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■背景资料
口腔颌面外科患
者术后无法正常
进食, 需采用鼻饲
法进行肠内营养
(enteral nutrition, 
EN)支持, 但由于
传统EN方案组成
单一、用量不精
确, 难以满足患者
的个体化动态需
求. 因此, 探究合
理、有效的口腔
颌面外科术后EN
方案, 是临床研究
的重点. 

Abstract
AIM
To observe the effect of individualized enteral 
nutrition support on postoperative recovery in 
patients after oral and maxillofacial surgery.

METHODS
A total of 127 patients after oral and maxillofacial 
surgery were randomly divided into an observation 
group (64 cases) and a control group (63 cases). 
The control group was given conventional enteral 
nutrition support, while the observation group 
was given individualized enteral nutrition support. 
The nutritional status, serum electrolyte levels, 
and quality of life score on preoperative 2 d and 
10 d were compared between the two groups. The 
occurrence of adverse reactions during treatment 
was also recorded.

RESULTS
At 10 d after surgery, the nutrition status and 
serum electrolyte levels were significantly lower 
than those before surgery in both groups (P < 
0.05), but the above indexes in the observation 
group were significantly higher than those in 
the control group (P < 0.05). The quality of life 
scores after surgery were significantly higher 
than those before surgery (P < 0.05), and the 
score in the observation group was significantly 
higher than that in the control group (P < 
0.05). The incidence of adverse reactions in the 
observation group was significantly lower than 
that in the control group (P < 0.05).

CONCLUSION
Individualized enteral nutrition support can 
improve the postoperative nutritional status 

个体化肠内营养支持对口腔颌面外科手术患者术后恢复
的影响
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核心提要: 口腔颌面外科患者术后常采用鼻饲

法进行肠内营养(enteral nutrition, EN)支持, 本
研究所采用的个体化EN支持疗法可根据患者
的个体差异对治疗方案做动态调整, 提高患者
术后的营养状况和生活质量, 维持电解质平衡, 
减少不良反应的发生. 

赵存芳, 刘会香. 个体化肠内营养支持对口腔颌面外科手

术患者术后恢复的影响. 世界华人消化杂志  2017; 25(32): 

2873-2878  URL: http://www.wjgnet.com/1009-3079/full/
v25/i32/2873.htm  DOI: http://dx.doi.org/10.11569/wcjd.
v25.i32.2873

0  引言

口腔颌面外科是以手术治疗为主, 研究口腔器

官(舌、牙槽骨、牙、腭、咽等)、颌面诸骨

(下颌骨、上颌骨、颧骨等)、颞下颌关节、涎

腺、面部软组织以及颈部相关疾病的一门学

科[1,2]. 口腔颌面外科科患者在做完手术后, 若
继续经口腔进食, 易造成创口局部感染, 影响疾

病恢复[3,4]. 同时, 无法正常进食、手术创伤刺

激等原因, 易使患者体内电解质补充不足而丢

失过多, 造成电解质紊乱, 出现低血钠、低血

氯、低血钾等症状, 严重影响患者术后恢复, 甚
至造成死亡[5,6]. 因此, 在临床中常采用鼻饲的

方法进行肠内营养(enteral nutrition, EN)支持治

疗[7]. 然而, 由于传统EN方案组成单一、用量不

精确, 难以满足患者的个体化动态需求[8]. 因此, 
探究合理、有效的口腔颌面外科术后EN方案, 
是临床研究的重点. 本研究观察了个体化EN支

持对口腔颌面外科手术患者术后恢复的影响, 
现将结果报告如下. 

1  材料和方法

1.1 材料 选取2015-12/2017-04宁夏医科大学总

医院收治的127例口腔颌面外科手术患者, 均符

合《口腔颌面外科学》[9]相关诊断标准; 年龄

23-63岁; 患者同意接受手术及术后EN支持治

疗, 并签署知情同意书; 术前体质量指数(body 
mass index, BMI)>18, 血浆白蛋白>36 g/L, 营养

筛查NRS2002得分<3分. 排除体质虚弱, 不能耐

受手术及相关治疗者; 合并严重心脑疾病、糖

尿病、感染、血液系统疾病等其他全身性严

重疾病者; 合并其他严重消化系统疾病(如食管

下段静脉曲张、食道梗阻、胃底静脉曲张等), 
不能放置鼻饲管者; 凝血功能异常、肝肾功能
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■研发前沿
口腔颌面外科患
者手术后 ,  需要
根据个体差异调
整EN治疗方案 , 
提高患者术后的
营养状况和生活
质量 ,  维持电解
质平衡 ,  减少不
良反应的发生 , 
以促进疾病恢复. 

and quality of life, maintain electrolyte balance, 
and reduce the occurrence of adverse reactions 
in patients after oral and maxillofacial surgery.
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摘要
目的
观察个体化肠内营养(enteral nutrition, EN)
支持对口腔颌面外科手术患者术后恢复的
影响. 

方法
将127例口腔颌面外科手术患者随机分为观
察组(64例)与对照组(63例), 对照组给予常规
EN支持, 观察组给予个体化EN支持. 比较两
组患者术前2 d和术后10 d的营养状况、血
清电解质水平及生活质量评分, 记录治疗期
间不良反应的发生情况. 

结果
术后第10天, 两组营养状况、血清电解质水
平均较术前降低(均P <0.05), 但观察组上述
指标水平均显著高于对照组(均P <0.05); 两
组生活质量评分均较治疗前升高(均P <0.05), 
且观察组各项评分显著高于对照组 (均
P <0.05); 两组均有不同程度的不良反应发
生, 但观察组不良反应发生率显著低于对照
组(P <0.05). 

结论
根据患者实际情况, 采用日常饮食配制的个
体化EN剂, 可有效提高口腔颌面外科手术患
者术后营养状况和生活质量, 维持电解质平
衡, 减少不良反应的发生. 

© The Author(s) 2017. Published by Baishideng 
Publishing Group Inc. All rights reserved.

关键词: 口腔颌面外科手术; 术后恢复; 个体化肠

内营养支持

■相关报道
在有关口腔颌面
外科患者术后EN
支持治疗的相关
文献中 ,  有学者
提出应该根据患
者的性别、年
龄、体质量、体
质等差异 ,  进行
个体化的治疗方
案 ,  这种方案既
能满足患者的实
际需求 ,  促进术
后恢复 ,  还能减
少不必要的浪费, 
节约医疗资源. 



赵存芳, 等. 个体化肠内营养支持对口腔颌面外科手术患者术后恢复的影响

2017-11-18|Volume 25|Issue 32|WCJD|www.wjgnet.com 2875

不全者. 将127例口腔颌面外科手术患者随机分

为观察组(64例)与对照组(63例), 两组性别、年

龄、体质量、疾病类型比较差异均无统计学

意义(P>0.05, 表1). 
1.2 方法
1.2.1 EN支持: 两组患者均放置十二指肠硅橡

胶导管, 使用恒温器维持营养剂温度, 输注速

度为150-180 mL/h. 
1.2.2 分组与治疗: 观察组: 根据患者的年龄、

性别、病情、BMI等情况计算每日所需营养物

的种类和数量, 同时根据患者的恢复情况随时

对营养剂进行调整. 所有患者从术后第1天开始

鼻饲本院自制的个体化EN剂, 连续使用8-9 d. 拔
除鼻饲管后, 逐渐改为经口进食. 女性以55 kg为
标准, 热量设定为129.58 kJ(31 kcal)/kg, 总热量

设定为7126.9 kJ(1705 kcal)/d. 脂肪、糖类和蛋

白质按照15%、60%和25%的比例进行分配, 营
养物包括蔬菜500 g、谷物240 g、豆类20 g、水

果200 g、奶类140 g、蛋类50 g、油脂类30 g、
肉类150 g、食盐4.5 g、水2000 mL, 分5-6次给

予; 男性以70 kg为标准, 热量设定为129.58 kJ( 
31 kcal)/kg, 总热量为9070.6 kJ(2170 kcal)/d. 脂
肪、糖类和蛋白质按照15%、60%和25%的比例

进行分配, 营养物包括蔬菜500 g、谷物315 g、
豆类20 g、水果200 g、奶类300 g、蛋类50 g、
油脂类30 g、肉类150 g、食盐4.5 g、水2000 mL, 
分5-6次给予. 个体化EN剂均由本院营养食堂购

买、制备, 固体类食物用组织捣碎机捣碎成糊

状. 初次鼻饲之前, 先向胃管中注射150 mL生理

盐水, 之后进行抽吸, 清除流入胃内的血液, 防止

患者出现恶心呕吐等不适症状. 首次鼻饲个体

化EN剂160-180 mL, 若患者未出现不适症状, 可
逐渐增加至240 mL, 5-6次/d. 手术后第1天予以总

量的2/3, 第2天给予全量营养剂, 维持8-9 d. 若患

者创口愈合良好, 胃肠功能基本恢复, 可拔除鼻

饲管, 改为经口进食, 以流质或半流质食物为主. 
伴有糖尿病、痛风、高脂血症、肾功能不全等

合并症的患者, 还需检测相关指标, 结合患者的

实际病情, 参考《临床肠内及肠外营养操作指

南》, 对营养剂的组成、用量作相应调整. 如糖

尿病患者应注意避免给予热量不足或过多, 将血

糖控制在接近正常水平. 对照组: 给予EN混悬液

(纽迪希亚制药有限公司, 国药准字H20010284)4
瓶(1 kcal×500 mL/瓶)/d, 患者鼻饲营养液的开始

时间、频率和护理等方面与观察组相同. 
1.2.3 观察指标: (1)营养状况与血清电解质水

平. 患者分别于术前2 d和术后10 d清晨抽取

空腹静脉血5 mL, 送至医院检验科进行血清

总蛋白、血红蛋白及电解质的测定; 测量患

者身高体质量, 计算BMI; 分别于术前2 d和
术后第10天收集患者24 h排出的尿液, 测定

肌酐(creatinine, Cr)排出量, 计算Cr/身高指数

(creatinine height index, CHI). CHI = 24 h尿Cr
排出量/对应身高的理想24 h尿Cr排出量(本项

指标由标准量表查得). Cr/身高指数与体内骨

骼肌量相关, 可用于判断体内骨骼肌分解程度, 
由此了解营养状况; (2)生活质量评分. 分别于

术前2 d和术后10 d, 根据健康状况调查表[10]对

患者的生活质量进行评分, 包括总体健康、躯

体疼痛、生理功能、生理职能、情感职能、

精神健康、社会功能等项目, 满分为100分, 患
者评分越高, 则生活质量越好; (3)不良反应发

生情况. 记录两组患者的不良反应发生情况. 
统计学处理 数据采用SPSS17.0软件进行

统计学处理. 计量资料以mean±SD表示, 采用

t检验; 计数资料以百分率表示, 采用χ2检验. 均
以α = 0.05为检验水准. 

2  结果

2.1 两组患者手术前后营养状况比较 两组患者

     

表  1  两组一般资料对比

分组 n
性别

年龄(岁) BMI(kg/m2)
疾病类型

男 女 颌面部外伤 先天性发育不良 颌面部肿瘤

观察组 64 31 33 34.42±9.25 21.32±2.27 27 11 26

对照组 63 33 30 35.67±9.01 21.87±1.93 25 13 25

χ2/t值 0.197 0.856 0.616 0.716

P值 0.104 0.373 0.543 0.742

BMI: 体质量指数.

■创新盘点
本研究自行配制
的个体化EN剂 , 
主要成分为日常
食物 ,  符合患者
平时的饮食习惯
和饮食结构 ,  营
养成分充足而均
衡 ,  既利于患者
各项营养物质和
电解质的补充 , 
也有利于减少不
良反应的发生 . 
同时根据患者的
恢复情况对营养
物的组成、用
量、浓度作适当
调整 ,  较好地满
足了患者的实际
需求. 
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■应用要点
本研究旨在探究
口腔颌面外科患
者术后EN治疗的
合理方案 ,  以提
高患者术后的营
养状况和生活质
量 ,  维持电解质
平衡 ,  减少不良
反应的发生 ,  促
进疾病恢复. 
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3  讨论

口腔颌面外科手术常累及口腔解剖结构, 因此

患者术后无法正常咀嚼吞咽, 而对于进行口腔

修复的患者还要求制动, 限制经口进食, 这些

都容易造成患者营养不良[11-13]. 另外, 口腔颌

面手术患者术中常造成大量体液丧失, 若补液

不及时, 易造成机体电解质代谢紊乱, 影响细

胞代谢和心肌功能[14,15]. 血钠浓度降低可引起

嗜睡、头痛、谵妄、神智错乱等精神神经症

状, 低血钾对心、中枢神经系统、肾、肌肉等

均有不同程度的损害[16-18]. 口腔颌面外科手术

患者术后营养不良和电解质功能紊乱, 可延长

创口愈合时间, 降低机体免疫力, 诱发各种并

发症, 影响术后恢复, 甚至引起内环境代谢衰

竭, 造成患者死亡[19-21]. 因此, 术后积极采用EN
支持, 是临床治疗的重点. 相关研究[22-24]证实, 
及时采取EN支持治疗可为患者提供必需的糖

类、脂肪、蛋白质等营养成分, 调节机体免疫

系统功能, 减轻术后机体应激反应, 维持胃肠

道生理功能的稳定, 从而促进疾病恢复, 提高

患者的生存率和生活质量. 然而, 由于传统EN
方案成分单一、用量不精确, 难以满足患者的

个体化动态需求, 易造成患者术后营养不良和

电解质紊乱[25,26]. 同时, 由于传统EN液改变了

患者平时的饮食结构和形式, 易造成腹胀、腹

泻、腹痛、恶心呕吐等不良反应[27-29]. 宁夏医

科大学总医院自行配制的个体化EN剂, 主要

成分为日常食物, 符合患者平时的饮食习惯和

饮食结构, 营养成分充足而均衡, 既利于患者

各项营养物质和电解质的补充, 也有利于减少

不良反应的发生. 同时根据患者的恢复情况对

营养物的组成、用量、浓度作适当调整, 较好

地满足了患者的实际需求. 
本研究结果显示, 观察组术后第10天营养

状况、血清电解质水平、生活质量评分均显

著高于对照组, 不良反应发生率显著低于对照

组. 提示个体化EN支持治疗可有效提高口腔

颌面外科手术患者术后的营养状况和生活质

量, 维持电解质平衡, 减少不良反应的发生, 值
得临床推广应用. 
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较高的临床实用
价值 ,  但关于反
映营养状况的其
他客观指标 ,  还
需深入研究. 
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