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  چکیده
ــدف  ــه و ه ــم: زمين ــاني           از مه ــاي درم ــه ه ــتري و هزين ــدت بس ــول م ــر، ط ــرگ و مي ــزايش م ــا اف ــه ب ــتاني ك ــاي بيمارس ــت ه ــرين عفون ت

، پنومــوني ناشــي از  را تشــكيل مــي دهــد  از عمــده تــرين مشــكلات در بيمــاران بســتري در بخــش هــاي مراقبــت هــاي ويــژه           يكــي
ــت   ــانيكي اس ــه مك ــأثير دهـ ـ   . تهوي ــين ت ــه، تعي ــن مطالع ــدف از اي ــدين  ه ــويه كلرهگزي ــي از      12/0ان ش ــوني ناش ــه پنوم ــتلا ب ــر اب ــد ب درص

  .استتهويه مكانيكي 
لغايـــت دي مـــاه  1390ايـــن مطالعـــه يـــك كارآزمـــايي بـــاليني بـــوده كـــه در طـــي يـــك دوره نـــه ماهـــه از ارديبهشـــت  : روش بررســـي

اني وابســته بــه دانشــگاه علــوم    بيمــار بســتري در بخــش هــاي مراقبــت ويــژه يكــي از بيمارســتان هــاي آموزشــي درمـ ـ         130بــر  1390
ــت   ــام گرف ــران انج ــكي ته ــا  . پزش ــه ه ــژوهش    نمون ــه پ ــار ورود ب ــه معي ــه ب ــا توج ــده و    ب ــاب ش ــترس انتخ ــري در دس ــه گي ــه روش نمون ب

در گــروه مداخلــه ســه بــار در روز دهــان شــويه بــا       . پــس از همگــون ســازي متغيرهــا در دو گــروه كنتــرل و مداخلــه قــرار گرفتنــد        
ــدين  ــ 12/0كلرهگزيـ ــورت گرفـــت    درصـ ــي صـ ــرم نمكـ ــول سـ ــا محلـ ــويه بـ ــان شـ ــار در روز دهـ ــه بـ ــرل سـ ــروه كنتـ ــراي . د و در گـ بـ

از آزمـــون هـــاي مجـــذور كـــاي، دقيـــق جهـــت تحليـــل داده هـــا . تشـــخيص پنومـــوني از نســـخه معيـــار بـــاليني پنومـــوني اســـتفاده شـــد
  .استفاده شد 16نسخه  SPSSدر فيشر و آزمون تي 

ــا  ــه ه ــز  : يافت ــه مي ــان داد ك ــا نش ــه ه ــه ان يافت ــتلا ب ــي    اب ــور كل ــه ط ــوني ب ــه  1/23پنوم ــوده ك ــد ب ــه    درص ــروه مداخل ــد و  5/18در گ درص
ــرل   ــروه كنت ــد  7/27در گ ــه درص ــدند  نمون ــوني ش ــار پنوم ــي        . دچ ــتلاف معن ــه اخ ــد ك ــان داده ش ــاي نش ــذور ك ــون مج ــتفاده از آزم ــا اس ب

فــراوان تــرين بــاكتري جــدا شـــده      بومـــاني كتردر ايــن مطالعــه اســينتوبا   ). P<05/0(نظــر وجـــود نــدارد   ايــن   داري بــين دو گــروه از   
  .از اين بيماران بود و پس از آن گونه هاي سودوموناس آئروژينوس، كلبسيلا و ايكولاي قرار داشتند

ــري  ــه گي ــي نتيج ــدين      : كل ــا كلرهگزي ــه ب ــرادي ك ــانيكي در اف ــه مك ــي از تهوي ــوني ناش ــه پنوم ــتلا ب ــي  12/0اب ــويه م ــد دهانش ــدند  درص ش
ــي   ــا گروه ــا  ب ــه ب ــراد           ك ــده از اف ــدا ش ــروب ج ــوع ميك ــين در ن ــت و همچن ــاوتي نداش ــدند، تف ــي ش ــويه م ــي دهانش ــرم نمك ــول س محل

  .توصيه مي شودمبتلا به پنوموني نيز در دو گروه تفاوتي ديده نشد، لذا مطالعات تكميلي با غلظت هاي بالاتر 
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  مقدمه
پنومــــوني ناشــــي از تهويــــه مكــــانيكي، زيـــــر     

ــه ــت و    مجموعــ ــتاني اســ ــوني بيمارســ اي از پنومــ
ــت     ــت از عفونـ ــارت اسـ ــتاني عبـ ــوني بيمارسـ پنومـ
پارانشـــيم ريـــه بـــه وســـيله عوامـــل عفـــوني كـــه در 
ــته و در     ــود نداشـ ــتان وجـ ــه بيمارسـ ــع ورود بـ موقـ

ــد و حــداقل      ــون هــم نمــي باش ســاعت  48دوره كم
بعـــد از بســـتري در بيمارســـتان ايجـــاد مـــي شـــود و 

ر در از مســـــايل شـــــايع، جـــــدي و هزينـــــه بـــــ
پنومــــوني ناشــــي از . )2،1(بيمارســــتان هــــا اســــت 

تهويــــه مكــــانيكي دومــــين عفونــــت بيمارســــتاني 
ــاري ادراري اســت       ــت هــاي مج ــايع بعــد از عفون ش
ــاير      ــه س ــبت ب ــي از آن نس ــر ناش ــرگ و مي ــزان م و مي
پنومـــوني هـــاي بيمارســـتاني بيشـــتر و در حـــدود     

ــت  71 ــد اســ ــتاني در  . )3(درصــ ــوني بيمارســ پنومــ
ــتري در ــاران بسـ ــاي   بيمـ ــت هـ ــاي مراقبـ ــش هـ بخـ

ــت بيمارســتاني اســت كــه       ــژه شــايع تــرين عفون وي
درصـــد مـــوارد بـــا مـــرگ  70تـــا  20مـــي توانـــد در 
ــد  ــراه باشـ ــش   . همـ ــوني در بخـ ــروز پنومـ ــزان بـ ميـ

هـــاي مراقبـــت هـــاي ويـــژه در مطالعـــات مختلـــف  
درصـــد گـــزارش شـــده اســـت و در  20تـــا  10بـــين 

ــه    ــد بـ ــي توانـ ــانيكي مـ ــه مكـ ــا تهويـ ــاران بـ  80بيمـ
بــه عــلاوه پنومــوني بيمارســتاني    . )4(رســد درصــد ب

روز  9تــــا  7طــــول دوره اقامــــت در بيمارســــتان را 
افـــزايش مـــي دهـــد و موجـــب هزينـــه اي بـــالغ بـــر 
چهــل هــزار دلار بــه ازاي هــر بيمــار مــي شــود و       
مســوول يــك چهــارم عفونــت هــاي بخــش هــاي       
مراقبـــت هـــاي ويـــژه و نيمـــي از مـــوارد اســـتفاده از 

زان مـــرگ ممكـــن آنتـــي بيوتيـــك هـــا اســـت و ميـــ
  .)1(درصد برسد  50تا  30است به 

ميـــزان بـــروز پنومـــوني ناشـــي از تهويـــه مكـــانيكي   
ــيون       ــر روز ونتيلاس ــه ازاي ه ــد ب ــه درص ــا س ــك ت ي

در صـــد پنومـــوني بيمارســــتاني در    86و  )5(اســـت  
ــه      ــت ك ــانيكي اس ــه مك ــا تهوي ــاط ب ــد  27ارتب در ص

ــاي    ــت هـ ــاي مراقبـ ــش هـ ــتري در بخـ ــاران بسـ بيمـ
ــتلا ــژه را مبـ ــين   ويـ ــد و از بـ ــي كنـ ــزار  30-25مـ هـ

ــوني   ــه پنوم ــتلا ب ــورد اب ــه    م ــتگاه تهوي ــه دس ــته ب وابس
مكــانيكي كـــه در آمريكـــا اتفـــاق مـــي افتـــد، ميـــزان  

ــا    ــفر تـ ــرگ از صـ ــت و    50مـ ــر اسـ ــد متغيـ در صـ
ميـــزان مـــرگ بيشـــتر در ارتبـــاط بـــا ميكروارگانيســـم 
هـــايي مثـــل ســـودوموناآئروژينوزا و گونـــه هـــاي     

ــاكتر اســــت   ــينتو بــ ــة ه. )6(اســ ــين در مطالعــ مچنــ
ــان داده       ــت نش ــده اس ــام ش ــن انج ــه در آت ــري ك ديگ

وابســـته بـــه دســـتگاه  شـــده كـــه فراوانـــي پنومـــوني
ــادل   ــانيكي معــ ــه مكــ ــوده   8/26تهويــ ــد بــ درصــ

، همچنـــين در گـــزارش هـــاي ارايـــه شـــده  )7(اســـت
ــرين      ــايع ت ــوان ش ــه عن ــوني ب ــر، پنوم ــالات ديگ از مق
ــب      ــه ترتي ــژه، ب ــاي وي ــت ه ــش مراقب ــت در بخ عفون

 در درصــــد 8/11درصــــد در بمبئــــي هنــــد   7/16
ــورهاي ــاي كشــ ــي اروپــ ــد 2/10 و غربــ  در درصــ

ــك ــد 8/11 ,بلژيــ ــد  در درصــ ــد در  7ايرلنــ درصــ
 81،   )9(درصـــد در پاكســـتان  28، )8(كـــره جنـــوبي  

ــد  ــور هنـــ ــد در كشـــ ــد در  47  ،)10(درصـــ درصـــ
درصــــد در بيمارســــتان قــــائم    74/12، )11(لبنــــان

درصـــــد در بيمارســـــتان هـــــاي  2/9، )12(مشـــــهد
  . ، اعلام شده است)13(دانشگاهي سمنان

ــن     ــروز اي ــزايش ب ــث اف ــه باع ــازي ك ــر س ــل خط عوام
ــطح    ــاهش ســ ــامل كــ ــود، شــ ــي شــ ــاري مــ بيمــ
هوشــــياري، خشــــكي و بــــاز مانــــدن دهــــان،     
ــحات و   ــاي ترشــــــ ــيون هــــــ ميكروآسپيراســــــ

هــا در منــاطق مختلفــي ماننــد    كلونيزاســيون بــاكتري 
ــينوس ــارنكس، سـ ــداني  اوروفـ ــاي دنـ ــا، پـــلاك هـ هـ

ــد  ــي باشـ ــيون    . مـ ــت كلونيزاسـ ــن اسـ ــي ممكـ حتـ
ــار      ــه بيم ــل ب ــزار متص ــايل و اب ــق وس ــاكتري از طري ب

ــرد    ــورت گيـ ــه صـ ــه تراشـ ــأ لولـ  24در . )14(خصوصـ
ــاران در بخـــش هـــاي   ســـاعت بعـــد از بســـتري بيمـ
ــت ارادي      ــدان حرك ــل فق ــه دلي ــژه ب ــاي وي ــت ه مراقب
و غيـــرارادي زبـــان و فـــك هـــا، نداشـــتن بلـــع،      
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داشـــتن نـــاتواني در مســـواك دنـــدان هـــا، بـــه دليـــل 
ــا      ــوفيلم ي ــايين، بي ــياري پ ــطح هوش ــه و س ــه تراش لول

ــود    ــي ش ــكيل م ــلاك تش ــاكتري   . )15(پ ــالقوه ب ــد ب رش
هــاي پــاتوژن در پــلاك هــاي دنــداني زمينــه اي از      
ــه در      ــايي كـ ــم هـ ــراي ميكروارگانيسـ ــت را بـ عفونـ
ــؤثر    ــانيكي مـ ــه مكـ ــي از تهويـ ــوني ناشـ ــاد پنومـ ايجـ

ــد  ــي كنــ ــراهم مــ ــتند را فــ ــيون . )16(هســ كلونيزاســ
يـــايي دهـــاني حلقـــي و قســـمت هـــاي فوقـــاني باكتر

دســـتگاه گـــوارش و آسپيراســـيون آنهـــا بـــه دســـتگاه 
ــاد     ــم در ايجــ ــد مهــ ــاني، دو فراينــ ــي تحتــ تنفســ
پنومـــوني ناشـــي از تهويـــه مكـــانيكي معرفـــي شـــده 

، بنـــابراين بهبـــود و پيشـــرفت در كيفيـــت    )17(انـــد
بهداشـــت دهـــان مـــورد توجـــه قـــرار گرفتـــه و      

نــده آنتــي ســپتيك    اســتفاده از محلــول هــاي تميزكن   
مثــــل كلرهگزيــــدين در كــــاهش بــــروز پنومــــوني 
ناشـــي از تهويـــه مكـــانيكي در بعضـــي مطالعـــات     

ــد ــناخته شــ ــؤثر شــ ــويه . )18،15(مــ ــول دهانشــ محلــ
كلرهگزيــــدين گلوكونــــات، يــــك ضــــد عفــــوني  
كننـــده و گنـــدزداي بـــيس بـــي گوانيـــد اســـت كـــه  
ــا و   ــارج هـ ــا، قـ ــاكتري هـ ــيعي از بـ روي طيـــف وسـ

ــت و تـ ـ    ــؤثر اس ــا م ــروس ه ــه   وي ــيچ گون ــون ه ا كن
ــراي       ــز ب ــي ني ــرطان زاي ــر س ــي و اث ــت ميكروب مقاوم

  .)19(آن گزارش نشده است
ــاران و همچنـــين   ــزو و همكـ ــه دريـ در مطالعـــه اي كـ
ــل      ــت عمـ ــاران تحـ ــر بيمـ ــاران بـ ــيگرز و همكـ سـ
جراحــي قلــب انجــام دادنــد نتــايج مطالعــه نشــان       
ــدين در      ــول كلرهگزيـ ــا محلـ ــويه بـ ــه دهانشـ داد كـ

 ــ تاني بـــه خصـــوص كـــاهش عفونـــت هـــاي بيمارسـ
ــي     ــرف آنتـ ــاهش مصـ ــي و كـ ــاي تنفسـ ــت هـ عفونـ

ــزايي دارد   ــأثير بســـ ــك تـــ ــين در . بيوتيـــ همچنـــ
ــر     ــتري در ديگـ ــاران بسـ ــر بيمـ ــر بـ ــات ديگـ مطالعـ
بخـــش هـــاي مراقبـــت هـــاي ويـــژه اســـتفاده از      
دهانشـــويه كلرهگزيـــدين، ســـبب كـــاهش بـــروز     
ــين      ــانيكي و همچنـ ــه مكـ ــي از تهويـ ــوني ناشـ پنومـ

لولــه داخــل   كوتــاه تــر شــدن مــدت بــاقي مانــدن     
ــا ايـــن وجـــود در . )22،21،20،16(تراشـــه شـــده اســـت بـ

ــتفاده      ــراي اس ــي ب ــر، مزيت ــده ديگ ــام ش ــات انج مطالع
از دهانشــــويه كلرهگزيــــدين در كــــاهش بــــروز    
پنومــوني ناشــي از تهويــه مكــانيكي و كلــوني هــاي      
ــاهده    ــه مشـ ــروه مداخلـ ــان، در گـ ــاري زا در دهـ بيمـ

در و نتـــايج مطالعـــات ديگـــر نيـــز تفـــاوتي  )22(نشـــد
ــزان     ــتري و ميـ ــان بسـ ــدت زمـ ــوني، مـ ــروز پنومـ بـ
ــويه    ــه از دهانشـ ــاراني كـ ــين بيمـ ــر را بـ ــرگ و ميـ مـ
ــان    ــد را نشــ ــي كردنــ ــتفاده مــ ــدين اســ كلرهگزيــ

بنــابراين مــا بــر آن شــديم كــه مطالعــه      . )24،23(نــداد
ــاليني      ــايي بـ ــه كارآزمـ ــك مطالعـ ــه يـ ــر را كـ حاضـ
ــويه     ــه دهانش ــيه ك ــن فرض ــا اي ــيم ب ــام ده اســت را انج

درصــد ســه بــار در    12/0هگزيــدين بــا محلــول كلر 
ــي از     ــوني ناشـ ــه پنومـ ــتلا بـ ــاهش ابـ ــث كـ روز باعـ
ــتري در    ــاران بسـ ــانيكي در بيمـ ــه مكـ ــتگاه  تهويـ دسـ
بخـــش هـــاي مختلـــف مراقبـــت هـــاي ويـــژه مـــي  

  .شود
  

  یبررس روش
ايـــن مطالعـــه پـــس از اخـــذ مجـــوز از شـــوراي      
ــگاه    ــژوهش دانشـ ــلاق در پـ ــه اخـ ــي و كميتـ پژوهشـ
علـــوم پزشـــكي تهـــران و رعايـــت اصـــول اخلاقـــي  
ــوزش     ــان و آمـ ــت، درمـ ــط وزارت بهداشـ ــه توسـ كـ
ــت     ــه اس ــام گرفت ــت، انج ــده اس ــلاغ گردي ــكي اب . پزش

ايــن مطالعـــه يـــك مطالعــه كارآزمـــايي بـــاليني بـــود   
خــــش هــــاي بيمــــار بســــتري در ب 130كــــه روي 

مراقبـــت هـــاي ويـــژه كـــه تحـــت تهويـــه مكـــانيكي 
ــال     ــت سـ ــتند از ارديبهشـ ــرار داشـ ــت  1390قـ لغايـ

ــاه  ــول   1390دي مــ ــرت رســ ــتان حضــ در بيمارســ
ــام گرفــــت) ص(اكــــرم  ــا روش . انجــ ــاران بــ بيمــ

ــاي       ــه معياره ــه ب ــا توج ــترس ب ــري در دس ــه گي نمون
معيارهـــاي ورود بـــه مطالعـــه . ورود انتخـــاب شـــدند

ــد از  ــارت بودن ــت: عب ــن   داش ــه، س ــل تراش ــه داخ ن لول
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ــين  ــا  15بـ ــتن    75تـ ــدان،  گذشـ ــتن دنـ ــال، داشـ سـ
ــه گـــذاري داخـــل   6زمـــان كمتـــر از  ســـاعت از لولـ

ــر از   ــه و  كمتـ ــتري    24تراشـ ــان بسـ ــاعت از زمـ سـ
شــدن بيمــار در بيمارســتان تــا پــذيرش بــه بخــش       
ــداقل    ــانيكي حـ ــه مكـ ــتن تهويـ ــژه، داشـ مراقبـــت ويـ

ســـــاعت، عـــــدم   72ســـــاعت و حـــــداكثر   48
عـــدم وجـــود علايـــم آسپيراســـيون، عـــدم بـــارداري، 

ــرژي       ــابقه آل ــا س ــاني ي ــاي ده ــت ه ــت مراقب ممنوعي
ــاي      ــاري هـ ــود بيمـ ــدم وجـ ــدين، عـ ــه كلرهگزيـ بـ
ــرف    ــدم مصـ ــي و عـ ــتم ايمنـ ــده سيسـ ــعيف كننـ تضـ
ــدم    ــي، عـ ــتم ايمنـ ــده سيسـ ــعيف كننـ ــاي تضـ داروهـ
ــوي      ــه اي ري ــاي زمين ــاري ه ــوني و بيم ــه پنوم ــتلا ب اب

 ــ    ــي ش ــوني م ــال پنوم ــزايش احتم ــث اف ــه باع دد، در ك
بررســي اوليــه و در زمــان اينتوباســيون طبــق تأييــد      

پــس از محاســبه  . پزشــك متخصــص همكــار طــرح   
ــزار     ــك ابـ ــه يـ ــوني كـ ــاليني پنومـ ــاس بـ ــره مقيـ نمـ
ــزان    ــه ميـ ــت كـ ــوني اسـ ــخيص پنومـ ــتاندارد تشـ اسـ
ــفيد،    ــاي سـ ــول هـ ــمارش گلبـ ــرارت، شـ ــه حـ درجـ
ــيژن    ــزان اكسـ ــبت ميـ ــوي، نسـ ــحات ريـ ــزان ترشـ ميـ

ــيژ   ــه درصــد اكس ــرياني ب ــه  خــون ش ــمع ري ــي، س ن دم
از نظـــر وجـــود يـــا پيشـــرفت انفيلتراســـيون ريـــوي،  
راديـــوگرافي ســـينه، كشـــت و اســـمير ترشـــحات     

ــد     ــي ده ــرار م ــي ق ــورد بررس ــوي را م ــادر (ري ، )1ك
و بـــالاتر بـــود بـــه  6در صـــورتي كـــه نمـــره بيمـــار 

در . )26،25(عنــوان پنومــوني در نظــر گرفتــه مــي شــد     
ــا    ــوني بـ ــه پنومـ ــتلا بـ ــال و ابـ ــدم احتمـ صـــورت عـ
اســـتفاده از ابـــزار مقيـــاس بـــاليني پنومـــوني و تأييـــد 
ــتفاده از    ــا اسـ ــه اول بـ ــرح نمونـ ــار طـ پزشـــك همكـ
ــي از     ــادفي در يكـ ــكل تصـ ــه شـ ــي و بـ ــه كشـ قرعـ
ــه و    ــرار گرفتـ ــه قـ ــا مداخلـ ــرل يـ ــاي كنتـ ــروه هـ گـ
ــروه      ــي از دو گـ ــا در يكـ ــه هـ ــاير نمونـ ــپس سـ سـ

ر مــي گرفــت و همــاهنگي   كنتــرل يــا مداخلــه قــرا   
ــن،      ــنس، سـ ــر جـ ــه اي از نظـ ــاي مقايسـ ــروه هـ گـ
ــرف    ــيگار، مصـ ــه سـ ــادت بـ ــه اي، عـ ــاري زمينـ بيمـ

ــك،     ــي بيوتيـ ــرف آنتـ ــاد، مصـ ــد انعقـ ــاي ضـ داروهـ
مصــــرف داروهــــاي كورتيكواســــتروييد، نحــــوه    
ــاي     ــت هـ ــرف آنتاگونيسـ ــن، مصـ ــن، پوزيشـ ساكشـ
ــتفاده از روش   ــا اسـ ــياري، بـ هيســـتامين، ســـطح هوشـ

) Minimization(رهـــــاهمگونـــــه ســـــازي متغي 
ــت  ــورت گرفـ ــروه   . صـ ــين گـ ــادل بـ ــن روش تعـ ايـ

هــــاي مطالعــــه را از نظــــر خصوصــــيات شــــركت 
ــه    ــا را بــ ــباهت گروههــ ــمين و شــ ــدگان تضــ كننــ

اولــين بيمــار بــه طــور    . يكــديگر افــزايش ميدهــد   
ــرد و     ــرار ميگيـ ــا قـ ــروه هـ ــي از گـ ــادفي در يكـ تصـ
ــه       ــه مطالع ــيات ورود ب ــه خصوص ــه ب ــا توج ــدي ب بع

ــرار مي ــي قــ ــا آن  در گروهــ ــراد بــ ــه افــ ــرد كــ گيــ
ــود دارد    ــر وجــــ ــيات در آن كمتــــ  )32(خصوصــــ

ــا     ــار در روز بـ ــه بـ ــه سـ ــروه مداخلـ ــاران در گـ بيمـ
ــدين  ــول كلرهگزيــ ــويه  12/0محلــ ــد دهانشــ درصــ

ــي  ــق حلقـ ــن عميـ ــا ساكشـ ــده و در انتهـ ــاني -شـ دهـ
ــرل       ــروه كنت ــه در گ ــوه مداخل ــد و نح ــي ش ــام م انج
ــه از       ــن ك ــز اي ــه ج ــود ب ــه ب ــروه مداخل ــد گ ــز مانن ني

ــول ن ــول   محلــ ــاي محلــ ــه جــ ــالين بــ ــال ســ رمــ
بـــراي تمـــام  . كلرهگزيـــدين اســـتفاده مـــي شـــد   

ــه در    ــين مداخلـ ــدگان اولـ ــركت كننـ ــاعت  24شـ سـ
ســـاعت  72اول اينتوباســـيون انجـــام مـــي شـــد و تـــا 

ــاي    ــب معيارهـ ــان كسـ ــا زمـ ــيون يـ ــد از اينتوباسـ بعـ
ــه       ــه تراش ــدن لول ــارج ش ــا خ ــرگ ي ــد م ــروج مانن خ

ــل از  ــكار   48قبـ ــيون آشـ ــاهده آسپيراسـ ــاعت، مشـ سـ
و بـــروز واكـــنش حساســـيتي بـــه كلرهگزيـــدين نيـــز 

ــت    ــي يافـ ــه مـ ــات و داده  . ادامـ ــري از اطلاعـ يكسـ
هــا نيــز از پرونــده پزشــكي بيمــار تهيــه شــد كــه        
شـــامل اطلاعـــات دموگرافيـــك ، شـــرح حال،معاينـــه  
ــه    ــاري زمينـ ــگاهي و بيمـ ــزارش آزمايشـ ــاليني و گـ بـ

ــود ــاس    . اي بـ ــره مقيـ ــه، نمـ ــاران روزانـ ــراي بيمـ بـ
ــوني م  ــاليني پنوم ــك همكــار    ب ــط پزش ــبه و توس حاس

نيــز معاينــه صــورت مــي گرفــت در صــورتي كــه       
يــا بــالاتر بــه دســت مــي آمــد تشــخيص        6نمــره 



 ۱۳۹۱دي ماه / ۷۹شماره/ ۲۵دوره     نشریه پرستاري ایران
 

٣٨ 
 

در ايـــن . پنومـــوني بـــراي بيمـــار گذاشـــته مـــي شـــد
پــژوهش مــا قــادر نبــوديم كــه يــك مطالعــه كــور       
انجــام دهــيم چــون رنــگ و مــزة كلرهگزيــدين بــا       
محلـــول ســـرم نمكـــي متفـــاوت بـــود ولـــي در ايـــن 

ــ ــده    مطالع ــه كنن ــه و معاين ــده مداخل ــام دهن ــرد انج ه ف
ــين   ــادل اطلاعـــات در بـ ــد و تبـ ــزا بودنـ دو نفـــر مجـ

ــت   ــي گرفـ ــورت نمـ ــا صـ ــه و  . آن هـ ــت تجزيـ جهـ
 SPSS  16تحليـــل داده هـــا، از نـــرم افـــزار آمـــاري

اســــتفاده شــــد و از روش هــــاي آمــــاري آزمــــون 
مجــذور كــاي، آزمــون دقيــق فيشــر و آزمــون تــي       

ــي     ــطح معنـ ــد و سـ ــتفاده شـ ــي اسـ ــود  زوجـ دار بـ
05/0<p.  
  

  یافته ها
ــده،   130از  ــركت كننـ ــار شـ ــروه  65بيمـ ــار در گـ بيمـ

ــرل و  ــرار    65كنتــ ــه قــ ــروه مداخلــ ــار در گــ بيمــ

آزمــــون هــــاي آمــــاري نشــــان داد كــــه . گرفتنــــد
اخــــتلاف معنــــي داري بــــين دو گــــروه كنتــــرل و 
مداخلـــه از نظـــر ســـن، جـــنس، بيمـــاري زمينـــه اي، 
ــاد     ــد انعق ــاي ض ــرف داروه ــيگار، مص ــه س ــادت ب ، ع

ــاي     ــرف داروهــ ــك، مصــ ــي بيوتيــ ــرف آنتــ مصــ
ــن،    ــن، پوزيشــ ــوه ساكشــ ــتروئيد، نحــ كورتيكواســ
مصــــرف آنتاگونيســــت هــــاي هيســــتامين، ســــطح 
هوشـــياري وجـــود نداشـــته اســـت و هـــر دو گـــروه  

ــد  ــن بودنـ ــورد  ). P<05/0(همگـ ــاران مـ ــل بيمـ از كـ
ــه  ــر  78مطالعـــ ــردان و %) 60(نفـــ ــر  52را مـــ نفـــ

را زنـــان تشـــكيل مـــي دادنـــد، از نظـــر ســـن  %) 40(
ســـال و بيشـــترين آن   15كمتـــرين ســـن بيمـــاران   

ســـال بـــود كـــه ميـــانگين ســـني جامعـــه مـــورد   75
ســـال  51/17بـــا انحـــراف معيـــار    77/50مطالعـــه 
  ). 1جدول (بدست آمد

(CPIS)رتبه بندي پنوموني باكتريال مورد استفاده براي تشخيص پنوموني بيمارستاني: ۱ جدول شماره
  معيار  مقادير امتياز

0  
1  
2  

  4/38و  5/36≥
  9/38و  5/38≥

     39≥و  36
  درجه حرارت

0  
1  
1+  

  11000و  4000≥
  11000>يا  4000<
  گلبول سفيد از نوع باند 500≥

  شمارش گلبول هاي سفيد

0  
1  
2  

 عدم وجود ترشحات ريوي
  وجود ترشحات غير چركي ريوي

  وجود ترشحات چركي ريوي
  ترشحات ريوي

0  
2  

 ARDSيا وجود علائم 240>

 ARDSو عدم وجود علائم  240

نسبت ميزان اكسيژن خون : اكسيژناسيون
  درصد اكسيژن دميشرياني به 

0  
1  
2  

 عدم وجود انفيلتراسيون
  انفيلتراسيون منتشر

  انفيلتراسيون موضعي
  راديوگرافي سينه

0  
2  

 عدم وجود فيلتراسيون ريوي
  پيشرفت علايم فيلتراسيون در راديوگرافي

   ARDS,CHFپس از رد 
  پيشرفت فيلتراسيون ريوي
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 رتبه بندي پنوموني باكتريال مورد استفاده براي تشخيص پنوموني بيمارستاني: ۱ ادامه جدول شماره

0  
1  
1+  

 /+)0(عدم وجود باكتري پاتوژن در كشت خلط
  (+/++/+++)وجود باكتري پاتوژن در كشت خلط 

  )<(+بعضي از باكتري هاي پاتوژن در اسمير ديده مي شوند 
كشت و اسمير ترشحات تراشه به روش نيمه 

  /+/++/+++)0(كمي 

  
ســــاعت پــــس از   48و  24در ايــــن مطالعــــه در  

ــاس      ــره مقي ــده و نم ــي ش ــاران بررس ــيون بيم اينتوباس
ــوني   ــاليني پنومــ ــالاتر 6بــ ــتيم و در  و بــ  72نداشــ

ســــاعت پــــس از اينتوباســــيون از بيمــــاران مــــورد 
ــي،  ــي    18بررسـ ــرم نمكـ ــروه سـ ــر در گـ  7/27( نفـ
ــد  ــدين    12و ) درصــ ــروه كلرهگزيــ ــر در گــ ( نفــ

ــد  5/18 ــي   ) درص ــور كل ــه ط ــر دو   30و ب ــر در ه نف
ــروه   ــد  1/23( گـ ــدند ) درصـ ــوني شـ ــار پنومـ . دچـ

بــا وجــود تفــاوت درميــزان ابــتلا بــه پنومــوني در       
ــود   دو  ــي دار نبــ ــاري معنــ ــاوت آمــ ــروه، تفــ ( گــ

212/0=p 1؛=df 2جدول ) ( =56/1؛.(  
توزيع فراواني ابتلا به پنوموني به تفكيك : ۲ شماره جدول

  محلول
  

  نوع محلول
  پنوموني

 كلرهگزيدين سرم نمكي

 درصد تعداد درصد  تعداد
 5/18 12 7/27  18  دارد

 5/81 53 3/72  47  ندارد

 100 65 100  65  جمع

  
از نظـــر نـــوع ميكروارگانيســـم جـــدا شـــده از نمونـــه 
ــل     ــده از داخـ ــپيره شـ ــحات آسـ ــت ترشـ ــاي كشـ هـ
ــرين    ــينتوباكتربوماني فراوانتـــ ــه اســـ ــه تراشـــ لولـــ

و %) 4/15(بــاكتري بــود كــه از گــروه ســرم نمكــي      
ــدين  ــروه كلرهگزيـ ــي  %) 8/13(از گـ ــور كلـ ــه طـ و بـ

جـــدا شـــد كـــه بـــا    %) 61/14(از هـــر دو گـــروه  
ــتفاده از ــي داري      اس ــاط معن ــر ارتب ــق فيش ــون دقي آزم

بــين دو گــروه از ايــن نظــر ديــده نشــد و پــس از       
ــوزا،    ــودوموناس آئروژينـــ ــاي پســـ ــه هـــ آن گونـــ
كلبســــــيلا پنومونيــــــه و ايكــــــولاي ديگــــــر    
ميكروارگانيســـم هـــاي جـــدا شـــده از ترشـــحات     
ــد       ــاران بودن ــه بيم ــه تراش ــل لول ــده از داخ ــپيره ش آس

  ).3جدول (
  
  
  
  
  

  
  توزيع فراواني بر حسب نوع ميكروب جدا شده از نمونه هاي كشت ترشحات آسپيره شده: ۳جدول شماره 

  
 نوع محلول

  نوع ميكروب جدا شده از كشت
  كلرهگزيدين  سرم نمكي

  درصد  تعداد  درصد تعداد
  %5/81  53  %3/72 47 ميكروب پاتوژن و يا غالبي رشد نكرد

  %9/13  9  %4/15 10 اسينتوباكتربوماني
  %6/4  3  %1/6 4 پسودوموناس آئروژينوزا

  %0  0  %1/3 2 كلبسيلا پنومونيه
  %0  0  %1/3 2 ايكولاي
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  یو نتیجه گیر بحث
درصـــد  1/23نتـــايج مطالعـــه حاضـــر نشـــان داد كـــه 

از . شـــدندافـــراد در هـــر دو گـــروه دچـــار پنومـــوني 
ــيوه      ــك شـ ــات از يـ ــام مطالعـ ــه در تمـ ــايي كـ آنجـ
تشخيصــي واحــد جهــت تعيــين پنومــوني ناشــي از      
دســـتگاه تهويـــه مكـــانيكي اســـتفاده نشـــده اســـت و  
همچنـــين بـــه علـــت تفـــاوت هـــاي جمعيـــت هـــاي 
مـــورد مطالعـــه ميـــزان هـــاي بـــروز در هـــر مطالعـــه 

ــت   ــاوتي اسـ ــاي متفـ ــه هـ ــر و داراي دامنـ ــه . متغيـ بـ
ــه ــال در مطالعـ ــور مثـ ــزان  طـ ــاران ميـ هيســـر و همكـ

بـــروز پنومـــوني ناشـــي از دســـتگاه تهويـــه مكـــانيكي 
در . )27(درصـــــد گـــــزارش شـــــده اســـــت 20-10

درصـــد گـــزارش شـــده    8/22مطالعـــه آگوســـتين  
ــت ــه   . )28(اسـ ــا دو مطالعـ ــر بـ ــه حاضـ ــايج مطالعـ نتـ

فــــوق مطابقــــت دارد و در مطالعــــه افخــــم زاده در  
ــوني   ــروز پنومـ ــزان بـ ــنندج ميـ ــتان بعثـــت سـ بيمارسـ

ــ ــانيكي  ناشـ ــه مكـ ــتگاه تهويـ ــد  2/32ي از دسـ درصـ
ــد ــزارش شـ ــت  )29(كـ ــگ و تراويـ ــزان  )6(و كوئينـ ميـ

ــروز  ــد   27ب ــزارش كردن ــدي گ ــي   . درص ــور كل ــه ط ب
ــه     ــروز در مطالعـ ــزان بـ ــه ميـ ــن كـ ــت ايـ ــايد علـ شـ
ــر     ــائين تـ ــوق پـ ــه فـ ــه دو مطالعـ ــبت بـ ــر نسـ حاضـ
گـــزارش شـــده اســـت ايـــن باشـــد كـــه در مطالعـــه  

س ناشــي حاضــر فقــط ميــزان بــروز پنومــوني زودر    
از تهويــــه مكــــانيكي بررســــي شــــده ولــــي در دو 
مطالعـــه بـــالا بيمـــاران تـــا زمـــان خـــروج از بخـــش 
ــد     ــرار گرفتن ــورد بررســي ق ــرگ م ــا م ــژه ي ــت وي مراقب
ــوني     ــم پنوم ــامل ه ــوني ش ــه پنوم ــتلا ب ــوارد اب ــي م يعن
ــه   ــوني ديـــررس ناشـــي از تهويـ زودرس و هـــم پنومـ

  .مكانيكي مورد بررسي قرار گرفته است
ــايج مطالعــ ـ  ــأثير    نتـ ــي تـ ــه بررسـ ــه در زمينـ اتي كـ

دهانشــــويه بــــر بــــروز پنومــــوني انجــــام گرفتــــه 
ــن      ــات در اي ــل تحقيق ــين دلي ــه هم ــت، ب ــاوت اس متف
ــه دارد   ــوز ادامـ ــا هنـ ــف دنيـ ــاط مختلـ ــه در نقـ . زمينـ

ــردن     ــار ب ــه ك ــه ب ــان داد ك ــر نش ــژوهش حاض ــايج پ نت

ــا ســـواب در  12/0محلـــول كلرهگزيـــدين  درصـــد بـ
بـــا اســـتفاده از دهـــان ســـه بـــار در روز، در مقايســـه 

ــوجهي      ــل ت ــر قاب ــايي اث ــه تنه ــي ب ــرم نمك ــول س محل
ــه      ــتگاه تهوي ــي از دس ــوني ناش ــروز پنوم ــاهش ب در ك
مكــــانيكي در بيمــــاران بســــتري در بخــــش هــــاي 

ــدارد    ــژه ن ــاي وي ــت ه ــن   . مراقب ــت در اي ــايج بدس نت
ــي      ــابه قبل ــات مش ــي از مطالع ــايج برخ ــا نت ــژوهش ب پ
 همخـــواني دارد، در حـــالي كـــه بـــا نتـــايج برخـــي از
ــواني نـــدارد و ايـــن ممكـــن   مطالعـــات ديگـــر همخـ
ــود يكســري از تفــاوت هــا در       ــت بــه دليــل وج اس
ــراي     ــي بــ ــام روش خاصــ ــق، انجــ ــرح تحقيــ طــ
دهانشــويه، نــوع مداخلــه و جامعــه پــژوهش باشــد      
ــن     ــاخته و ممكـ ــكل سـ ــايج را مشـ ــه نتـ ــه مقايسـ كـ
ــراي روش هـــاي جديـــد   ــايج اجـ ــه نتـ اســـت مقايسـ
ــا روش هـــاي معمـــول، متفـــاوت گـــزارش شـــود   .بـ

ــاران در      ــر و همكـ ــط رنجبـ ــه توسـ ــه اي كـ در مقالـ
ــال  ــيد   1389س ــاپ رس ــه چ ــار    )30(ب ــه ك ــان داد ب نش

ــا    ــاران بــ ــدين در بيمــ ــول كلرهگزيــ ــردن محلــ بــ
وضــعيت جســماني بــدتر، مــي توانــد مــؤثر باشــد       
ــروز     ــاهش ب ــوجهي در ك ــل ت ــر قاب ــايي اث ــه تنه ــي ب ول
ــانيكي در      ــه مكـ ــتگاه تهويـ ــي از دسـ ــوني ناشـ پنومـ

ــتفاده ا   ــا اس ــه ب ــدارد  مقايس ــي ن ــرم نمك ــول س . ز محل
گـــراپ و همكـــاران نيـــز بـــا اســـتفاده يكبـــار از      
اســـپري كلرهگزيـــدين در دهـــان، كاهشـــي در بـــروز 

ــد  ــوني نديدنـ ــز در  . )22(پنومـ ــاران نيـ ــورير و همكـ فـ
مطالعــه خـــود كــاهش كلونيزاســـيون حلقــي دهـــاني    
ــوني       ــروز پنوم ــاوتي در ب ــي تف ــد ول ــزارش كردن را گ

ــد  ــاهده نكردنـ ــزو  . )23(مشـ ــا دريـ ــاران در امـ و همكـ
تحقيـــق خـــود نشـــان دادنـــد كـــه  اســـتفاده دو بـــار  
ــب    ــي قلـ ــاران جراحـ ــدين در بيمـ ــول كلرهگزيـ محلـ
ــي باعــــث   ــل جراحــ ــل از عمــ ــاز از دو روز قبــ بــ

نتـــايج . )15(كـــاهش بـــروز پنومـــوني مـــي شـــود    
ــاران  ــتون و همكـ ــه هاسـ ــده در مطالعـ  )21(بدســـت آمـ

ــاران ــگ و همكـــــ ــراپ و  )31(و تانتيپونـــــ و گـــــ
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مخــــالف نتــــايج پــــژوهش همگــــي  )16(همكــــاران
مقايســه مطالعــات فــوق نشــان مــي     . حاضــر اســت 

ــورد    ــاي مـ ــتفاده و بخـــش هـ ــوه اسـ ــه نحـ ــد كـ دهـ

ــأثير      ــتفاده، تـ ــورد اسـ ــاي مـ ــت هـ ــق و غلظـ تحقيـ
ــتلزم    ــه مسـ ــژوهش دارد كـ ــه پـ ــر نتيجـ ــتقيمي بـ مسـ

  . انجام مطالعات دقيق در اين زمينه مي باشد
از نظـــر نـــوع ميكروارگانيســـم جـــدا شـــده از نمونـــه 
ــل     ــده از داخـ ــپيره شـ ــحات آسـ ــت ترشـ ــاي كشـ هـ
ــرين    ــينتوباكتربوماني فراوانتـــ ــه اســـ ــه تراشـــ لولـــ

ــود    ــده بـ ــدا شـ ــاكتري جـ ــس از آن %) 61/14(بـ و پـ
ــيلا     ــوزا، كلبسـ ــودوموناس آئروژينـ ــاي پسـ ــه هـ گونـ
ــاي   ــم هـ ــر ميكروارگانيسـ ــولاي ديگـ ــه و ايكـ پنومونيـ

ــا  ــت هـ ــده از عفونـ ــدا شـ ــدجـ ــاران بودنـ در . ي بيمـ
ــاران    ــي و همكـــ ــه قزوينـــ ــيلا  )12(مطالعـــ كلبســـ

بـــاكتري جـــدا  %) 5/57(پنومونيـــه فـــراوان تـــرين   
شــده از نمونــه هــا بــود و پــس از آن گونــه هــاي       
ــوزا  ــودوموناس آئروژينـــ ــينتوباكتربوماني و پســـ اســـ

ــد   ــه بودنـ ــاوت آنتروباكترياسـ ــاي متفـ ــه هـ در . و گونـ
ايع تــرين شــ )15(مطالعــه پــان چابهــاي و همكــاران    
 پســـــودوموناس: پـــــاتوژن هـــــاي جـــــدا شـــــده

ــينتوباكتربوماني،  ــوزا، اســـــ ــيلا آئروژينـــــ كلبســـــ
ــه و  ــود  پنومونيـ ــوس بـ ــتافيلوكوك آرئـ ــن . اسـ در ايـ

ــاي     ــم هـ ــرين ميكروارگانيسـ ــايع تـ ــز شـ ــه نيـ مطالعـ
ــرم      ــاي گ ــاكتري ه ــوع ب ــا از ن ــه ه ــده از نمون ــدا ش ج
منفــي مــي باشــند كــه نتــايج آن مشــابه بــا نتــايج        

ســت ولــي از نظــر نــوع بــاكتري     مطالعــات قبلــي ا 
ــاني    ــينتو باكتربومـ ــه اسـ ــن مطالعـ ــي در ايـ ــرم منفـ گـ
ــن      ــه ايـ ــت كـ ــده اسـ ــدا شـ ــاكتري جـ ــترين بـ بيشـ
ــه      ــاوتي از جملـ ــل متفـ ــد دلايـ ــي توانـ ــتلاف مـ اخـ
ــده در   ــويز شـ ــاي تجـ ــاوت در آنتـــي بيوتيـــك هـ تفـ
بيمــاران، تفــاوت در شــيوع  بــاكتري هــا در مقــاطع      
 مختلــــف زمــــاني و جغرافيــــايي در هــــر منطقــــه، 

وجــود تفــاوت هــاي ژنتيكــي و خــدمات بهداشــتي      
  . باشد

ــول      ــار در روز محلــ ــه بــ ــردن ســ ــار بــ ــه كــ بــ
درصــد بــه تنهــايي نــه تنهــا در      12/0كلرهگزيــدين 

ميــزان ابــتلا بــه پنومــوني بلكــه در نــوع ميكــروب       
ــته      ــوجهي نداش ــل ت ــر قاب ــا اث ــه ه ــده از نمون ــدا ش ج
و در نتيجــــه هــــيچ ارجحيتــــي بــــراي اســــتفاده از 

درصـــد نســـبت بـــه    12/0دين محلـــول كلرهگزيــ ـ
ــات     ــابراين مطالعـ ــدارد، بنـ ــود نـ ــي وجـ ــرم نمكـ سـ
ــر و      ــه گـ ــل مداخلـ ــر عوامـ ــورد ديگـ ــتر در مـ بيشـ
تاثيرگــذار بــر ابــتلا بــه پنومــوني و همچنــين روش      
هــا و تكنيــك هــاي مــورد اســتفاده در دهانشــويه و      
يـــا اســـتفاده از غلظـــت هـــاي بـــالاتر كلرهگزيـــدين  

ــود ــيه مـــي شـ ــاي مختلـــف و . توصـ ــا روش هـ در بـ
ــي     ــيه مـ ــدين توصـ ــالاتر كلرهگزيـ ــاي بـ ــت هـ غلظـ

  .شود
  

  تشکر تقدیر و 
ــاي    ــش هــ ــنل بخــ ــميمانه پرســ ــاري صــ از همكــ
مراقبـــت هـــاي ويـــژة بيمارســـتان حضـــرت رســـول  

ــرم  ــكان  ) ص(اكــ ــاتيد و پزشــ ــگاه و اســ و آزمايشــ
ــاري داده      ــا را ي ــق م ــن تحقي ــام اي ــه در انج ــوني ك عف

ــكر ــد تشـ ــين از   انـ ــود و همچنـ ــي شـ ــدرداني مـ و قـ
مركـــز تحقيقـــات مراقبتهـــاي پرســـتاري دانشـــگاه     
ــت و از      ــز اس ــوب آن مرك ــرح مص ــن ط ــه اي ــران ك ته
تمــامي بيمــاراني كــه بــا حضورشــان زمينــه انجــام       
ــود     ــي ش ــدرداني م ــد ق ــراهم نمودن ــق را ف ــن تحقي .اي
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Abstract 
Background & Aim: One of the most important hospital infections which lead to more mortality, duration of 
hospitalization, and health care costs is ventilator-associated pneumonia. The purpose of this study was to 
determine the effect of 12% chlorhexidine mouthwash on the frequency of ventilator-associated pneumonia in 
patients hospitalized in ICU.  
Material & Methodos: It was a clinical trial which was done on 130 patients under ventilation and hospitalized 
in ICU. The study was conducted during a nine-month period from May 2011 to January 2012 in one of the 
medical teaching hospitals affiliated with Tehran University of Medical Sciences. The sample was first selected 
by convenience sampling and then was assigned to either experimental or control group by minimization. The 
experimental and control group received 12% chlorhexidine and serum soluble salt mouthwash three times per 
day respectively. Pneumonia clinical version was used to diagnose pneumonia. Data was analyzed by Chi-
square tests, Fisher exact test, and T test using SPSS-PC (v.16). 
Results: Findings showed that the frequency of pneumonia was   23/1% in total which 18/5% was observed in 
experimental group and 27/7% in control group.   Chi-square test showed that there was no significant 
difference between experimental and control groups (p > 0/05).  The most common bacteria isolated from the 
patients were Acinetobacter baumannii, Pseudomonas aeruginosa, Kelebsiella and Ecoli respectively.  
Conclusion: Frequency of pneumonia was not significantly different between the patients who received mouth 
wash with 12% chlorhexidine and those with saline.  There was also no difference between the isolated bacteria 
from the two groups. Therefore, further studies with higher concentrations of chlorhexidine are needed.  
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