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依托咪酯对机械通气患者相对肾上腺皮质功能不全和死亡率的影响

钟丹锋，宋于康，董平

（温岭市第一人民医院重症医学科，浙江温岭 317500）

【摘要】 目的：研究依托咪酯对机械通气患者相对肾上腺皮质功能不全（RAI）和死亡率的影响。方法：将机械

通气患者随机分成依托咪酯组和丙泊酚组，2 组均在治疗原发病基础上给予机械通气和镇静治疗，依托咪酯组给予依

托咪酯镇静，丙泊酚组给予丙泊酚镇静。比较两组 RAI 和死亡率的差异。结果：依托咪酯组 RAI 发生率（62.99%）

和死亡率 (38.98%) 均显著高于丙泊酚组（分别为 46.85% 和 27.95%），差异均有统计学意义（P <0.05）；依托咪酯

组 RAI 和死亡率的相对危险度分别为丙泊酚组的 1.34 倍和 1.39 倍；在调整年龄、性别和急性生理学及慢性健康状况

评分后，依托咪酯组 RAI 和死亡率的相对危险度分别为丙泊酚组的 1.26 倍和 1.30 倍。结论：依托咪酯可增加机械通

气患者 RAI 发生率和死亡率。
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Effect of etomidate on relative adrenal insufficiency and mortality in patients with mechanical ventilation

ZHONG Dan-feng, SONG Yu-kang, DONG Ping
（Intensive care unit, The First People’s Hospital of Wenling, Wenling 317500, China）

【Abstract】  Objective: To explore the effect of etomidate on relative adrenal insufficiency (RAI) and mortality in patients with 

mechanical ventilation. Methods: The patients receiving mechanical ventilation were divided into etomidate group and propofol group who 

respectively received the treatment of etomidate and propofol. The difference of the rates of RAI and mortality were compared between the 

two groups. Results: The rates of RAI (62.99% vs. 46.85%) and mortality (38.98% vs. 27.95%) in the etomidate group were significantly 

higher than that in the propofol group (P <0.05); the relative risk degree of RAI and mortality in the etomidate group were 1.34 and 1.39 

folds of the propofol group respectively. After adjusting the age, gender, and acute physiology and chronic health status score, the relative 

risk degrees of RAI and mortality in the etomidate group were respectively 1.26 and 1.30 folds of the propofol group. Conclusion: The 

etomidate increased the rates of RAI and mortality in patients with mechanical ventilation.
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依托咪酯为咪唑衍生物，具有起效快、对血液

动力学影响小的特点，是临床中常用的麻醉药物，

常用于诱导麻醉和镇静 [1]。对手术麻醉患者的研究

发现，依托咪酯可导致相对肾上腺皮质功能不全

（relative adrenal insufficient，RAI）， 而 RAI 与

患者死亡率密切相关 [2]。但依托咪酯在机械通气患

者镇静治疗中的剂量明显低于手术麻醉剂量，且其

对危重患者血液动力学影响较小，故临床中广泛应

用于机械通气患者的镇静治疗。目前对机械通气使

用依托咪酯是否也会导致 RAI 和增加死亡风险尚

存在较大争议，国外也有少量回顾性研究 [3] 发现，

依托咪酯可增加感染性休克行机械通气患者的 RAI
风险，并增加死亡率，但感染性休克本身就可导致

RAI[4]，因此，国内外学者对此研究结果存在质疑。

有鉴于此，本研究以机械通气患者为研究对象，排

除感染性休克等本身可导致 RAI 疾病，探讨依托

咪酯对 RAI 和死亡率的影响，以期为临床用药提

供参考。
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1   对象与方法   
1.1 对象   

选择 2012 年 3 月—2014 年 3 月在温岭市第一

人民医院重症医学科住院行机械通气患者为研究对

象。纳入标准：①年龄≥ 18 岁；②机械通气时间

>24 h；③血液动力学稳定；④家属签署知情同意书。

排除标准：①气管插管前后使用糖皮质激素者；②

感染性休克患者；③气管插管 4 h 内即存在 RAI 者；

④手术等原因使用麻醉剂者。

1.2 方法   
1.2.1  抽样方法　采用整群抽样的方法，将观察期

间内符合纳入标准的患者全部作为研究对象，并采

用随机数字表法将入选患者随机分成依托咪酯组和

丙泊酚两组。

1.2.2　治疗方法   两组患者均在治疗原发病基础

上 给 予 机 械 通 气 和 镇 静 治 疗。 依 托 咪 酯 组 给 予

依托咪酯（江苏恒瑞医药股份有限公司，批号：

H32022379），用法：先以 0.2~0.4 mg•kg-1 进行镇

静诱导；然后改为 0.2~0.4 mg•(kg•h)-1 微泵注射维

持进行镇静，丙泊酚组给予丙泊酚（阿斯利康公司，

批号：H20100648），用法：先以 0.6~1 mg•kg-1 进

行镇静诱导，然后改为 0.6~2 mg•(kg•h)-1 微泵注射

维持进行镇静。所有患者镇静至 Ramsay 镇静分级

4 级。

1.2.3  RAI 诊断    分别于气管插管后 4 h 和第一次

自主呼吸测试成功后 2 h 进行促肾上腺皮质激素刺

激试验，采用 250 μg 注射用促皮质素（上海第一

生化药业有限公司，批号：H31022101）静脉注射，

分别于刺激前和刺激后 60 min 采用放射免疫法检

测血浆总皮质醇水平，分别记作 T0、T60。将随机

基础皮质醇 <10μg•dL-1 和 T60-T0 ≤ 9μg•dL-1 定义

为 RAI。
1.2.4 观察指标    包括年龄、性别、急性生理学及

慢性健康状况评分、机械通气原因、机械通气时间、

总镇静时间、ICU 住院时间和临床终点（第一个终

点为出现 RAI；第二个终点为住院期间死亡）。

1.2.5　统计学方法    采用 SPSS18.0 软件进行数据

处理，计量资料用 ( ) 表示，两组间比较采用 t
检验，多组间比较采用方差分析；计数资料以构成

比表示，组间比较采用 χ2 检验，并计算两组 RAI
和死亡率的相对危险度和 95%CI ，P <0.05 为差异

有统计学意义。

2  结果

2.1  基本情况

共观察患者 508 例。依托咪酯组 254 例，其中

男性 142 例，女性 112 例，平均年龄（67.65±15.34）

岁。依托米酯组男性 142 例（占 55.9％），丙泊酚

组男性 138 例（占 54.3％），两组患者性别差异无

统计学意义（χ2 ＝ 0.127，P >0.5）；机械通气原因上，

依托米酯组：心源性 31 例，肺源性 149 例，神经

源性 17 例，中毒 12 例，心肺复苏 45 例；心源性

33 例，肺源性 152 例，神经源性 15 例，中毒 14 例，

心肺复苏 40 例，差异无统计学意义（χ2=0.665，

P >0.5）。

两组患者在急性生理学及慢性健康状况评分、

机械通气原因、机械通气时间和 ICU 住院时间上

差异亦无统计学意义（P >0.05），见表 1。

2.2  组患者 RAI 和死亡率的比较   
依 托 咪 酯 组 RAI 发 生 率（62.99%） 和 死 亡

率 (38.98%) 均 高 于 丙 泊 酚 组（ 分 别 为 46.85% 和

27.95%），差异有统计学意义（P <0.05），见表 2。

2.3  两组患者发生 RAI 和死亡的相对危险度   
依托咪酯组 RAI 和死亡率的相对危险度分别为

丙泊酚组的 1.34 倍和 1.39 倍；在调整年龄、性别

和急性生理学及慢性健康状况评分后，依托咪酯组

RAI 和死亡率的相对危险度分别为丙泊酚组的 1.26
倍和 1.30 倍，见表 3。

组别 年龄 ( 岁 ) APACHE
评分

机械通
气时间 (d)

总镇静
时间 (d)

ICU 住院
时间 (d)

依托咪酯组 67.65±15.34 22.38±7.43 3.65±1.53 3.23±1.22 7.85±2.76

丙泊酚组 67.53±15.29 22.42±7.51 3.59±1.50 3.19±1.18 7.91±2.78

t 值 0.088 -0.060 0.446 0.376 -0.244

P 值 0.930 0.952 0.656 0.708 0.807

组别 肾上腺皮质功能 死亡

依托咪酯组 160（62.99） 99(38.98)

丙泊酚组 119（46.85） 71(27.95)

χ2 值 13.366 6.931

P 值 0.000 0.008

依托咪酯组 / 丙泊酚组 RAI（95% CI） 死亡率（95% CI）

相对危险度（95%CI ） 1.34（1.10-1.67） 1.39(1.14-1.72)

调整的相对危险度（95%CI ） 1.26（1.04-1.58） 1.30(1.09-1.65)

表 1  两组患者基本情况比较

表 2  两组患者 RAI 发生和死亡情况   [ 例数 (%)]

表 3  两组患者 RAI 和死亡率的相对危险度
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3   讨论

在重症患者机械通气镇静治疗中依托咪酯是否

增加 RAI 发生率和患者死亡率尚存在较大争议。

Dmello 等 [5]（n =224） 和 Riche´ 等 [6]（n =118） 小

样本回顾性研究发现，依托咪酯未增加感染性休克

患者 RAI 发生率和死亡率，但新近 Sunshine 等 [3] 
（n =452）大样本研究的回顾性研究却发现，依托

咪酯可导致 RAI 发生率和死亡率增加。然而，上

述研究均以感染性休克患者为研究对象，为排除感

染本身对 RAI 的影响，本试验以无感染性休克的

机械通气患者为研究对象，探讨依托咪酯对 RAI
和患者死亡率的影响。

本试验采用前瞻性研究方法，并排除感染性休

克患者，发现依托咪酯组 RAI 和死亡率的相对危

险度分别为丙泊酚组的 1.34 倍和 1.39 倍；在调整

年龄、性别和急性生理学及慢性健康状况评分后，

依托咪酯组 RAI 和死亡率的相对危险度分别为丙

泊酚组的 1.26 倍和 1.30 倍。可见，本研究提示依

托咪酯镇静也可增加非感染性休克的重症患者 RAI

发生率和死亡率，但相对危险度值较小，只能说明

依托咪酯与重症患者 RAI 和死亡率弱相关。此外，

目前研究多为回顾性研究，而前瞻性研究较少，本

研究虽为前瞻性研究，但为单中心研究，病例数不

多，尚需多中心、大样本、前瞻性的研究进一步证实。
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