示未发生VAP患者的引流量

院内感染肺炎为VAPu 3。声门下问隙潴留液体误吸 明显多于发生VAP患者。以第1日引流量是否>

是机械通气患者发生VAP的重要原因，有效引流 20 m1作为判断引流是否有效的标准，结果表明引流

声门下间隙潴留液体可能是预防VAP的重要措 量>20 ml的患者VAP发生率仅8．7％，明显低于

施。本研究采用前瞻性随机分组方法，两组患者年 引流失败患者57．1％的VAP发生率，说明有效的

龄、性别、APACHEⅡ评分、人工气道内径、人工气 引流是预防VAP的关键。关于引流的方法，本研究

道气囊内压力、体位和鼻饲情况等差异均无统计学 中采用持续低负压引流，间断冲洗保证引流通畅。最

意义，排除了影响VAP患病率的其他因素，使研究 近有实验研究表明，持续负压引流可能对气管黏膜

结果具有可比性。 造成损害，建议采用间歇性引流。3。在不造成气管黏

本研究结果提示，SsD引流可明显降低VAP 膜损害的前提下，采用何种引流方法保证引流有效，

发生率，SSD组VAP发生时间较对照组略有延迟， 需要进一步研究。

与国外文献报道眩。33的结果一致。建立人工气道的机 总之，本研究结果表明，VAP可明显增加机械

械通气患者声门下间隙内可潴留分泌物，口部定植 通气患者病死率，有效的SSD能够明显降低VAP

细菌或胃肠道移位细菌可污染间隙内分泌物。尽管 发生率，缩短机械通气时间和ICU住院时间。

人工气道气囊封闭了气管导管与气管间隙，但即使 参考文献
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