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预防急性卒中后DVT
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CLOTS I：长腿GCS

国际多中心，终点盲法，RCT研究

入选标准：发病1周内不能活动的卒中患者

不能活动-不能独立步行去洗手间

随机分组，GCS（1256例）和对照（1262例）

主要终点：症状或无症状腘或股静脉DVT

Lancet. 2009; 373 :1958-65
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CLOTS I：长腿GCS不能降低急性
卒中患者DVT

Lancet. 2009; 373 :1958-65
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CLOTS II：长腿 vs. 短腿GCS

国际多中心，终点盲法，RCT研究

入选标准：发病1周内不能活动的卒中患者

不能活动-不能独立步行去洗手间

随机分组，大腿长（1552例）和膝下GCS（1562例）

主要终点：症状或无症状腘或股静脉DVT

Ann Intern Med. 2010;153:553-562.
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CLOTS II：与短腿相比，长腿GCS
能降低急性卒中患者近端DVT

Ann Intern Med. 2010;153:553-562.
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CLOTS III：IPC vs. 无IPC

终点盲法，RCT研究

入选标准：入院0-3天不能活动的急性卒中患者

不能活动-不能独立步行去洗手间

随机分组，IPC（1256例）和对照（1262例）

IPC 24h×>30天

主要终点：近端DVT

Lancet 2013, 382: 516–24
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CLOTS III：IPC能够减少
急性卒中患者DVT

Lancet 2013, 382: 516–24
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ANZICS：鼻空肠管 vs. 鼻胃管

平行，随机对照研究

17个澳大利亚综合ICU和内外科ICU

入选标准：机械通气预计超过48h

使用麻醉剂，GRV>150ml或24h>500ml，已经开始EN

早期鼻空肠管（92例），鼻胃管（89例）

评价指标：能量摄入，VAP，胃肠道出血和死亡率

Crit Care Med 2012; 40: 2342–2348
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ANZICS:鼻空肠管不能增加能量摄
入，不降低VAP，增加胃肠出血

Crit Care Med 2012; 40: 2342–2348
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ANZICS:鼻空肠管不能增加能量摄
入，不降低VAP，增加胃肠出血

Crit Care Med 2012; 40: 2342–2348
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NUTRIREA1:胃内容物残留量监测

随机，非劣性，开放，多中心研究

预期>48h机械通气，插管后36h内鼻胃管喂养

干预组（227例），对照组（222例）

干预组EN不耐受定义为呕吐

对照组EN不耐受定义为呕吐

或GRV>250ml，or both

主要终点：90天内VAP

JAMA. 2013;309(3):249-256
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NUTRIREA1:累积VAP发生率没有
显著性差异

JAMA. 2013;309(3):249-256
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NUTRIREA1:不监测GRV组摄入更
多热卡，其他无差别

JAMA. 2013;309(3):249-256
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氯已定擦浴与MDRO、医院获得性
血行感染

多中心，簇随机，交叉性研究

6个ICU，3个骨髓移植单元，共9个单元

按单元进行随机，分为对照组和干预组

6个月时进行一次治疗转换

干预组，每天2%氯已定浸泡毛巾擦浴

终点：MDRO和血行感染发生率

N Engl J Med 2013;368:533-42.
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氯已定擦浴降低MDRO和医院获得
性血行感染的发生

N Engl J Med 2013;368:533-42.
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SPIRIT-ICU：闭合性颅脑损伤聚维
酮碘口腔护理预防VAP

多中心，随机，安慰剂对照双盲研究

闭合性颅脑损伤，GCS≤8

机械通气预期≥48h

随机分组，聚维酮碘组（91例）

安慰剂组（88例）

口腔护理q4h

主要终点：VAP发生率

Crit Care Med 2014; 42:1–8
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闭合性颅脑损伤聚维酮碘口护不能
预防VAP，反而增加ARDS风险

Crit Care Med 2014; 42:1–8

Variables Povidone-Iodine(n=78) Placebo(n=72) P

Occurrence of VAP, n (%) 24 (31) 20 (28) 0.69

Occurrence of ventilator-associated 

tracheobronchitis, n (%)
8 (10) 5 (7) 0.47

Occurrence of  ARDS, n (%) 5 (6) 0 (0) 0.06

Length of stay, mean (SD), d

In ICU 15 (13) 16 (14) 0.82

In hospital 20 (17) 22 (19) 0.35

Mortality, n (%)

In ICU 28 (33) 21 (26) 0.30

At day 90 28 (33) 22 (27) 0.39
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BUGG:ICU戴手套穿隔离衣与耐药菌

多中心，簇随机研究。共20个内科和外科ICU

按ICU随机，分为干预ICU和非干预ICU

干预ICU指接触所有患者以及进入任何患者房间时都戴手套穿

隔离衣

非干预ICU指接触已知感染或定植耐药菌比如VRE和MRSA的患

者或进入这些患者的房间时，戴手套穿隔离衣（CDC要求）

主要终点：出入ICU时监测性培养发现获得MRSA或VRE

JAMA. 2013;310(15):1571-1580.
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BUGG:戴手套穿隔离衣未降低
MRSA或VRE获得的机会

JAMA. 2013;310(15):1571-1580.
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BUGG:戴手套穿隔离衣减少医务者
探视患者机会，增加手卫生顺应性

JAMA. 2013;310(15):1571-1580.
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MDR的传播方式

前瞻性队列研究

马里兰大学医学中心6个ICU

研究对象：医护人员

观察指标：不同细菌污染频率

以及污染的危险因素

Crit Care Med 2012; 40:1045–1051
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不动杆菌最易污染，危险因素主要
为环境污染

Crit Care Med 2012; 40:1045–1051

接触MDRO感染患者后，医务人员隔离衣和手套污染率
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不动杆菌最易污染，危险因素主要
为环境污染

Crit Care Med 2012; 40:1045–1051

MDRO污染医护人员的独立危险因素
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META:密闭气管内吸痰系统 vs. 
开放气管内吸痰系统

纳入16个RCT研究

对比CTSS和OTSS

研究对象为机械通气患者

16个RCT研究共1929例患者

终点：VAP，死亡率，机械通气时间

Intensive Care Med 2015; 41:402–411
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META：CTSS降低VAP发生率，不
能降低死亡率或机械通气的时间

Intensive Care Med 2015; 41:402–411
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心肺复苏的持续时间

Lancet 2012; 380: 1473–81

观察性研究，从2000-2008年

435家美国医院，共64339例患者

评价复苏时间与生存的关系

生存：自主循环恢复后即生存

或出院时生存
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心肺复苏持续时间越长恢复自主循
环的比例越高

Lancet 2012; 380: 1473–81

Quartile 1（复苏时间最短，16min），Quartile 4（复苏时间最长，25min）
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