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口腔使用氯己定与呼吸机相关肺炎发病关系的系统评价 
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（南京军区南京总医院呼吸内科, 南京 210002） 

【摘  要】 目的  分析口腔使用氯己定对呼吸机相关肺炎（VAP）的预防作用。方法  检索 PubMed 等数据库, 查找
所有对比使用氯己定和空白对照患者 VAP发病率的随机对照研究, 应用 Review Manager 5.0分析软件, 对所选文献结
果进行综合分析。结果  共纳入 9项随机对照研究。口腔使用氯己定可降低 VAP发病率（OR = 0.44, 95%CI 0.32～0.62）, 
但不能有效地降低患者病死率（OR＝1.04, 95%CI 0.79～1.83）。结论  口腔使用氯己定可降低 VAP发病率。 
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Oral chlorhexidine administration and ventilator-associated pneumonia: 
a meta-analysis  
WANG Yu, XU Xiaoyong, CHEN Min, LI Ziling  
(Department of Respiratory Diseases, Nanjing General Hospital, Nanjing Military Command, Nanjing  210002) 

【Abstract】 Objective  To investigate the association of oral chlorhexidine rinse with incidence of ventilator-associated 
pneumonia (VAP). Methods  We searched PubMed as well as references lists from publications to collect randomized controlled 
trials comparing oral chlorhexidine with placebo in their effects on incidence of VAP. Meta analysis was performed using software 
Review Manager 5.0. Results  Nine randomized controlled trials were included. Oral chlorhexidine rinse resulted in a reduced 
incidence of VAP (OR=0.44, 95%CI 0.32－0.62). There was no difference in mortality rate between patients receiving oral 
chlorhexidine rinse and placebo (OR=1.04, 95%CI 0.79-1.83). Conclusion  The available evidence indicates that oral chlorhexidine 
rinse can reduce incidence of VAP. 
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呼吸机相关肺炎（ventilator-associated pneumonia, 
VAP）是机械通气患者常见的并发症, 是导致死亡
的重要原因之一[1], 其发病机制已有广泛的研究。目
前认为口腔、咽部富含细菌的分泌物吸入是导致

VAP首要致病原因。从理论上推测, 降低、清除口咽
部分泌物中的细菌可有效地降低VAP的发生。临床
研究也表明局部使用抗生素杀灭细菌可降低VAP的
发生、改善患者预后 [2,3]。近年来, 使用口腔内消毒
剂可有效地降低口咽部细菌并且可避免局部使用抗

生素所带来的抗生素耐药情况, 因此口腔内消毒剂
得到广泛的应用。氯己定（洗必泰）作为常用的消

毒剂 , 杀菌效果好 , 刺激性小 , 然而口腔内使用氯
己定是否能降低VAP的发生尚无充分证据, 本研究
拟通过纳入国内外的研究结果来系统分析口腔内局

部使用氯己定对VAP的预防作用。 

1  资料与方法 

1.1  文献纳入标准 

所选择的文献须同时满足以下条件: （1）研究
对象为气管插管或气管切开的建立人工气道的患者; 
（2）研究设计为随机对照试验; （3）研究为口腔
内局部使用氯己定与口腔内使用生理盐水等空白对

照组; （4）临床预后（VAP的发生率、死亡率、机
械通气时间、入住重症监护室时间）资料有记录。 

1.2  文献排除标准 

符合下列之一的文献均被排除:（1）研究方法为
回顾性无对照研究, 或回顾性对照研究而未提及随机;
（2）只涉及口腔细菌降低效果的随机对照试验而未提
及 VAP的发生率;（3）人工气道建立不足 48 h者。 
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1.3  VAP的诊断标准 

依据病史（机械通气48 h以上, 有危险因素）、
体格检查和X线胸片等明确有新出现或加重的肺部
感染。金标准为: 组织病理学有炎症反应; 肺活组织
培养微生物阳性。但也可采用下述临床诊断标准 : 
（1）临床肺部感染评分（clinical pulmonary infection 
score, CPIS）。必要条件: 胸片出现新的浸润影并同
时满足下列两项或两项以上: 发热、白细胞升高或
降低、脓性痰。或（2）CPIS指标: 体温、血白细胞
计数、痰液性状、X线胸片、氧合指数和半定量培
养, 总分12分, 一般以CPIS＞6分作为诊断标准。 

1.4  文献检索策略 

1.4.1  数据库的选择  PubMed（1968至 2010年）, 
EMBASE（1991至 2010年）, Ovid（1990至 2010年）, 
Elsevier（1990至 2010年）, Cochrane Central register 
of Controlled Trials和中国期刊全文数据库（1990至
2010年）, 检索文献截止时间均为 2010年 6月。 
1.4.2  检索策略   英文的检索词为“chlorhexidine 
and ventilator-associated pneumonia”, 中文检索词为
“氯己定或洗必泰”。 
1.4.3  资料提取及文献质量评估  由 2 名研究者独
立进行文献质量评价并按设计好的表格提取资料 , 
如遇分歧, 通过讨论解决, 必要时由第 3 名研究人

员协助解决。依照对随机对照试验（ randomized 
controlled trial, RCT）的 4条质量评价标准来进行评
价, 完全满足 4条均为“正确或充分”, 评为 A级, 即
发生偏倚的可能性最小; 仅部分满足其中一条或多
条, 评为 B 级, 即存在偏倚的可能性为中度; 若完
全不满足其中任一条或多条, 评为 C 级, 即发生偏
倚的可能性为高度。偏倚状况分析采用漏斗图检验

是否存在发生偏倚。 

1.5  统计学处理 

采用Review Manager 5.0分析软件, 对所选文
献结果进行定向综合分析。异质性检验采用χ2检验。 

2  结  果 

2.1  入选的 RCT 

通过以上的检索策略初步筛查出 20篇文献, 经
阅读摘要及全文, 结合及相应的排除标准共筛选出
9 篇文献[4-12]（表 1）, 其中中文文献 2 篇, 均为随
机对照前瞻性研究, 一致性好。 

2.2  口腔内局部使用氯己定对机械通气患者 VAP
发生率的影响 

对纳入的 9 项研究分析, 口腔内局部使用氯己
定可降低机械通气患者 VAP 的发生率（OR = 0.44,  
95%CI 0.32～0.62, 图 1）。发生偏倚不明显（图 2） 

 
表 1  纳入文献临床资料汇总表 

氯己定组 空白对照组 
序号 作者 时间 

患者 VAP数 死亡数 患者 VAP数 死亡数 
1 DeRiso 1996 173 3 2 180 9 10 
2 Fourrier 2000 30 5 3 30 15 7 
3 Houston 2002 270 4 6 291 9 3 
4 Grap 2004 7 4 NR 5 3 NR 
5 Fourrier 2005 114 13 31 114 12 24 
6 Koeman 2006 127 13 49 130 23 39 
7 Tantipong 2008 102 5 36 105 12 37 
8 Xiao 2007 44 6 NR 44 14 NR 
9 Zhou 2009 53 14 22 46 23 24 

注: NR为无数据 
 

 
 

图 1  氯己定组、对照组 VAP 发生率对比的森林图 
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图 2  纳入文献的比较漏斗图 

2.3  口腔内局部使用氯己定对机械通气患者预后
的影响 

对纳入的 9 项研究分析, 口腔内局部使用氯己
定不能降低患者病死率（OR = 1.04, 95%CI 0.79～
1.83; 图 3） 

3  讨  论 

Meta 分析作为一种文献研究分析方法 , 能系
统、客观地对多个随机对照研究的结果进行评价和

定量分析, 从而提高了检验统计效能。本研究首次
纳入了国内的相关 RCT, 通过对以往的多个随机对 

 

 
 

图 3  氯己定组、对照组病死率对比的森林图 

 
照研究进行系统分析, 结果表明局部使用氯己定可
降低机械通气患者 VAP的发生率, 此结果与国外的
Meta分析结论相似[13], 这进一步肯定了氯己定预防
VAP 的价值。从纳入的文献中进一步分析, 氯己定
对心脏外科手术患者和短期机械通气患者更能降低

VAP 的发生率, 对长期机械通气患者来说, 决定患
者是否发生 VAP以及患者预后的因素非常多, 而口
腔局部使用氯己定可能仅仅是其中一权重较小的因

素, 因此对长期机械通气患者尚需进一步的研究。
文献中提及的氯己定的副作用相对较少, 主要是可
逆性的牙齿色素沉着、一过性的味觉变化, 但有患
者可疑相关的副作用如舌头水肿而退出研究的。对

氯己定的副作用, 以及长时间使用可能出现的其他
不良反应缺乏足够的研究。 

VAP 是机械通气患者最重要的院内感染, 其发
病率可达到机械通气患者的 40%, 增加了患者的死
亡率和住院费用。口咽部微生物的吸入被认为是最

重要的致病因素。口腔清洁剂氯己定拥有广泛的抗

菌谱, 能有效清除各类需氧、厌氧菌, 并可被黏膜潴
留使杀菌效应能维持 5 h左右[14]。 

总之, 从目前的研究资料来看, 氯己定是一类
安全有效的口腔护理清洁剂, 可有效地降低机械通
气患者 VAP的发生。 
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