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Abstrak 

 
Ventilator-associated pneumonia (VAP) dapat terjadi pada pasien kritis yang dilakukan pemasangan ventilasi mekanis 
48 jam setelah intubasi. Kejadian VAP ini dapat dicegah dengan melakukan bundle VAP yang salah satunya dengan 
melakukan oral hygiene menggunakan bahan antiseptik yang efektif membunuh kuman. Literature review ini bertujuan 
untuk menganalisis bahan yang efektif digunakan dalam melakukan oral hygiene. Sejumlah 25 artikel dari 1728 artikel 
terpilih dalam review. Tinjauan sistematis dilakukan menggunakan teknik pelaporan Preferred Reporting Items for 
Systematic reviews and Meta-Analyses (PRISMA). Penelusuran artikel dilakukan melalui database online Pubmed, 
Scientdirect, dan Google Scholar. Artikel dibatasi pada jenis dan tahun (10 tahun terakhir), namun tidak dengan bahasa. 
Hasil review menunjukkan bahan yang digunakan untuk oral hygiene dan terbukti efektif dalam pencegahan VAP adalah 
bahan yang mengandung antibakteri dan antiseptik. Kesimpulan literature review ini yaitu oral hygiene dengan 
menggunakan bahan yang mampu menekan pertumbuhan dan membunuh bakteri terbukti dapat mencegah terjadinya 
VAP. 
Kata Kunci: Antibakteri, Antiseptik, Oral Hygiene, Ventilator-Associated Pneumonia 
 
 

Oral Hygiene for the Prevention of Ventilator-Associated Pneumonia in Critically Ill 
Patients: Literature Review 

  
Abstract 

 
Ventilator-associated pneumonia (VAP) can occur in critically ill patients undergoing mechanically ventilated 48 hours 
after intubation. The incidence of VAP can be prevented by performing a VAP bundle, one of which is by performing oral 
hygiene using antiseptic ingredients that are effective killing germs. The literature review aims to analyze materials that 
are effective in performing oral hygiene. A total of 25 articles from 1728 articles were selected in the review. Systematic 
reviews were carried out using the Preferred Reporting Items for Systematic reviews and Meta-Analyses (PRISMA) 
reporting technique. Article searches were carried out through the online databases of Pubmed, Scientdirect, and Google 
Scholar. Articles are limited by type and year (last 10 years), but not by language. The results of the review show that 
the ingredients used for oral hygiene and proven effective in preventing VAP are ingredients that contain antibacterial 
and antiseptic. The conclusion of this literature review is that oral hygiene using ingredients that can suppress growth 
and kill bacteria is proven to prevent the occurrence of VAP. 
Keywords: Antibacterial, Antiseptic, Oral Hygiene, Ventilator-Associated Pneumonia  
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Pendahuluan 

Ventilasi mekanis di unit perawatan intensif 

dapat menyebabkan infeksi atau penyakit 

iatrogenik seperti Ventilator-associated 

pneumonia (VAP). VAP menjadi penyebab 

terjadinya infeksi nosokomial paling umum dan 

kematian di unit perawatan intensif, namun 

memiliki potensi untuk dicegah (Burja et al., 2018 

; Wu et al., 2019; Cotoia et al., 2020). VAP disebut 

sebagai infeksi nosokomial parenkim paru yang 

berkembang pada pasien setidaknya 48 jam setelah 

mendapat ventilasi mekanis (Torres et al., 2017). 

Ada beberapa faktor resiko terjadinya VAP yang 

diakui secara internasional yaitu karakteristik 

pasien (umur, jenis kelamin), luka bakar, penyakit 

penyerta, terapi antibiotik sebelumnya, tindakan 

invasif (pembedahan), polimorfisme gen, lama 

waktu penggunaan ventilasi mekanis, dan 

gangguan kesadaran. Refleks fisiologis melemah 

pada pasien dengan gangguan kesadaran sehingga 

mempengaruhi keluarnya sekresi pernapasan 

seperti meludah, menelan, dan batuk. Selain itu, isi 

lambung dapat mengalami refluks dan 

menyebabkan aspirasi dalam proses pengisapan 

(suction) karena pasien berada dalam posisi pasif 

(Wu et al., 2019). Patogen yang terdapat dalam 

aspirasi trakea pada pasien yang diintubasi dapat 

dideteksi dalam rongga mulut (Souza et al., 2017). 

Patogen umum penyebab VAP yaitu spesies 

bacillus gram-positif seperti Staphylococcus 

aureus dan coccus gram-negatif Pseudomonas 

aeruginosa, Escherichia coli, Klebsiella 

pneumoniae, dan Acinetobacter. Pseudomonas 

aeruginosa disebut sebagai patogen VAP paling 

umum (Evans et al., 2018 ;  Rhodes et al., 2018).  

Strategi yang sangat penting untuk 

mengurangi kolonisasi bakteri orofaringeal dan 

patogen penyebab VAP adalah dengan perawatan 

mulut (Ory et al., 2018). Perawatan untuk 

mengurangi kolonisasi bakteri salah satunya yaitu 

dengan menggunakan dekontaminasi mulut dan 

orofaringeal secara selektif (Guillamet & Kollef, 

2018). Penerapan antiseptik dalam perawatan 

mulut juga membuktikan mengurangi kejadian 

pneumonia terkait ventilator (Zhang et al., 2017). 

Namun, belum ada penelitian yang membuktikan 

dekontaminasi, antiseptik, atau bahan yang paling 

efektif untuk pencegahan VAP dalam oral hygiene. 

Tujuan utama melakukan ulasan adalah 

menganalisa efektifitas beberapa bahan yang 

digunakan untuk oral hygiene dalam pencegahan 

kejadian VAP pada pasien kritis. 

 

Metode Penelitian 

Literature review dilakukan dari Juli-Agustus 

2020 menggunakan teknik pelaporan Preferred 

Reporting Items for Systematic reviews and Meta-

Analyses (PRISMA). Beberapa langkah yang 

dilakukan dalam penelitian ini, yaitu: 1) 

mendefinisikan kriteria kelayakan, 2) 

mendefinisikan sumber informasi, 3) pemilihan 

studi, 4) proses pengumpulan data, dan 5) 

pemilihan item data. Alur dalam melakukan 

tinjauan sistematis artikel tergambarkan dalam 

gambar 1. 

Kriteria kelayakan terdiri dari kriteria inklusi 

dan kriteria eksklusi. Kriteria inklusi ditetapkan 

sebagai pedoman peninjauan, yaitu: 1) tahun 

publikasi artikel dari tahun 2015 sampai 2020, 2) 

artikel dengan teks lengkap, dan 3) penelitian yang 

menyelidiki efektifitas bahan yang digunakan 

untuk oral hygiene dalam mencegah Ventilator-

Associated Pneumonia (VAP) pada pasien kritis 

dewasa. Artikel dengan publikasi tahun 2015-2020 

yang diambil karena penelitian terbaru. Artikel 

dengan teks lengkap dipilih untuk memudahkan 

peneliti dalam melakukan peninjauan. Kriteria 

inklusi ke 3 dimasukkan untuk menjawab 

pertanyaan penelitian. Kriteria eksklusi ditetapkan 

untuk mengeluarkan artikel dalam peninjauan, 

yaitu: 1) artikel yang sama dan 2) bukan artikel 

eksperimen. 

Penelusuran difokuskan pada bahan yang 

digunakan utuk perawatan mulut terhadap 

pencegahan dan kejadian Ventilator-Associated 

Pneumonia (VAP) pada pasien kritis dewasa. 

Bahan dapat berupa obat kumur, topikal, larutan, 

dan lain-lain. Artikel terkait bahan oral hygiene 

untuk mencegah VAP dilakukan pencarian 

berdasarkan bentuk pertanyaan PICO (Patient, 

Intervention, Comparison, Outcome). Sumber 

informasi didapat dari artikel yang dikumpulkan 

melalui penelusuran situs jurnal terakreditasi yaitu 

Pubmed, Scientdirect, dan Google schooler yang 

dipublikasi dari tahun 2015-2020. Selain itu, 

penelusuran juga dilakukan dari daftar referensi 

dalam artikel yang telah memenuhi syarat kriteria 

kelayakan untuk menemukan studi terkait.  

Pemilihan studi dalam review literature 

dilakukan berdasarkan 5 tahap, yaitu: 1) kata kunci 

dicari berdasarkan kriteria kelayakan. Kata kunci 
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yang digunakan dalam penelusuran artikel yaitu: 

oral hygiene, oral care, mouthwash, mouth rinse, 

mouth care, obat kumur, criticall ill, pasien kritis, 

ICU, ventilator-associated pneumonia, VAP, 

pneumonia. Pencarian diperluas dengan 

menggunakan kata “dan” serta menggabungkan 

beberapa kata tersebut, 2) identifikasi judul, 

abstrak, dan kata kunci dari artikel dilakukan 

berdasarkan kriteria kelayakan, 3) artikel dengan 

teks tidak lengkap, artikel yang sama, dan bukan 

merupakan artikel eksperimen dikeluarkan, 4) 

artikel yang tidak dikeluarkan dalam tahap 

sebelumnya, teks secara lengkap atau sebagian 

dibaca untuk menentukan apakah artikel sesuai 

dengan kriteria kelayakan, dan 5) referensi dari 

artikel yang telah memenuhi kriteria kelayakan 

ditelusuri untuk menemukan studi terkait dan 

dipilih berdasarkan tahap 2 sampai 4. Artikel 

terpilih dilakukan peninjauan kembali besama BK 

sebagai expert judgement sampai menghasilkan 

suara bulat. 

Proses pengumpulan data dilakukan secara 

manual. Artikel dengan judul, abstrak, dan kata 

kunci yang telah diidentifikasi disimpan dalam satu 

folder berdasarkan situs penelusuran. Artikel yang 

telah dibaca secara lengkap atau sebagian dan telah 

diidentifikasi memenuhi kriteria kelayakan dibuat 

dalam matriks (penulis, tahun, metode, hasil). 

Kemudian, matriks dilakukan peninjauan kembali 

dengan mendiskusikan setiap artikel terpilih 

dengan BK sebagai expert judgement.  

Informasi yang diambil dari setiap artikel, 

terdiri dari: a) bahan yang digunakan dalam oral 

hygiene, b) cara melakukan oral hygiene, c) alat 

ukur, dan d) efektifitas bahan dalam mencegah 

VAP.  

Berdasarkan kriteria didapatkan 1728 artikel 

yang dipublikasi dari tahun 2015-2020. Analisa 

artikel berdasarkan judul, abstrak, dan kata kunci, 

sebanyak 1606 artikel dikeluarkan karena tidak 

memenuhi kriteria inklusi, sehingga didapatkan 

122 artikel yang kemudian ditinjau berdasarkan 

teks lengkap. Artikel dengan teks lengkap 

sebanyak 89 artikel, artikel yang sama dan bukan 

artikel eksperimen dikeluarkan. Akhirnya, 25 

artikel terpilih dalam review. 

 

Hasil dan Pembahasan 

Karakteristik studi yang meliputi bahan yang 

digunakan dalam oral hygiene, cara melakukan 

oral hygiene, alat yang digunakan untuk penilaian, 

dan efektifitas bahan dalam mencegah VAP 

dijelaskan pada bagian ini.  

Hasil review menunjukkan 25 artikel 

mengidentifikasi beberapa bahan untuk oral 

hygiene yaitu dengan Chlorhexidine (23 artikel), 

Matrica (3 artikel), Normal saline (3 artikel), 

Lactobacillus plantarum 299 (Lp299) (1 artikel), 

Echinacea (1 artikel), Green tea (1 artikel), 

Hydrogen peroxide (1 artikel), Glutamin (1 

artikel), Nanosil (2 artikel), Aloe vera extraxct (1 

artikel), Hexadol (1 artikel), Enzym 

lactoperoxidase (1 artikel), Metronidazole (1 

artikel), Honey (1 artikel), Miswak (1 artikel), 

Ozonated water (1 artikel), Piper Betle Linn (1 

artikel), Herbal cinnamol (1 artikel), dan 

Orthodentol (1 artikel). Teknik melakukan oral 

hygiene, alat ukur, dan efektifitasnya pada 25 

artikel dijabarkan dalam tabel 1. 

Oral hygiene sebagai salah satu tindakan 

keperawatan yang dilakukan untuk menjaga 

kebersihan dan kesegaran rongga mulut serta 

mencegah infeksi (Setianingsih et al., 2017). Oral 

hygiene mencegah infeksi seperti VAP itu artinya 

biaya dan lama tinggal di rumah sakit tidak 

bertambah (Safarabadi et al., 2017). Penyapihan 

ventilasi mekanis akan sulit apabila terjadi VAP, 

hal ini mengakibatkan permintaan sumber daya 

medis yang lebih besar karena pasien tinggal di 

rumah sakit lebih lama (Wu et al., 2019). Manfaat 

lain dari oral hygiene yaitu dapat membantu 

mengurangi rasa ketidaknyamanan pasien yang 

diintubasi (Dale et al., 2012).  

 

Teknik Oral Hygiene 

Protokol oral hygiene memberikan manfaat 

secara signifikan untuk mengurangi risiko 

terjadinya VAP (Galhardo et al., 2020). Hasil 

penelitian Ory et al. (2018), perawatan mulut 

menggunakan tongkat busa dan menyikat gigi 

dengan aspirasi lebih efektif dan mudah 

diterapkan. Menyikat gigi dengan teknik 

penyedotan bersamaan tidak terbukti lebih baik 

daripada menyeka mulut (Chacko et al., 2017). 

Perawatan mulut dapat mengurangi tingkat infeksi 

saluran pernafasan akibat kolonisasi mikroba 

dengan signifikan jika dilakukan secara konsisten 

dan terstandar (Stonecypher, 2010). Program 

perawatan mulut yang dilakukan secara rutin pada 

pasien kritis dapat secara signifikan menurunkan 

kejadian VAP dibandingkan perawatan mulut yang 

dilakukan secara tidak rutin (Atashi et al., 2018). 
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Gambar 1. Alur Review 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tabel 1. Bahan, Teknik, Alat Ukur, dan Efektifitas Bahan Oral Hygiene untuk Mencegah VAP 

Penulis 

(Tahun) 
Bahan Teknik Alat ukur 

Efektifitas terhadap 

Pencegahan 

Kolonisasi Bakteri 

dan Kejadian VAP 

Azimi, et al. 

(2016) 

 

Chlorhexidine 

0,2%, matrica 

(chamomile 

extract) dan 

normal saline 

- Swab 

orofaring 

Chlorhexidine 

0,2% lebih efektif 

Klarin, et al. 

(2018) 

 

Probiotik 

Lp299 dan 

0,1% 

chlorhexidine 

Prostesis gigi dilepas, sekresi 

dihisap dan kasa untuk menyeka 

dengan larutan berkarbonasi, 

menyikat gigi, menyeka atau 

menggunakan kasa dengan larutan 

bahan pada area mulut 

Kultur 

orofaring dan 

trakea 

Efektifitas sama 

Ory, et al. 

(2017) 

Chlorhexidine 

0,5% 

1. Menyeka area mulut, kompres 

dengan rendaman bahan pada 

area mulut 

Radiografi 

dada 

Efektif 

Artikel yang diidentifikasi 

melalui pencarian 

berdasarkan tahun publikasi 

2015-2020: 

1. Pubmed Ʃ372 

2. Scientdirect Ʃ535 

3. Google schooler Ʃ821 

 

Artikel yang dipilih 

berdasarkan judul, abstrak, 

dan kata kunci: 

1. Pubmed Ʃ36 

2. Scientdirec Ʃ17 

3. Google schooler Ʃ69 

 

Artikel full text yang 

diperoleh: 

1. Pubmed Ʃ32 

2. Scientdirec Ʃ15 

3. Google schooler Ʃ42 

 

Artikel full text 

eksklusi: 

1. Artikel sama Ʃ7 

2. Bukan artikel 

eksperimen Ʃ18 

 

Artikel yang memenuhi syarat 

reviewƩ25 
 

Identifikasi kata 

kunci: 

a. Oral hygiene 

b. Oral care 

c. Mouthwash 

d. Mouth rinse 

e. Mouth care 

f. Obat kumur 

g. Criticall ill 

h. Pasien kritis 

i. ICU 

j. Ventilator-
Associated 
Pneumonia 

k. VAP 

l. Pneumonia 

Referensi dari artikel 

yang memenuhi 

kriteria kelayakan 
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2. Membersihkan gusi dan 

jaringan dengan penghisapan 

(aspirasi), menyikat gigi 

dengan sikat yang direndam 

larutan bahan 

Safarabadi, 

et al. (2017) 

 

Echinacea dan 

Chlorhexidine 

0,2% 

Tekanan cuff  20-25 mmHg, 

menyikat area mulut, 

mengaplikasikan bahan dengan 

jarum suntik 

Kultur oral Echinacea lebih 

efektif 

Maarefvand, 

et al. (2015) 

 

Matrica dan 

Chlorhexidine 

0,2% 

Menyikat area mulut, rongga 

mulut dicuci dengan kapas dan 

larutan bahan, suction, krim bibir 

CPIS Efektifitas sama 

Khanchemeh

r, et al. 

(2018) 

 

Green tea 5% 

dan 

Chlorhexidine 

0,2% 

- Kultur faring Efektifitas sama 

Mohammed 

& Gamal 

(2017) 

 

Chlorhexidine 

dan normal 

saline 0,9% 

1. Posisi kepala 30◦, menyikat 

area mulut dan gigi, 

pembilasan dengan jarum 

suntik, tabung endotrakeal 

disikat, swab dengan bahan, 

suction, pelembab untuk area 

mulut dan bibir dengan cutton 

bud oral 

2. Pengisapan sekresi 

orofaringeal, usap mulut dan 

lidah menggunakan bahan, gel 

dioleskan ke bibir. 

CPIS Chlorhexidine lebih 

efektif 

Nobahar, et 

al. (2016) 

 

Hydrogen 

peroxide dan 

0,9% normal 

saline 

Posisi semi fowler, suntion tabung 

trakea dan sekresi, area mulut 

dicuci menggunakan kasa penyeka 

dengan bahan 

MCPIS Hydrogen peroxide 

lebih efektif 

Kaya et al. 

(2017) 

 

Glutamine 5% 

dan 

chlorhexidine 

2% 

- CPIS Efektifitas sama 

Khaky, et al. 

(2018) 

 

Nanosil dan 

chlorhexidine 

0,12% 

- MCPIS Nanosil lebih 

efektif 

Agustina, et 

al. (2018) 

Aloe vera 

extraxct dan 

chlorhexidine 

2% 

Berkumur dengan bahan CPIS Efektifitas sama 

Tohirin, et 

al. (2019) 

Hexadol - CPIS Efektif 

Purnama & 

Fikri (2020) 

Enzym 

Lactoperoxida

se dan 

Chlorhexidine 

- CPIS Efektifitas sama 

Chen et al. 

(2016) 

0,08% 

metronidazole 

(MDE) topikal 

- CPIS 0.2% chlorhexidine 

lebih efektif 
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dan 0.2% 

chlorhexidine 

gluconate 

Adini, et al. 

(2018) 

Honey 20% 

dan 

Chlorhexidine 

0,2% 

- CPIS Efektifitas sama 

Irani, et al. 

(2020) 

Miswak dan 

Chlorhexidine 

0,2% 

Posisi kepala 30◦, putar kepala 

pada satu sisi, bahan dibasahi air 

rebusan yang telah dingin 

digunakan untuk menyikat/ swab 

dengan bahan, pembilasan,  

suction sekresi trakea , bibir 

dibersihkan dan diberikan 

pelembab 

MCPIS Miswak lebih 

efektif 

Khaky, et al. 

(2018) 

 

Nanosil dan 

chlorhexidine 

0,2% 

- CPIS Efektifitas sama 

Hanifi, et al. 

(2017) 

 

Ozonated 

Water dan 

Chlorhexidine 

(CHX) 0,12% 

Penghisapan mulut dan trakea, 

Menyeka area rongga mulut dan 

gigi dengan bahan, 15 ml bahan 

diberikan, suction, tekanan cu 

reduced dikurangi menjadi 15-20 

mmHg 

CPIS Ozonated Water 

lebih efektif 

Zand, et al. 

(2017) 

0.2% dan 2% 

chlorhexidine 

Penghisapan subglottic, menyikat 

gigi dan area rongga mulut, swab 

dengan bahan pada semua area 

rongga mulut dan gigi 

Kultur 

orofaringeal 

2% chlorhexidine 

lebih efektif 

Hamid et al. 

(2018) 

0,2% 

Chlorhexidine 

dan piper betle 

linn 

- CPIS Piper betle linn 

lebih efektif 

Rezvani, et 

al. (2018) 

 

Chlorhexidine 

0,2% dan 

matrika 

Kasa steril direndam dalam bahan, 

semua area mulut dicuci 

menggunakan kasa 

- Efektifitas sama 

Enwere, et 

al. (2016) 

 

Chlorhexidine Swab, menyikat, pengisapan 

subglottik 

Kultur BAL, 

CPIS, 

Radiografi 

dada 

Efektif 

Margaret & 

Glen (2018) 

 

Chlorhexidine 

0,12% 

- - Efektif 

Hashemi, et 

al. (2020) 

 

2% 

chlorhexidine 

dan herbal 

cinnamol 

- - Efektifitas sama 

Kawyanneja

d, et al. 

(2020) 

Orthodentol 

dan 0,2% 

chlorhexidine 

Menyeka rongga mulut dengan 

penyeka spons yang telah 

dicelupkan dalam bahan 

CPIS Orthodentol lebih 

efektif 
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Alat Ukur  

Alat ukur Clinical Pulmonary Infection Score 

(CPIS) dipakai untuk menilai efektifitas bahan 

terhadap VAP (Maarefvand et al., 2015 ; 

Mohammed & Gamal, 2017; Kaya et al., 2017 ; 

Agustina et al., 2018 ; Tohirin et al., 2019 ; 

Purnama & Fikri, 2020 ; Chen et al., 2016 ; Adini 

et al., 2018 ; Hanifi et al., 2017 ; Hamid et al., 2018 

; Enwere et al., 2016 ; Kawyannejad et al., 2020). 

Alat ukur CPIS digunakan untuk mengevaluasi 

infeksi paru yang terdi dari 6 komponen, yaitu 

PaO2, FIO2, rontgen dada, sekresi trakea, leukosit 

darah, suhu, dan kultur aspirasi trakea (Maarefvand 

et al., 2015). Terjadinya VAP ditentukan dengan 

menggunakan CPIS dan dapat digunakan untuk 

mendeteksi pasien dengan pneumonia pada saat 

masuk ke unit perawatan kritis (Nasiriani & Torki, 

2016). Skor CPIS < 5 akan dianggap non-VAP, 

sedangkan CPIS dengan  skor 6-9 akan didiagnosis 

sebagai VAP (Maarefvand et al., 2015). Selain itu, 

pengembangan alat ukur MCPIS juga digunakan 

(Nobahar et al., 2016 ; Khaky et al., 2018 ; Irani et 

al., 2020 ; Khaky et al., 2018). MCPIS terdiri dari 

5 item, yaitu: rontgen dada, jumlah sel darah putih, 

suhu tubuh, rasio tekanan oksigen arteri (PaO2) ke 

fraksi oksigen (FiO 2), dan sekresi paru (Nobahar 

et al., 2016).  

Rontgen dada diikutsertakan sebagai salah 

satu alat ukur untuk mendiagnosa VAP (Enwere et 

al., 2016 ; Ory et al., 2017). Berdasarkan pedoman 

CPIS, hasil pemeriksaan diamati oleh spesialis 

paru dengan skor 0 apabila diketahui tidak ada 

masalah dan skor 1 jika diidentifikasi bintik-bintik 

tersebar (Ames et al., 2011). Kultur 

bronchoalveolar lavage (BAL), oral, trakea, 

orofaring, maupun faring digunakan untuk 

mendeteksi mikrobiologis penyebab VAP (Enwere 

et al., 2016 ; Zand et al., 2017 ; Khanchemehr et al., 

2018 ; Safarabadi et al., 2017 ; Azimi et al., 2016 ; 

Klarin et al., 2018). Kejadian VAP sebagian besar 

diawali dari aspirasi organisme orofaring ke 

bronkus kemudian biofilm oleh bakteri terbentuk 

bersamaan dengan terjadinya poliferasi dan invasi 

bakteri dalam parenkim paru. Organisme di rongga 

mulut dan orofaring dalam keadaan normal 

didominasi oleh Streptococcus viridans, 

Haemophilus species, dan organisme anaerob. 

Sedangkan organisme pada pasien kritis dalam 

rongga mulut didominasi oleh basil gram negatif 

aerobik dan Staphylococcus aureus(Chastre & 

Fagon, 2002 ; Rello et al., 2003 ; Kollef, 2004 ; 

Ibrahim et al., 2000).   

Bahan Oral Hygiene 

Chlorhexidine dengan berbagai macam 

konsentrasi efektif untuk pencegahan VAP (Ory et 

al., 2017 ; Enwere et al., 2016 ; Margaret & Glen, 

2018). Penggunaan 2% chlorhexidine lebih efektif 

dalam mencegah VAP dibandingkan dengan 0,2% 

chlorhexidine (Zand et al., 2017). Chlorhexidine 

dengan konsentrasi 0,12% dan 0,2% tidak 

memberikan penurunan yang signifikan terhadap 

kejadian VAP sedangkan chlorhexsidin 2% 

mendorong penurunan yang signifikan (Villar et 

al., 2016). Efektifitas kerja chlorhexidine dalam 

menghambat pertumbuhan bakteri gram negatif 

dan positif ditentukan oleh konsentrasi yang 

digunakan. Perlekatan chlorhexidine pada 

membran sel bakteri kuat karena molekul memiliki 

muatan kation (positif), sedangkan sebagian 

molekul bakteri adalah aninon (negatif). 

Permeabilitas membran sel bakteri berubah akibat 

chlorhexidine sehingga menyebabkan komponen 

dan sitoplasma sel dengan molekul rendah keluar 

menembus membran sel, hal ini menyebabkan 

kematian bakteri (Sinaredi et al., 2014).  

Glutamin 5%, herbal cinnamol,dan aloe vera 

extract diketahui sama efektif dengan 2% 

chlorhexidine (Kaya et al., 2017 ; Agustina et al., 

2018 ; Hashemi et al., 2020). Glutamin diketahui 

sebagai asam amino esensial untuk pasien sakit 

kritis dan dapat digunakan pada pasien dengan 

pneumonia yang menggunakan ventilasi mekanik. 

Glutamin adalah asam amino esensial yang sangat 

penting untuk regulasisintesis protein, pemicu 

pernapasan, dan pengalihan nitrogen (Sarumathy et 

al., 2012), sedangkan herbal cinnamol (kayu 

manis) dan aloe vera memiliki sifat antibakteri 

karena kandungan kimia didalamya berupa tannin, 

saponin, dan flavonoid (Mubarak et al., 2016 ; 

Suryati et al., 2018).  

Bahan seperti Echinacea 0,01%, Ozonated 

Water, Piper Betle Linn, Miswak, dan Orthodentol 

lebih efektif digunakan untuk mencegah VAP 

dibandingkan chlorhexidine dengan konsentrasi 

<2% (Safarabadi et al., 2017 ; Hanifi et al., 2017 ; 

Hamid et al., 2018; Irani et al., 2020 ; Kawyannejad 

et al., 2020). Penggunaan oralechinacea purpurea 

berdasarkan American Botanical Society 

menyatakan dapat digunakan untuk mengatasi 

pilek, infeksi saluran pernapasan, infeksi saluran 

kemih, dan penyembuhan luka (Percival, 2000). 

Ozonated water dan Piper betle Linn (ekstrak 

etanol daun sirih) memiliki sifat antibakteri dan 

terbukti mampu menghambat pertumbuhan 
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Staphylococcus aureus (Kristanti & Desy, 2012; 

Sundari & Almasyhuri, 2019). Efek antibakteri 

juga dimiliki siwak terhadap pathogen periodontal 

dan bakteri kariogenik, selain itu siwak dapat 

menghambat pembentukan plak dan kandungan 

salvadorine di dalamnya memiliki efek sebagai 

antiseptik (Bramanti et al., 2014). Larutan 

ortodentol (senyawa herbal) dapat digunakan 

sebagai pengganti klorheksidin karena memiliki 

efek yang sama untuk kebersihan mulut 

(Mirzakhani et al., 2017). 

Hydrogen peroxide memiliki efektifitas yang 

lebih baik daripada normal saline (Nobahar et al., 

2016). Daya anti bakteri hidrogen peroksida teruji 

terhadap bakteri Pseudomonas aeruginosa dengan 

konsentrasi minimum (0,5%) mampu membunuh 

1,5% dengan waktu kontak 5 detik, kemudian 5 

menit sebesar 1%, dan 10-15 menit sebesar 0,5%, 

hal ini karena hidrogen peroksida menghasilkan 

radikal bebas hidroksil yang mampu menyerang sel 

termasuk protein, lipid, dan DNA (Amijaya et al., 

2014). Hexadol diketahui efektif dalam 

pencegahan VAP namun belum ada penelitian 

yang membandingkan dengan bahan yang 

mungkin dapat lebih efektif (Tohirin et al., 2019). 

Hexadol (hexetidine) sebagai  antibakteri dan 

memiliki keuntungan karena mampu mengikat 

protein mukosa mulut (Asridiana & Thioritz, 

2019). 

 

Simpulan  

Kejadian VAP dapat diidentifikasi dengan 

beberapa alat ukur yaitu: CPIS, MCPIS, 

rontgen dada, dan kultur untuk mendeteksi 

mikrobiologis pada area oral, bronchoalveolar 

lavage (BAL), trakea, orofaring, dan 

faring.Oral hygiene menjadi salah satu cara 

untuk mencegah VAP dan dapat dilakukan 

dengan berbagai teknik namun lebih efektif 

apabila dilakukan secara rutin dengan bahan 

yang memiliki sifat antibakteri dan antiseptik. 

Beberapa bahan untuk oral hygiene yang teruji 

efektif terhadap pencegahan VAP seperti 2% 

chlorhexidine, glutamin 5%, herbal cinnamol, 

aloe vera extract, echinacea 0,01%, ozonated 

water, piper betle linn, miswak, orthodentol, 

hydrogen peroxide, dan hexadol.    
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