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各种原因引起的口腔炎症*溃疡*口臭等常见症状#轻者影

响患者的舒适感及进食#重者可因病原微生物增殖#通过误吸#

导致吸入性肺炎)有效口腔护理可减少口腔内细菌#预防口腔

感染#还可使呼吸系统感染的危险性降低'

$

(

)茶多酚$

>=@

C

3H

MC

A=93H8

#

"O

%是一种从绿茶中分离提取的高效低毒自由基

清除剂*天然抗氧化剂及抑菌剂)目前#尚无文献明确其最佳

浓度*用法*适用范围及护理效果#给临床口腔护理决策带来困

难)本研究系统评价茶多酚制剂用于口腔相关疾病护理研究

文献#明确其适用范围*用法及口腔护理效果#为临床决策提供

证据)

@

!

资料与方法

@1@

!

检索策略
!

中文检索词!茶多酚*口灵*益口*口康*口腔

疾病*口腔疾患*口腔护理&英文检索词!
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0

名研究人员独立检索万方*维普*

-*d]

*

OFL!=2

*

U(L@8=

和
-3GAD@9=H4LD@D

M

数据库#辅以手工检索)检索时

间!建库到
0'$$

年
.

月
5'

日)

@1A

!

文献纳入与排除标准
!

纳入茶多酚制剂用于口腔疾病护理

相关的随机对照文献#排除无关文献*会议摘要及综述等文献)

@1B

!

文献筛选及质量评价
!

采用改良
\@2@

评分标准评价文

献质量)

0

名评价员独立地根据纳入及排除标准筛选文献#筛

选及评价过程中的分歧通过与第三方讨论解决)

@1C

!

数据提取及合成
!

参照
O]-+

原则$

O

!研究对象#

]

!干预

措施#

-

!实验对照#

+

!研究结果%设计资料提取表格#定性分析

提取相关数据)因纳入文献同质性差#因此#本研究采用描述

性方法分析提取数据)

A

!

结
!!

果

A1@

!

文献检索及筛选结果
!

检索出文献
$0'

篇)阅读题目后

排除文献
5$

篇#阅读摘要后排除无关文献
0$

篇&阅读全文后

排除不符合纳入标准文献
.0

篇#最终纳入文献
0/

篇)

A1A

!

文献质量评价
!

纳入文献最高和最低评分分为
;

分和

W$

分)

%

分文献
0

篇$茶多酚用于恶性肿瘤患者口腔护理%#

.

分文献
;

篇$用于恶性肿瘤患者的
5

篇*外科术后
$

篇*危重患

者
$

篇*其他患者
5

篇%#

5

分文献
$%

篇$用于恶性肿瘤患者
%

篇*外科术后
.

篇*危重患者
.

篇*其他患者
0

篇%#

0

分文献
$

篇$茶多酚用于危重患者口腔护理%)质量评分集中在
5

!

.

分#质量不高的主要原因是大多数研究设计存在一定的缺陷#

和未描述如何随机*盲法及退出机制等)

A1B

!

茶多酚使用范围
!

纳入文献中茶多酚用于恶性肿瘤的文

献
$'

篇*外科术后
%

篇*危重患者
/

篇*其他
%

篇)恶性肿瘤

患者主要包括术后*化疗及放疗后患者&外科术后患者包括鼻

窦内窥镜术后*骨科术后*腹部术后及口腔颌面外科术后患者&

危重患者包括
]-g

*神经外科*神经内科及消化内科危重患者&

其他患者包括服用大剂量强的松*糖尿病*鹅口疮*复发性口腔

溃疡等其他患者)表明茶多酚制剂能用于恶性肿瘤患者*外科

术后及危重患者等的口腔护理#提示其适用范围广泛)

A1C

!

茶多酚制剂主要成分及使用方法
!

0/

篇文献共报道了
%

种茶多酚制剂#包括益口含漱液$

$/

篇%*口灵含漱液$

&

篇%*复

方茶多酚漱口液$

$

篇%*口康护理液$

$

篇%及自制绿茶液$

$

篇%)所有成分清楚的制剂有
0

种#主要成分清楚*其他成分不

详细的有
5

种)使用方法主要为含漱$

$%

篇%*棉球或棉签蘸

取或浸泡茶多酚制剂后擦洗口腔颊部*牙龈*舌上下面及腭部

等或按常规口腔护理步骤清洁口腔$

$$

篇%#应用茶多酚制剂

含漱在临床口腔护理中最常见)本研究表明茶多酚制剂多样#

其成分复杂#使用方法较多#缺乏规范)

A1D

!

茶多酚制剂对口腔护理效果评价

A1D1@

!

恶性肿瘤口腔护理效果
!

纳入文献
$'

篇$表
$

%#共研

究
$0'/

人#实验组
%/'

人#对照组
/./

人)纳入
.%6

名乳腺癌

手术化疗*白血病化疗等肿瘤致口腔炎或溃疡患者#与对照组

比较#实验组口腔情况及舒适度*口腔炎症*菌群指数等指标显

著改善$

!

$

'1'%

%)纳入
$5%

名鼻咽癌首程放疗及头颈部肿

瘤放疗所致急性口腔损伤患者#与对照组比较#实验组口腔情

况及舒适度*口腔炎症*菌群指数等指标$

!

$

'1'%

%)纳入
00'

名食管癌术后禁食期及口腔癌术后患者#与对照组比较#实验

组咽部情况*口腔情况及舒适度*口腔炎症及菌群指数等指标

显著改善$

!

$

'1'%

%)纳入
560

名白血病及鼻咽癌患者#与对

照组比较#实验组口腔情况及舒适度及口腔炎症指标显著改善

$

!

$

'1'%

%)

A1D1A

!

外科术后口腔护理效果
!

纳入骨科*口腔颌面外科等各

种外科术后患者
%/'

人#其中实验组
06%

人#对照组
0/%

人$表

0

%)与对照组相比#茶多酚制剂显著改善咽干*咽痛*口干*口

臭*口垢*口腔异味及舒适度$

!

$

'1'%

%#降低口腔溃疡*牙龈肿

胀及口腔炎发生率和减少细菌种类*阳性菌例数$

!

$

'1'%

%)

A1D1B

!

重症患者口腔护理效果
!

纳入研究对象
;0;

人#实验

组
.$.

人#对照组
.$.

人$表
5

%)与对照组相比#茶多酚制剂显

著改善口干*口臭*口垢*口腔异味及舒适度#显著降低口腔溃

疡*牙龈肿胀及各种口腔炎的发生率和减少细菌种类*阳性菌

例数等$

!

$

'1'%

%)

A1D1C

!

其他疾病口腔护理
!

纳入研究对象
650

人#实验组

.&5

人#对照组
.%6

人$表
.

%)与对照组相比#茶多酚制剂显著

改善口干*口臭*口垢*口腔异味及舒适度$

!

$

'1'%

%#显著降

低口腔溃疡*牙龈肿胀及口腔炎的发生率等$

!

$

'1'%

%)
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重庆医学
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年
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月第
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卷第
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表
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!!

恶性肿瘤口腔护理效果

文献出处
O

恶性肿瘤患者 实验"对照
] -

+

+$ +0 +5 +.

,̂

恶性肿瘤化疗后

!

王华等'

0

( 乳腺癌手术化疗
56

"

56

益口含漱液含漱
-

T X X X 5

!

孙德君等'

5

( 肿瘤化疗
&&

"

&.

常规口腔护理#饭后凉开水漱口
X

益口含漱液含漱

-

T T X T 5

!

吴丹飞'

.

( 白血病化疗所致口腔炎
;'

"

;'

复方茶多酚漱口液漱口
-

T T X T 5

!

李玉梅*

'

%

( 白血病化疗后口腔溃疡
5%

"

5%

生理盐水口腔护理
X

口灵含漱液含漱
-

T T W T .

恶性肿瘤放疗后

!

李叶琴'

/

( 鼻咽癌首程放疗
5%

"

5%

常规口腔护理
X

益口漱口液含漱
-

T T X X .

!

赵静等'

&

(

头颈部肿瘤放疗

所致急性口腔损伤
50

"

55

常规口腔护理
X

益口含漱液

含漱*喷洒或棉球湿敷
-

T X X T %

恶性肿瘤手术后

!

任晓东等'

;

( 食管癌术后禁食期
/'

"

/'

益口含漱液漱口
-

X X T T .

!

曾和英*

'

6

( 口腔癌术后
%'

"

%'

口灵漱口液冲洗口腔
-

T W W W 5

其他恶性疾病

梁仁瑞等"

'

$'

( 白血病
60

"

$;'

常规口腔护理
X

益口漱口液含漱
-

T X X T %

周富玲等'

$$

( 鼻咽癌
/'

"

/'

口灵含漱液含漱
-

T X T T 5

!!

*

!表示用茶多酚制剂口腔护理为对照组&

"

!表示其对照组分为
0

组&

O

!为研究对象&

]

!为干预措施&

-

!对照组&+

-

,代表有对照&

+

为结局指

标&

+$

代表咽部情况&

+0

代表口腔情况及舒适度&

+5

代表口腔炎症&

+.

代表菌群指数&+

X

,表示与对照组比较效果更显著&+

W

,表示效果不如实

验组&+

T

,表示无此结局指标&

,̂

为质量评分)

表
0
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外科术后口腔护理效果

文献出处
O

外科术后患者 实验"对照
] -

+

+$ +0 +5 +.

,̂

杨明芳等'

$0

( 鼻窦内窥镜术后
.;

"

5.

常规口腔护理
X

益口含漱液漱口
-

X X T T 5

曾利辉等'

$5

( 骨科术后
60

"

&/

口灵含漱液含漱
-

X X T 5

刘书哲等'

$.

( 腹部术后
.'

"

.'

口灵漱口液行常规口腔护理
-

X X X T 5

许倩茹'

$%

( 口腔颌面外科手术
&%

"

&%

生理盐水常规口腔护理
X

益口漱口液漱口
-

X X X T 5

尹江等 '

$/

( 固定正畸矫治术
.'

"

.'

口康护理液含漱
-

T T T X .

!!

*

!表示用茶多酚制剂口腔护理为对照组&

"

!表示其对照组分为
0

组&

O

!为研究对象&

]

!为干预措施&

-

!对照组&+

-

,代表有对照&

+

为结局指

标&

+$

代表咽部情况&

+0

代表口腔情况及舒适度&

+5

代表口腔炎症&

+.

代表菌群指数&+

X

,表示与对照组比较效果更显著&+

W

,表示效果不如实

验组&+

T

,表示无此结局指标&

,̂

为质量评分)

表
5

!!

重症患者口腔护理效果

文献出处
O

重症患者 实验"对照
] -

+

+$ +0 +5

,̂

李春花'

$&

( 消化内科危重患者
$5%

"

$5%

口灵漱口液行常规口腔护理
-

X X T .

李大芬等'

$;

( 神经外科危重患者
&6

"

&&

益口漱口液行常规口腔护理
-

X X T 5

王明明'

$6

(

]-g

经口气管插管

留置时间大于
0.A

危重患者

%'

"

%0

生理盐水冲洗
X

口灵含漱液擦洗
-

X X X 5

唐建敏等'

0'

( 神经外科危重患者
.'

"

.'

益口含漱液行常规口腔护理
-

X T X 5

张雅萍等'

0$

(

]-g

患者
%'

"

%'

益口含漱液行常规口腔护理
-

X T X 0

庞翠华等'

00

( 神经内科危重患者
/'

"

/'

益口含漱液常规口腔护理
-

X X X 5

!!

*

!表示用茶多酚制剂口腔护理为对照组&

"

!表示其对照组分为
0

组&

O

!为研究对象&

]

!为干预措施&

-

!对照组&+

-

,代表有对照&

+

为结局指

标&

+$

代表咽部情况&

+0

代表口腔情况及舒适度&

+5

代表口腔炎症&

+.

代表菌群指数&+

X

,表示与对照组比较效果更显著&+

W

,表示效果不如实

验组&+

T

,表示无此结局指标&

,̂

为质量评分)
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期



表
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其他疾病口腔护理效果

文献出处
O

其他患者 实验"对照
] -

+

+$ +0

,̂

蒙花细'

05

( 口服大剂量强的松
$/;

"

$/;

益口漱口液含漱
-

X X 5

任军芬'

0.

(

&

型糖尿病
$''

"

$''

用绿茶液浸泡棉球行常规口腔护理
-

X X .

何小菊'

0%

( 新生儿
$.5

"

$5$

益口含漱液清洗口腔
-

T X .

张雪岚'

0/

( 鹅口疮患儿
50

"

5'

益口
X

酮康唑局部治疗
-

T X .

杜俊兰等'

0&

( 重型复发性口腔溃疡
5'

"

5'

益口含漱液含漱
-

T X 5

!!

*

!表示用茶多酚制剂口腔护理为对照组&

"

!表示其对照组分为
0

组&

O

!为研究对象&

]

!为干预措施&

-

!对照组&+

-

,代表有对照&

+

为结局指

标&

+$

代表咽部情况&

+0

代表口腔情况及舒适度&

+5

代表口腔炎症&

+.

代表菌群指数&+

X

,表示与对照组比较效果更显著&+

W

,表示效果不如实

验组&+

T

,表示无此结局指标&

,̂

为质量评分)

B

!

讨
!!

论

B1@

!

茶多酚制剂使用范围*方法及制剂种类
!

本研究表明茶

多酚制剂广泛作用于恶性肿瘤*外科术后*危重疾病等继发性

口腔疾病护理及预防&其制剂成分复杂#使用方法较多)本研

究提示该制剂临床使用规范化程度不高#尚需深入研究)

B1A

!

茶多酚制剂口腔护理效果
!

龋齿*牙周病的致病菌多为

口腔中的条件致病菌#菌群失调或口腔内微生物平衡被破坏

时#即可引发口腔疾病)研究表明茶多酚具有抑制变形链球菌

生长*产酸和黏附作用#可较强地抑制和杀灭致龋菌&当茶多酚

浓度达到
0(

?

"

(V

时#可抑制变链菌*乳杆菌*黏性放线菌*牙

龈卟啉菌等#对口腔可起到防病保健的作用'

0;

(

)本研究结果

表明用茶多酚制剂含漱*棉球或棉签蘸取或浸泡茶多酚制剂后

按常规口腔护理擦洗口腔#对改善患者的咽干*咽痛*口干*口

腔异味*口腔溃疡*牙龈肿痛及口腔菌群种类与指数等方面均

有显著效果)茶多酚作为抑菌剂#还能用于鹅口疮及复发性口

腔溃疡等患者#能改善病情而不加重原发疾病)但目前#机制

尚不清楚)研究表明茶多酚适用于多种疾患患者的口腔护理#

其效果显著#但其效果评价标准多为中间指标#缺乏终点指标#

如住院时间*患者生存率等指标情况#更缺乏经济指标)且纳

入文献质量低#据此#茶多酚制剂应用于口腔护理的效果可信

度较低#尚需要设计严谨的多中心大样本随机对照予以证实)
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!!

随着社会经济水平的不断提高*高速交通工具的广泛应

用*建筑业的迅速发展*世界范围内灾害的频繁发生以及各种

快速*刺激性的娱乐活动的出现#脑外伤$

"Q]

%的发病率居创

伤的首位#或仅次于四肢骨折#占全身各部位创伤的
6P

!

0$P

'

$

(

)不仅对躯体造成极大危害#而且还会产生各种情绪障

碍#其中最常见的情绪障碍为抑郁)据国内外相关研究报道#

"Q]

后抑郁的发病率约占
"Q]

患者总数的
5'P

!

%'P

#对其

临床治疗效果及生活质量均造成严重影响#同时也给家庭乃至

社会带来负担'

0:.

(

)作者于
0'$$

年
&

月对患者采用家庭支持

性心理干预的疗法#改善
"Q]

后患者的抑郁状况#以辅助临床

治疗#促进脑损伤的康复#提高患者的生存质量)

@

!

对象与方法

@1@

!

研究对象
!

连续性纳入
0'$$

年
&

月至
0'$$

年
6

月#辽

宁医学院附属第一医院神经外科符合标准的
"Q]

后抑郁患者

%'

例)患者纳入标准!$

$

%均有明确的头部外伤史#并经头颅

-"

或
!)]

检查确诊的颅脑损伤患者&$

0

%汉密尔顿抑郁量表

$

Z#!R

%评分大于或等于
0'

分&$

5

%具有小学以上文化程度#

能理解调查问卷内容&$

.

%伤前智商正常#没有生活能力及社会

功能缺陷&$

%

%无其他妨碍心理测试的疾病&$

/

%不合并其他严

重脏器损伤&$

&

%伤后
0

!

5

周且知情同意愿意参加的颅脑损伤

患者)患者的排除标准!$

$

%既往有颅脑损伤史及脑血管意外

史或其他颅内占位性病变等&$

0

%外伤后昏迷时间超过
/A

或

格拉斯哥评分$

a-,

%

)

;

分#存在意识障碍无法配合者&$

5

%外

伤时年龄小于
$'

岁或者大于
/'

岁&$

.

%既往有精神病个人史

或家族史*痴呆*吸毒和嗜酒史)采用随机数字表法将其分为

试验组及对照组)试验组患者
0%

例#其中#男
$6

例#女
/

例&

颅骨骨折
/

例#硬脑膜外血肿
.

例#硬膜下血肿
%

例#脑挫裂伤

6

例#蛛网膜下腔出血
$

例)对照组患者
0%

例#其中#男
$6

例#女
/

例&颅骨骨折
%

例#硬脑膜下血肿
5

例#硬脑膜外血肿
/

例#脑挫裂伤
$'

例#蛛网膜下腔出血
$

例)

0

组患者一般情况

及病情比较差异均无统计学意义$

!

%

'1'%

%#具有可比性)

@1A

!

干预方法
!

两组患者均给予医院常规治疗和常规护理#

试验组则在上述基础上辅以家庭支持性心理干预)

@1A1@

!

家庭支持性心理干预的方法和内容

@1A1@1@

!

对患者家属进行集中讲座和个体针对性指导相结合

的方式进行教育
!

由
0

名具有丰富工作经验并有一定的心理

学知识的医师对患者家属进行相关知识和应对技能等方面的

讲座)前一个月每周给患者家属做一次集中知识讲座#试验期

间随时进行个体针对性指导#试验组出院后继续进行家庭支持

性心理干预)对照组给予常规出院宣教#出院后仅在门诊随

访#相应措施均持续到患者病程满
5

个月时完成)

@1A1@1A

!

患者家属认知教育
!

$

$

%脑外伤后的康复是一个漫

长而循序渐进的过程#大部分康复时间是在家中渡过#家庭作

为患者的重要支持系统#使患者和家属建立起一种互动的关

系#对患者的身体康复起着重要的作用&$

0

%相关知识的宣教#

颅脑损伤后出现抑郁的原因#抑郁情绪的表现#怎么观察识别

症状#支持性心理干预的理论基础及实施技巧)针对疾病及其

预后*适应角色转变*应对不良生活事件*培养兴趣爱好*改善

睡眠质量*建立良好家庭关系*增加日常生活活动*增加人际交

往等生活的各个方面并结合患者自身特点应用支持性心理干

预技巧进行干预'

%

(

)干预是一个动态的过程#可根据需要随时

进行调整)

@1A1@1B

!

家庭支持性心理干预要点
!

$

$

%倾听!耐心倾听患者

宣泄#宣泄即允许患者把压抑的情绪尽可能无顾忌无保留地流

露出来)患者将积累在内心不为人知的烦恼*苦闷*愤怒*自卑

等情绪说出来#而且有一个愿意并善于倾听的人#本身就是患

者疏泄负性情绪的一部分)倾听的基本要求是患者家属能够

在投情的水平上来听患者的倾诉)投情的要求有多个层面!

.

患者家属要有同情心#同理心#即真的关心并愿意帮助患者&

/

用心倾听#即在交谈过程中或肢体语言交流过程中去体会*感

受当事人的内心世界#进入患者的内心世界&

0

以语言准确的

表达对患者内心世界的理解&

1

引导患者对其感受作进一步的

思考'

/

(

)$

0

%支持和鼓励!支持就是让患者感受到来自家庭的

关心#有人在帮助他共同应付困境#重点就是让患者感觉到有

同盟军在与他并肩战斗#他不再孤独#不再是孤军奋战#帮助患

者重建自信#增强归属感)而鼓励是家属对患者的发现*赏识#

是揭示他自己不自觉的有点长处和治疗过程中取得的点滴成

绩与进步)只有当患者家属心里很明确患者想达到的目标是

什么#鼓励才是有效的)$

5

%解释指导!患者家属要提供正确的

知识#纠正错误的想法#解除烦恼的来源)指导是家属对患者

提出行动建议#采取适当的方法解决问题)指导应该根据具体

的问题并结合患者的情况而定)$

.

%培养信心和希望!帮助患

者培养希望#让患者有信心与动机去处理自己面对的困难)指

出患者具有的长处#问题的可解决性#可许诺提供帮助支持#共

同去处理问题#这样患者就能感到生机的存在#产生动机去尝

试)$

%

%疏泄!发现抑郁情绪的存在及时给予疏泄)包括根据
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年
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