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·论著·临床研究·

利多卡因喷雾用于口腔种植患者抑制
咽反射效果观察
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【摘要】　目的 了解口腔种植治疗中利多卡因喷雾对咽反射敏感患者的咽反射抑制效果。方

法 将90 例咽反射敏感的口腔种植患者分为两组：观察组和对照组，每组各45 例。观察组将1.5%
利多卡因注射液喷于舌根、软腭及咽部；对照组将2%利多卡因胶浆涂抹于舌根部。记录两组恶心

呕吐及高血压发生例数，记录舒适度评分。结果 两组恶心呕吐发生率、高血压发生率及舒适度

评分有统计学差异。结论 可见利多卡因喷雾用于咽反射敏感的口腔种植患者，能够减少恶心呕

吐及高血压的发生，提高舒适度。
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【Abstract】　Objective To observe the effect of lidocaine spray on inhibiting pha-
ryngeal reflex in patients with oral implantation. Methods 90 patients with pharyngeal 
reflex sensitivity who received dental implantation treatment were included in this study. 
These patients were randomly divided into observation group and control group (n = 45/
group). In the observation group, 1.5% lidocaine injection was sprayed on the base of 
tongue, soft palate and pharynx. In the control group, 2% lidocaine mucilage was applied on 
the base of tongue. The number of nausea and vomiting, hypertension and satisfaction evalu-
ation was recorded. Results There were significantly differences in the incidences of nau-
sea and vomiting, hypertension and satisfaction evaluation between the two groups (P<0.05). 
Conclusions Lidocaine spray can reduce nausea, vomiting and hypertension on patients 
with pharyngeal reflex sensitivity and improve the comfort level during dental implantation 
treatment.
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咽反射是一种防止吞咽异物的保护性反射 [1]。

口腔种植治疗中，会遇到一些咽反射过强的患者，

当在口腔后部操作时，经常会发生恶心呕吐反应，

如果患者本身存在心脑血管等疾病，发生急性不

良事件的风险会明显提高 [2]。本研究拟观察利多

卡因喷雾剂对咽反射敏感口腔种植患者抑制恶心

呕吐及血压升高的作用，旨在提高临床诊疗中的

安全性及患者舒适度。

资料与方法

1.一般资料：本研究经医院伦理委员会批

准，并与患者签署知情同意书。选择2018 年8 月

~2020 年12 月就诊于锦州医科大学附属第二医院

的90 例口腔种植治疗患者为研究对象。随机分

为两组 :观察组和对照组。观察组男22 例，女23
例，年龄28~60 岁（47.4±7.3）；对照组男22 例，

女23 例，年龄29~58 岁（47.5±7.0）。两组患者

一般资料无统计学差异（P=0.906）。纳入标准：

①血压正常者；②咽反射敏感分级为Ⅱ级者；③口

腔种植牙位为第二磨牙的种植体植入术，种植区

骨量充足，不涉及骨增量等复杂手术者。排除标

准：①禁食时间不足2 小时者；②口腔及咽部黏

膜有破溃者；③利多卡因过敏者；④难以合作无

依从性者；⑤孕妇。咽反射敏感分级标准 [3]：Ⅰ

级：张大口即出现软腭上提和恶心呕吐动作；Ⅱ级：

压舌板倾轧舌前2/3 出现软腭上提和恶心呕吐动

作；Ⅲ级：采用上述两种情况均未出现咽反射。

2.研究方法：两组患者操作前均使用氯己定

漱口液清洁消毒口腔。口腔治疗前测量血压，排

除血压异常者，治疗期间间断测量血压。观察组

抽取1.5%利多卡因（湖北天圣药业有限公司，批

号20180301）注射液盛装于一次性无菌喷壶内，

口腔治疗前5 分钟在直视下将药液喷于患者舌根、

软腭及咽部，每处按压1 揿，含住药液1 分钟后

吐出；治疗前2 分钟重复如上方法再喷射一次。

对照组在口腔治疗前5 分钟，用一次性棉签将2%
利多卡因胶浆（邯郸康业制药有限公司，批准文

号：国药准字 H13021217）涂抹于舌根部，治疗

前2 分钟重复涂抹。种植体植入术采用复方阿替

卡因局部浸润麻醉。

3. 观察指标：记录治疗过程中患者是否

发生恶心呕吐及高血压的不良反应，分别统

计两组不良反应发生的例数。高血压标准为

BP>140/90 mmHg。舒适度评价包括两项内容：

本次诊疗舒适度评价及愿意再次接受口腔治疗

情况。评价采用 Likert 5 级法 [4]，本次诊疗舒

适度评价：统计每组“非常不满意”、“不满意”、

“一般”、“满意”和“非常满意”5 个等级例数，

计算满意率：满意率 =（满意例数 +非常满意

例数）/n；愿意再次接受口腔治疗情况：统计“非

常不愿意”、“不愿意”、“一般”、“愿意”

和“非常愿意”5 个等级例数 , 愿意再治疗率 =
（愿意例数 +非常愿意例数）/n。

 4. 统计学处理：采用SPSS17.0进行统计分析，

计数资料以百分比表示，采用卡方检验；等级资

料采用秩和检验。P<0.05 为差异有统计学意义。

结　果

1. 与对照组相比，观察组恶心、呕吐及高血

压发生率更低，有统计学意义（P<0.05）（表1）。

2．两组患者舒适度评分情况，两组本次诊

疗舒适度评分有统计学差异 (P=0.001) (表2)。愿

意再次接受口腔治疗评分有统计学差异 (P=0.000) 
(表3)。

表 1　两组恶心呕吐及高血压情况 [ 例 (%)]

组别 例数 恶心呕吐 高血压

观察组 45 3(6.7%) 15(33.3%)

对照组 45 18(40.0%) 29(64.4%)

χ2 值 13.975 8.715

P值 0.000 0.003



·176· 中国口腔种植学杂志 2021 年 6 月第 26 卷第 3 期　Chin J Oral Implantol, June 2021, Vol. 26, No. 3

讨　论

随着社会的进步，医疗模式的改变，舒适化

治疗已被广大医务人员和患者所重视，而口腔种

植治疗中，经常会遇到一些患者发生恶心、呕吐

的情况，咽炎及植物神经紊乱等患者更易发生，

心理紧张也可以诱导或加重恶心呕吐 [5]。由于口

咽部迷走神经分布较多，口腔操作时易刺激以上

部位，发生咽反射 [6]，而咽反射过强的患者会发

生明显的恶心呕吐及循环波动等反应。此时可通

过表面麻醉的方法 [7]降低迷走神经敏感性，从而

抑制咽反射 [8]。

舌根部涂抹利多卡因胶浆，是临床应对咽反

射的一种方法。涂抹的方式患者不易接受，而且

不方便涂抹于软腭及咽部，可造成表面麻醉范围

不足而引起咽反射抑制不佳。咽反射发生时，患

者可因迷走神经兴奋发生一过性血压降低及恶心

呕吐，身体的不适感导致交感神经兴奋，体内儿

茶酚胺增多，血压升高，心率加快，若患者年龄

较大，并存心脑血管等疾病，此时循环剧烈波动，

极易发生意外 [9-10]。利多卡因注射液通过表面麻

醉作用，抑制咽喉反射，降低恶心呕吐发生率，

稳定血压。喷雾方式作用范围广泛、均匀，用量

较小。观察组大部分患者未发生恶心呕吐，只有

少部分患者发生了恶心，但恶心反应轻微，原因

可能是个体存在差异，患者精神过于紧张或药量

不足等。

发生恶心呕吐的患者对口腔治疗的体验往往

不佳，舒适度评分往往偏低，对以后的治疗更加

紧张和恐惧，不愿意再次接受口腔治疗。本研究

结果提示，1.5%利多卡因喷雾剂通过抑制咽喉反

射，减少了恶心呕吐的发生，从而提高了患者舒

适度和满意度。

无论采用喷药还是涂抹药物的方法来抑制咽

反射，治疗过程中都要防止因过度抑制咽反射而

引起的误咽和误吸的风险，需注意观察。对于某

些口腔患者，有严重的牙科恐惧，且发生严重的

咽喉反射，此时可以选择全麻或镇静技术 [11-13]，

提高患者舒适度水平 [14]。利多卡因喷雾的并发症

虽然少见，但也是存在风险的，对利多卡因过敏、

卟啉症、癫痫、严重心律失常等患者要禁用。

综上所述，利多卡因喷雾剂应用于咽反射敏

感的口腔种植患者，能够减少恶心呕吐及高血压

的发生，提高患者舒适度。
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·名词释义·

邦威尔三角  bāng wēi ěr sān jiǎoí
Bonwill triangle

以连接下颌中切牙的切缘接触点（或下颌剩余牙槽嵴的中线）到双侧髁（通常为其中点）和从一侧髁到另一侧髁的连线

所围成的边界约为 10 厘米（4 英寸）的等边三角形。

薄龈生物型  báo yín shēng wù xíngǐ 
thin gingiva biotype

附着龈薄而窄，厚度 <1.0mm。通常对应三角形牙冠、高弧线形龈缘、细长龈乳头，牙槽窝唇侧骨板较薄，邻面接触区较

小、靠近冠方。此类型易发生唇侧骨板吸收和龈缘退缩。

表面自由能  biǎo miàn zì yóu néngi
surface free energy

恒温恒压条件下，增加单位面积时系统自由能的增量，或形成单位新表面所需的恒温可逆功。单位为焦耳 / 米 2。
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