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摘要：目的 探讨茶多酚漱口液对侵蚀性葡萄胎患者化疗后口腔溃疡的预防效果。方法 选择2020年4月至2021年9月我院收治的90例侵蚀性葡萄胎化疗患者，随机分为对照组和观察组，每组各45例。对照组采用室温清水含漱，自化疗第1天起，连续使用7天。观察组采用自制茶多酚漱口液漱口，自化疗第1天起，连续使用7天。观察和对比两组的口腔溃疡发生率、舒适度、治疗依从性及负性情绪。结果 观察组口腔溃疡发生率低于对照组（P<0.05）。观察组舒适度与对照组相比（P>0.05）。观察组治疗依从性高于对照组（P<0.05）。观察组化疗后焦虑自评量表评分和抑郁自评量表评分低于对照组（P<0.05）。结论 茶多酚漱口液应用于侵蚀性葡萄胎患者化疗，能够降低口腔溃疡发生率，减轻负性情绪，提升治疗依从性。
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Effect of tea polyphenol gargle on oral ulcer after chemotherapy in patients with erosive hydatidiform mole#
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Abstract: Objective To investigate the preventive effect of tea polyphenol mouthwash on oral ulcer in patients with erosive hydatidiform mole after chemotherapy. Methods 90 patients with erosive hydatidiform mole treated in our hospital from April 2020 to September 2021 were selected and randomly divided into control group and observation group, with 45 cases in each group. The control group was treated with water gargling at room temperature for 7 consecutive days from the first day of chemotherapy. In the observation group, self-made tea polyphenol mouthwash was used for 7 consecutive days since the first day of chemotherapy. The incidence, comfort, treatment compliance and negative emotion of oral ulcer were observed and compared between the two groups. Results The incidence of oral ulcer in observation group was lower than that in control group (P<0.05). The comfort level of observation group was compared with that of control group (P>0.05). The treatment compliance of observation group was higher than control group (P<0.05). The scores of SAS and SDS in the observation group after chemotherapy were lower than those in the control group (P<0.05). Conclusion The application of tea polyphenol mouthwash in chemotherapy for patients with erosive hydatidiform mole can reduce the incidence of oral ulcer, reduce negative emotions and improve treatment compliance.
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侵蚀性葡萄胎作为一种妊娠滋养细胞疾病，指葡萄胎组织入侵至患者子宫肌层造成组织破坏，并引发子宫外转移[1]。目前临床对此类患者主要采用化疗，而滋养细胞肿瘤化疗药物种类较多，氟尿嘧啶（5-Fu）、更生霉素（KSM）等是国内使用率较高的一线药物[2,3]。其中5-氟尿嘧啶作为常用抗肿瘤药物，对增殖活跃的口腔黏膜有损伤作用，从而引发口腔炎[4,5]。
患者在出现口腔溃疡后，会对治疗及护理均产生恐惧心理，常由于害怕疼痛而不敢进食。相关调查显示，5-氟尿嘧啶普通静脉给药口腔炎发生率为50%，而连续用药5d的发生率可高达68%～100%，对患者日常饮食及生活质量造成较大的负面影响，不利于疾病治疗[6,7]。所以有效预防5-氟尿嘧啶化疗后产生口腔溃疡是临床护理的重要内容之一。
茶多酚作为天然植物抗菌素，其对多种口腔致病菌可产生抑制效果，并具有消炎作用[8]。本研究中对我院收治的侵蚀性葡萄胎化疗患者给予自制茶多酚漱口液漱口干预，对比室温清水含漱干预效果，结果如下。

1 资料与方法
1.1 一般资料 
选择2020年4月至2021年9月我院收治的90例侵蚀性葡萄胎化疗患者，随机分为两组，各45例。对照组年龄为23～51岁，平均年龄为（34.82±8.88）岁；孕次为0～7次，平均孕次为（2.58±2.18）次；产次为0～2次，平均产次为（0.71±0.73）次；文化程度：小学10例、初中及高中19例、大专及以上16例。观察组年龄为25～52岁，平均年龄为（34.16±8.96）岁；孕次为0～7次，平均孕次为（2.78±1.80）次；产次为0～2次，平均产次为（0.80±0.63）次；文化程度：小学11例、初中及高中20例、大专及以上14例。
纳入标准：均经X线片、B超、MRI检查结合临床表现确诊为侵蚀性葡萄胎；意识清晰；患者及家属均签署知情同意书。
排除标准：合并认知功能障碍者；精神疾病者；妊娠物残留者；再次妊娠者；合并语言沟通障碍者。本研究经医院伦理委员会审核通过。两组一般资料的差异无统计学意义（P＞0.05）。
1.2 方法 
1.2.1 观察组
观察组采用自制茶多酚漱口液漱口。干预人员将1000ml水煮至80℃，放入20g绿茶泡10min，冷却至室温，然后嘱咐患者从化疗第1～7d用茶多酚漱口液含漱，每日三餐后含漱1次，每日睡前含漱1次，30ml/次，含漱时间为3～5min，用舌头在齿、颊、腭各面搅动，漱后吐出，复漱1次。
1.2.2 对照组
对照组采用室温清水含漱，具体方法和频率与观察组相同。
1.3 观察指标 
1.3.1 口腔溃疡发生率
依据WHO化疗后口腔溃疡分级标准进行评价，0：无口腔溃疡；Ⅰ度：局部黏膜红斑，伴轻微疼痛；Ⅱ度：大面积红斑、溃疡，明显疼痛，尚可进食；Ⅲ度：溃疡，只可进流食；Ⅳ度：溃疡，疼痛剧烈，无法进食。
1.3.2 舒适度
采用Wong-Banker面部表情量表评价两组舒适度，总分1～5分，1～2分为不舒适，3～4分为一般，5分为舒适，舒适度＝舒适＋一般[9]。
1.3.3 依从性
采用我院自制治疗依从性调查问卷进行评价，总分100分，完全依从：≥85分，部分依从：70～84分；不依从：＜70分，依从性＝完全依从＋部分依从。
1.3.4 负性情绪
采用焦虑自评量表（SAS）、抑郁自评量表（SDS）评价两组化疗前后负性情绪。上述量表均包含20个条目，每个条目1～4分，标准分为各条目分总和×1.25取整数部分，SAS量表标准分50分为焦虑，评分越高则焦虑越严重，SDS量表标准分53分为抑郁，评分越高则抑郁越严重[10,11]。
1.4 统计学分析 
采用SPSS 22.0进行统计分析，两组负性情绪采用（±SD） 表示，t检验；两组口腔溃疡发生率、舒适度及治疗依从性采用[n(%)]表示，c2检验，P＜0.05为差异有统计学意义。

2 结果
2.1 茶多酚漱口液减少口腔溃疡发生率 
观察组口腔溃疡0度35例，Ⅰ度6例，Ⅱ度3例，Ⅲ度1例，口腔溃疡总发生率为22.22%（10/45）；对照组口腔溃疡0度21例，Ⅰ度10例，Ⅱ度8例，Ⅲ度4例，Ⅳ度2例。观察组口腔溃疡发生率低于对照组（P＜0.05）。具体情况见表1。
表1 口腔溃疡发生率[n(%)]  
	组别
	0度
	Ⅰ度
	Ⅱ度
	Ⅲ度
	Ⅳ度
	总发生

	对照组
	21（46.67）
	10（22.22）
	8（17.78）
	4（8.89）
	2（4.44）
	24（53.33）

	观察组
	35（77.78）
	6（13.33）
	3（6.67）
	1（2.22）
	0（0.00）
	10（22.22）

	c2 
	3.192
	9.265

	P
	0.001
	0.002



2.2 茶多酚漱口液对舒适度的影响
观察组在舒适度评价中，舒适29例，一般13例，不舒服3例；对照组在舒适度评价中，舒适25例，一般15例，不舒服5例。观察组舒适度与对照组相比，差异无统计学意义（P＞0.05）。具体情况见表2。

表2 舒适度[n(%)]  
	组别
	舒适
	一般
	不舒适
	舒适度

	对照组
	25（55.56）
	15（33.33）
	5（11.11）
	40（88.89）

	观察组
	29（64.44）
	13（28.89）
	3（6.67）
	42（93.33）

	c2 
	-
	-
	-
	0.137

	P
	-
	-
	-
	0.711



2.3 茶多酚漱口液提高治疗依从性 
观察组完全依从31例，部分依从12例，不依从2例；对照组完全依从20例，部分依从13例，不依从12例。观察组在用茶多酚漱口液漱口后，治疗依从性高于对照组治疗依从性（P＜0.05）。具体情况见表3。

表3 治疗依从性[n(%)] 
	组别
	完全依从
	部分依从
	不依从
	依从性

	对照组
	20（44.44）
	13（28.89）
	12（26.67）
	33（73.33）

	观察组
	31（68.89）
	12（26.67）
	2（4.44）
	43（95.56）

	c2
	-
	-
	-
	0.137

	P
	-
	-
	-
	0.711



2.4 茶多酚漱口液减轻负性情绪 
化疗前两组的SAS、SDS评分之间的差异无统计学意义（P＞0.05）；化疗后两组SAS、SDS评分均显著降低，且观察组化疗后SAS、SDS评分低于对照组组间数据对比差异明显，有统计学意义（P＜0.05）。具体情况见表4。

表4 负性情绪（±SD，分）
	时间
	组别
	SAS
	SDS

	化疗前
	对照组
	59.39±5.71
	57.01±5.83

	
	观察组
	59.72±5.63
	56.94±5.61

	
	t
	0.276
	0.058

	
	P
	0.783
	0.954

	化疗后
	对照组
	50.17±4.95
	52.13±5.16

	
	观察组
	46.01±4.58
	47.39±5.04

	
	t
	4.138
	4.408

	
	P
	0.000
	0.000



3 讨论
侵蚀性葡萄胎是目前能够治愈的一种妇科恶性肿瘤疾病，患者主要可接受化疗[12]。氨甲喋呤、5-氟尿嘧啶等是治疗此疾病常用的化疗药物，但上述药物可引发患者全身多器官毒性，口腔溃疡为发病率较高的毒副反应[13,14]。正常情况下，人体口腔内的多种细菌等微生物在内外环境失调等情况下会出现菌群失调，最终引发口腔溃疡。化疗后患者口腔内唾液分泌量降低，且口腔内PH值下降至5.0～5.5，会造成口腔正常微生态失调[15]。同时患者化疗后，食欲显著下降，口腔自洁能力也明显降低，最终造成口腔溃疡发生率明显升高[16]。相关调查显示，化疗后患者口腔溃疡发生率达20%～100%。化疗后口腔溃疡不仅会对患者饮食、发音等造成影响，还会引发焦虑等不良情绪，造成生活质量下降，因此需给予患者有效预防干预措施。本研究通过给予侵蚀性葡萄胎患者化疗后采用茶多酚漱口液漱口，取得了较好的预防效果。
[bookmark: _GoBack]本研究中，观察组口腔溃疡发生率低于对照组（P＜0.05），表明侵蚀性葡萄胎患者化疗后采用茶多酚漱口液漱口可有效预防口腔溃疡。分析原因主要为，茶多酚作为植物抗菌剂，其对患者口腔内的需氧菌、厌氧菌可产生较强抑制作用，同时可抑制多种口腔致病菌，预防口腔炎。茶多酚漱口液含茶多酚4g/L为最佳抑菌浓度，可有效抑制患者口腔微生物的生长，从而预防口腔炎，降低化疗后口腔溃疡发生率。本研究中，观察组舒适度与对照组相比，差异无统计学意义（P＞0.05）。表明使用茶多酚漱口液漱口并不会增加不适感，其漱口感觉与温清水漱口无明显差别。本研究中观察组治疗依从性较对照组高， SAS、SDS评分低于对照组（P＜0.05）。表明对侵蚀性葡萄胎患者化疗后行茶多酚漱口液漱口的依从性较高，且患者不良心理情绪可得到显著改善。分析原因主要为，所使用的茶多酚漱口液为室温，患者更易于接受，且其不含药物成分，气味芳香怡人，通过漱口能够促进患者放松心情。此外，其对患者预防口腔溃疡的效果显著，因此会减少口腔溃疡对日常饮食及生活的影响，提升生活质量，最终有效缓解负性情绪。
综上所述，茶多酚漱口液应用于侵蚀性葡萄胎患者化疗中可降低口腔溃疡的发生率，减轻负性情绪，且不会增加不舒适感，从而提升治疗依从性。但本研究不足之处在于所选样本量不多，因此今后应增加样本量作进一步研究。
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