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Abstract 
 

Background and purpose: Ostomatitis or oral mucositis is common problem in patients 
undergoing chemotherapy that results in complications such as pain, infection, malaise and increased 
length of hospital stay. Oral hygiene and application of an appropriate mouthwash are only ways for 
prevention of these problems. The goal of this study was to assess the effect of Chamomile mouthwash to 
prevent ostomatitis in children undergoing chemotherapy. 

Materials and methods: In this quasi-experimental-double blinded study 52 children undergoing 
chemotherapy were randomly assigned in two study and control groups. Patients in the study group were 
taught to brush their teeth, troll a diluted solution of Chamomile mouthwash (30 drops in 20 ml water), for one 
minute, and then outpour it and do not eat anything for an hour, three times a day for 14 days. Patient's 
mouth was examined on days 7 and 14 and then their ostomatitis recorded according to WHO scale. 

Results: Result indicated that incidence of ostomatitis in study group after 7 days was 42.3% and 
in control group was 76.9% (P≤0.01). 

Conclusion: Chamomile can be used as a suitable mouthwash to prevent ostomatitis in children 
undergoing chemotherapy and leads to improving nutrition and satisfaction of children and parents. 
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  تأثیر عصاره بابونه بر پیشگیری از استوماتیت ناشی از 
  شیمی درمانی در کودکان مبتلا به سرطان
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  چکیده
 استوماتیت یا موکوزیت دهانی یکی از عوارض شایع در بیماران تحت شیمی درمانی است که موجب                 :سابقه و هدف  

 تنها راه پیشگیری از بروز آن استفاده از دهان شـویه مناسـب و             . درد، ناراحتی، عفونت و بستری شدن طولانی مدت می شود         
 اسـتوماتیت در کودکـان      ازر پیشگیری   دبررسی تاثیر دهانشویه بابونه      از مطالعه حاضر     هدف .باشد رعایت بهداشت دهان می   

  . استتحت شیمی درمانی
طـور   ه ب ـ قرار داشتند تحت شیمی درمانیی که کودک52 دو سوکور،مطالعه کارآزمایی بالینی این    در :مواد و روش ها   

 از بعـد   گروه مداخله آموزش داده شد کـه دهانـشویه بابونـه را            به بیماران . گرفتند کنترل قرار  تصادفی در دوگروه مداخله و    
یـک   تـا  یک دقیقه در دهان چرخانده و سپس بیرون ریخته و          سی آب حل کرده،     سی 20 قطره در  30به میزان  مسواک زدن، 

  اسـتریل اسـتفاده    در گروه کنتـرل از آب      .انجام دادند   روز 14مدت   هرا روزانه سه مرتبه ب     بیماران این کار   .ساعت چیزی نخورند  
  .ها بر طبق معیار سازمان بهداشت جهانی ثبت گردید آناستوماتیت   معاینه و14 و7دهان بیماران در روزهای . شد

داری در پیشگیری از بروز اسـتوماتیت ناشـی از شـیمی درمـانی             طور معنی   به بود دهان شویه گل بابونه توانسته       :یافته ها 
  ).p≥01/0(موثر باشد

استوماتیت مـورد    اطفال تحت شیمی درمانی جهت پیشگیری از       عنوان دهان شویه مناسب در     هتواند ب  بونه می با :استنتاج
 . و موجب بهبود تغذیه و رضایت اطفال و والدین آنان گردددریاستفاده قرار گ

  
  ستوماتیت، دهانشویه، شیمی درمانی، اطفالبابونه، ا :های کلیدی واژه

  

  مقدمه
ول عمـر، مـرگ و میـر ناشـی از           امروزه با افزایش ط   

در . )1(های مزمن از جمله سرطان زیاد شده است        بیماری
 و رخ دادههــای بــدن  ســرطان تکثیــر غیــر طبیعــی ســلول

کننــده رشــد را درمحــیط  هــای تنظــیم هــا ســیگنال ســلول
براسـاس آمـار ارائـه شـده از         . )2(گیرنـد  اطراف نادیده می  

   لـ، از ک2005ل اـس در ی بهداشتـانـان جهـازمـرف سـط
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) درصـد  13( ونـ میلی ـ 6/7 ا،ـرگ در دنی ـ  ـون م ــلیـ می 58
گـزارش شـده    اخیراً   .)3(است  بوده علت سرطان  ا به ـه آن

در ایالات متحده یک مورد از هر چهـار مـورد           است که   
  .)4،5( ناشی از سرطان است،مرگ

 هـــای دوران کــودکی عبارتنـــد از تعـــداد  ســرطان 
های بدخیم که هر یک اپیـدمیولوژی        معدودی از بیماری  

بـدخیمی هـا     .و میزان مرگ و میر خاص خـود را دارنـد          
 16 تـا  1 مرگ و میر در سـنین  بیماری منجر به   شایعترین  

  .)6(ندستهسالگی 
. کنی بیماری است   اولین هدف درمان سرطان، ریشه    

در صورتی کـه ایـن هـدف اولیـه را نتـوان تـأمین نمـود،                 
 تسکین علائم و حفـظ کیفیـت زنـدگی در          ،هدف بعدی 

  .)7(مدت باقیمانده از طول عمر بیمار است
 هــای ســرطان شــامل جراحــی، درمــان هــای درمــان
و شـیمی   ) شامل ایمنی درمانی و ژن درمـانی      (بیولوژیک  

ــی  ــانی م ــد درم ــای  در  .)8(باش ــانی از داروه ــیمی درم ش
 ، بـرای درمـان    توانـد   شود و می    استفاده می سیتوتوکسیک  

 شیمی  .گیرد  یا ایجاد تسکین مورد استفاده قرار می       کنترل
هـای   جراحی کـه درمـان  درمانی برخلاف پرتو درمانی و   

  .)9(آیند یک روش سیستمیک است حساب می هموضعی ب
ایـن   رغم محاسن یاد شـده در شـیمی درمـانی،           علی

های بدن    ارگان اکثر رویروش دارای عوارض متعددی     
 هـای معمـولی کـه      نیز می باشد که ایـن اثـرات در بافـت          

هایی  بافت. آشکارتر است  ،تقسیمات سلولی سریع دارند   
 حفره دهان، ( استخوان، اپیتلیوم دستگاه گوارش   مثل مغز   

 عــوارض هـای مــو بیــشتر تحـت تــأثیر   و فولیکــول) حلـق 
  .)8(گیرند  قرار میشیمی درمانی

یت دهـانی یکـی از مـشکلات        زیا موکو  استوماتیت
 اساسی در کودکان و بزرگـسالان تحـت شـیمی درمـانی           

 بلئومایـسین،  بـا هـای دارویـی    خصوص در رژیم    به بوده و 
 و  FU-5سیکلوفسفاماید، متوتروکسات،    ،ربیسیندوکسو

حفـره  این عارضـه بـر روی   اوج  .دوش میدیده دانوروبیسین  
و شـیمی درمـانی      روز بعـد از شـروع        10 تـا    7 طی دهان،
 بـوده  مغـز اسـتخوان      رویداروها  تأثیر   به موازات    معمولاً

 هر دارو متفاوت و خـاص همـان         برای  شدت آن  که البته 
  .)3(دارو است
ــروز ــوع  ب ــه درمــان و ن  اســتوماتیت متغیــر اســت و ب

شـود   بـا ایـن حـال تخمـین زده مـی          . سرطان بستگی دارد  
 نفر دچار عوارض دهانی ناشی از درمان       000/400سالانه  

 100تـا    40 در    این عارضه جانبی تقریباً    .شوند سرطان می 
توانـد   مـی اسـتوماتیت   . )3(شـود  دیـده مـی    بیماران   درصد

در بیمارســتان و در نتیجــه باعــث افــزایش مــدت بــستری 
 عـدم تمایـل   ،های درمان مربوط به سـرطان     افزایش هزینه 

بیمـار بــه تغذیــه کـافی، نیــاز بــه تغذیـه کامــل وریــدی و    
  .)10( گردداستفاده از مخدرها

تـرین    ناراحت کننده  ، که درد  اند  همطالعات نشان داد  
 اسـتوماتیت . )11،12(اسـت از نظر بیماران    استوماتیت  علامت  
 و  ا تغذیه بیمـاران    ب و در موارد شدید   دردناک بوده    بسیار

  .)13(داردهمچنین زندگی روزمره بیمار تداخل 
تـا   40رغم اجتناب ناپذیر بـودن اسـتوماتیت در          علی

ــوارد 100 ــان، )3(درصــد م ــا راه درم ــشگیری ازپ و تنه  ی
 رعایت بهداشتبه  توصیهاستوماتیت ناشی از شیمی درمانی 

با توجه  . )13(باشد شویه مناسب می  دهان و استفاده از دهان    
،  ناشـی از شـیم درمـانی       به عوارض بسیار زیاد استوماتیت    

 ای هظصورت قابل ملاح   هتواند ب  پیشگیری از استوماتیت می   
های درمان کاسته و حتی میزان بقـای بیمـاران را            از هزینه 

دهانشویه با آب ولـرم یـا نرمـال سـالین           . نیز افزایش دهد  
ه از قطره نیـستاتین و مـسواک کـردن          و استفاد  رقیق شده 

هـای   ها با یک مسواک نـرم و در صـورت عفونـت     دندان
های موضعی یا سیـستمیک      بیوتیک شدید استفاده از آنتی   

  .)3(تواند در کاهش این عارضه مؤثر باشد می
علـت کـم عارضـه       های گیـاهی بـه     امروزه دهانشویه 

ر د .)13(انـد  بودن توجه زیادی را به خود معطـوف کـرده         
بین گیاهان دارویـی گـل بابونـه بـه علـت داشـتن اثـرات                

 ها به عنـوان گیـاه اسـتاندارد        درمانی متعدد در برخی بیماری    
بـر اسـاس اطلاعـات ثبـت شـده،           .)14(معرفی شده اسـت   

ویـرال و    آنتی ،باکتریال عصاره بابونه دارای خاصیت آنتی    
   موجود اسـت  در عصاره بابونه ترکیباتی .ضد قارچی است  
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  .)13(لیه استافیلوکوکوس و کاندیدیا مؤثر استکه ع
در سـال     و همکاران  Fidlerای که توسط     در مطالعه 

 با هدف تعیین تـأثیر دهانـشویه بابونـه بـر عـوارض              1996
دهانی ناشی از شیمی درمـانی صـورت گرفـت، مـشاهده        
شد که عصاره گل بابونه بـر شـدت اسـتوماتیت ناشـی از              

  .)15(شیمی درمانی تأثیر نداشته است
بـا  را  ای    مطالعـه  1383در سال   شبانلویی و همکاران    

تعیــین تــأثیر دهانــشویه گــل بابونــه بــر پیــشگیری از هــدف 
وی در   . ناشی از شـیمی درمـانی انجـام دادنـد          استوماتیت

 اسـتفاده از عـصاره گـل بابونـه          کـه نهایت گزارش کـرد     
ــد  مــی ــشگیری از اســتوماتیت ناشــی از شــیمی  درتوان  پی

  .)13(اشددرمانی مؤثر ب
شـیوع بـالای اسـتوماتیت ناشـی از         با در نظر گرفتن     

 عدم پیشگیری و درمـان      از آن جایی که   شیمی درمانی و    
تواند عـوارض زیـادی را بـه دنبـال داشـته             مناسب آن می  

هــای   عــلاوه بــر دهانــشویه بــا توجــه بــه ایــن کــهباشــد و
تواند بـر کنتـرل آن       های گیاهی نیز می    شیمیایی دهانشویه 

ــأثیر د ــارز و  جــایی از آن و باشــداشــته ت  کــه تحقیقــات ب
ویژه در ایـران انجـام       همشخصی در گروه سنی کودکان ب     

د لذا در این مطالعه سعی شده که تـأثیر عـصاره بابونـه     شن
ــان      ــانی در کودک ــیمی درم ــی از ش ــتوماتیت ناش ــر اس ب

  .سرطانی تحت شیمی درمانی سنجیده شود
  

  مواد و روش ها
کور والینی به صورت دو س ـ     کارآزمایی ب  این مطالعه 

ها از بین بیمارانی انتخـاب شـدند کـه در             نمونه .انجام شد 
در مرکـز انکولـوژی شـفا       های قبلی شیمی درمـانی       دوره

دچار استوماتیت دهانی شده بودند و در ایـن دوره          اهواز  
 جهـت . درمانی بودند شیمی   برنامهنیز تحت درمان با همان      

 نفر از 26 روی  عه اولیه مطالبرآورد حجم نمونه ابتدا یک      
هـای   سـپس بـا توجـه بـه داده        . افراد جامعه انجام گردیـد    

 ، α=05/0( دست آمده با استفاده از فرمول حجم نمونه        هب
01/0=β ، 385/0=1 p   2=864/0 و p(،     حجم نمونه در هر

 که)  بیمار 52(پژوهش  های   نمونه.  نفر تعیین شد   26گروه  

  بودنـد   انتخـاب شـده    گیری مبتنی بر هـدف      نمونه بر اساس 
. گرفتنـد  و شاهد قـرار      موردطور تصادفی در دو گروه       به

قبل از شروع مداخله از کلیه بیماران رضایت نامـه کتبـی            
. مبنی بر علاقمندی برای شـرکت در مطالعـه گرفتـه شـد            
 بیماران یک روز قبل از شیمی درمانی در بیمارستان بستری         

پرسـشنامه  دو گـروه     هـر    رایدر همـان روز ب ـ     .شـدند  می
 و دهان آنان نیز معاینه      تکمیل شد اطلاعات دموگرافیک   

مسواک نـرم مخـصوص اطفـال و خمیـر دنـدان            . گردید
مخصوص اطفال در اختیار دو گروه قـرار داده شـد و بـه              
دو گروه نحوه صحیح مـسواک زدن و نحـوه اسـتفاده از             

 از نظـر سـن،     دو گـروه  .  آمـوزش داده شـد      نیز دهانشویه
 ، مدت تـشخیص و رژیـم دارویـی بـا          سرطان نوع جنس،

 بیماران گـروه آزمـون جهـت        در. یکدیگر همسان شدند  
شستشوی دهان علاوه بر درمان روتین بخـش از محلـول           

 سی سی دهانـشویه ماتریکـا سـاخت         30قطره  (گل بابونه   
 3) هـا  داروخانـه  شرکت باریج اسانس کاشان موجـود در      

 قطـره از    30ترتیـب کـه      بدین. روز استفاده گردید  ر  بار د 
 سی سی آب رقیق شده، سپس بیماران آن         20محلول در   

وارد دهان کـرده و یـک دقیقـه در دهـان چرخانـده و                را
. خوردنـد  سـاعت چیـزی نمـی      1ریختنـد و تـا       بیرون مـی  

یـک   بیماران گروه شاهد با محلـول آب اسـتریل کـه در           
در روز و بـه       بـار  3داشت،   شیشه دارای قطره چکان قرار    

 زمان استفاده   .هان خود را غرغره نمودند    مدت دو هفته د   
بعـد از    وم  شـا  از دهانشویه بعد از صرف صبحانه، نهـار و        

دو گروه    در هر  ها نمونه .گرفت مسواک زدن صورت می   
ــانی  ــت ده ــه مراقب ــوط ب ــول مرب ــشویه (  بخــشمعم دهان

دهان بیماران توسـط  . کردند را دریافت می  ) پروفیلاکسی
 خبـر بودنـد    دهانشویه بی دو همکار محقق که از نظر نوع        

، روزانـه شـدت اسـتوماتیت بـا          همچنـین  .شـد   بررسی می 
سـنجیده    کنتـرل و   WHOای     درجـه  5مقیـاس    استفاده از 

در این مقیاس درجه صفر فاقد استوماتیت، درجه        . شد می
قرمزی در دهان ولی بدون وجود زخم، در جـه            درد و  1
دن قادر بودن به خـور     دهان و  قرمزی در   وجود زخم و   2

عـدم   قرمـزی در دهـان و       زخـم و   3غذای جامد، درجـه     
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 شـدیدترین   4درجـه    توانایی در خوردن غـذای جامـد و       
 التهـاب گـسترده و    حالت همراه بـا خـونریزی مخـاطی و        

داروهـا،   یی به خوردن مایعات و    اتوان عدم امکان تغذیه و   
  .تعریف گردیده است

ــرم   داده ــا کمــک ن ــا ب ــاری  ه ــزار آم ــا SPSS اف    و ب
  ،  Chi-squareهـای   آزمـون ه از آمـار توصـیفی و   اسـتفاد 
t-testو  Mann-Whitneyتجزیه تحلیل شدند .  

  

  یافته ها
در  ... سن، جـنس و    دموگرافیک مانند عوامل  توزیع  

 2 و 1  شــمارهدو گــروه گــل بابونــه و شــاهد در جــداول
  .آورده شدند

  
مقایسه عوامـل دموگرافیـک مـوثر بـر بـروز شـدت          : 1جدول شماره   

  های آزمون و شاهد هتیت بین گرواستوما
  

 گروه
  سطح   شاهد  گل بابونه  متغیر

 داری معنی
  0001/0   دختر5   پسر21   دختر5   پسر21  ) پسر-دختر(جنس 

  78/0  71/3 ± 38/1  57/3 ± 57/1  مدت تشخیص
  5/0  4-22  5-21  ) ندارند-دارند(تعداد دندان خراب 

  
ش در دو گـروه   واحدهای مـورد پـژوه  نسبیتوزیع  :2جدول شماره   

  مورد  شاهد و
  

  گروه
  )سال(سن

  مورد 
  )درصد(

  شاهد
  )درصد(

8-6  8/30  8/30  
12-9  3/42  3/42  
15-13  9/26  9/26  

  
 ،بیــشترین فراوانــی ســنی واحــدهای مــورد پــژوهش

 سال و کمتـرین     12 تا   9 در گروه سنی     ، درصد 3/42یعنی  
ــی ــژوهش  فراوان ــورد پ ــدهای م ــنی واح ــی ، س  9/26 یعن
 درصـد  80 سـال و  15 تـا  13ط به رده سـنی      مربو ،درصد

 دختــر و درصــد 2/19واحــدهای مــورد پــژوهش پــسر و 
 بیشترین فراوانی و درصد 8/53لوسمی لنفوستیک حاد با    

ــر ــا چیلوســمی غی ــی درصــد 2/19کین ب ــرین فراوان  کمت
  .بیماری را در واحدهای مورد پژوهش داشته است

   داری بـین    تفاوت معنـی   Chi-squareآزمون آماری   
  

در روز هفـتم    بروز استوماتیت در دو گروه مورد و شاهد         
بدین معنی که نسبت ابتلا     . نشان داد بعد از شیمی درمانی     

 بیــشتر از ) درصــد1/73 (بــه اســتوماتیت در گــروه شــاهد
  . )=01/0p( بوده است)  درصد5/38(گروه مورد 

 درصـد  8/3روز چهاردهم این ارقام بـه        همچنین در 
کـاهش  ) شاهددر گروه    (درصد 7/7 و )مورددر گروه   (

اخـتلاف   Fisher's exactپیدا کرد که با آزمون آمـاری  
  .)p=5/0( گروه مشاهده نگردید داری بین دو  معنی

ــده اســت 3طــور کــه در جــدول شــماره   همــان  آم
های آزمایشگاهی موثر بر شدت اسـتئومانیت شـامل           یافته

له و گلبول سفید، هموگلوبین و نوتروفیل بین گروه مداخ 
  ).<05/0p(داری نداشت  شاهد اختلاف معنی

  
های آزمایشگاهی موثر بر بـروز شـدت         مقایسه یافته  :3جدول شماره   

  استوماتیت بین گروهای آزمون و شاهد
  

  گروه
  سطح  شاهد  گل بابونه  متغیر

 داری معنی

  87/0  9/7876 ±3310  1/8045±3/4033  های سفید گلبول
  82/0  16/10± 31/1  05/10 ± 9/1  هموگلوبین
  76/0  23/46±24/26  27/43 ± 86/18  نوتروفیل

  

دهـد در روز      نـشان مـی    4هـای جـدول شـماره        یافته
در )  درصـد  5/61( بیشترین میزان عدم اسـتوماتیت       ،هفتم

همچنـین بـیش از نیمـی از        . گروه مورد مـشاهده گردیـد     
 استوماتیت  درصد2/19 و1گروه شاهد استوماتیت درجه  

نیــز  Chi-squareآزمــون . دنــد را تجربــه کر2درجــه 
 در دو اسـتوماتیت   بین توزیع شدت    داری را    اختلاف معنی 

  .)p=04/0(  نشان داددشاه  مورد وگروه
 بعـد از    14دهـد در روز       نـشان مـی    5جدول شـماره    

 و  درصـد  3/92 در استوماتیت درجه صفر     ،شیمی درمانی 
از بیمـاران گـروه      درصـد  7/7 دریـک   وماتیت درجه   است

 گروه مـورد   درحالی است که این در. ده شدشاهد مشاه 
 اسـتوماتیت    دچـار  درصـد  8/3  و درصـد  2/96به ترتیـب    

 نیز اختلاف Fisher's exactتست  .شدند 1 درجه صفر و
در دو گـروه    استوماتیت  داری را بین فراوانی شدت       معنی

  .)p=5/0( نشان نداد



 
                 هوشنگ علیجانی رنانی و همکاران              هشی   پژو  
  

23  1390بهمن  ، 86 ، شماره بیست و یکم دوره                                                               مجله دانشگاه علوم پزشکی مازندران                       

ــروز اســتوماتیت روز   :4جــدول شــماره  ــزان ب در  14 و 7مقایــسه می
  واحدهای مورد پژوهش

  

  روز چهاردهم  روز هفتم
  شاهد  گل بابونه  شاهد  گل بابونه

 ها   فراوانی گروه

 )درصد(تعداد   )درصد(تعداد  )درصد(تعداد   )درصد(تعداد  وجود علائم
  )7/7 (2  )8/3 (1  )1/73 (19  )5/38 (10 استوماتیت دارای علائم
  )3/92 (24  )2/96 (25  )9/26 (7  )5/61 (16 استوماتیت فاقد علائم

  )100 (26  )100 (26  )100 (26  )100 (26  جمع
  5/0  01/0  داری سطح معنی

  
 14 و   7 شـدت اسـتوماتیت روز        برخی مقایسه میزان  :5جدول شماره   

  در واحدهای مورد پژوهش
  

  روز چهاردهم  روز هفتم 
   شاهد   مورد   شاهد  مورد هاگروه

  )درصد (تعداد  )درصد(تعداد   )درصد(تعداد   )درصد(تعداد  شدت
0 16) 5/61(  7) 9/26(  25) 2/96(  24) 3/92(  
1 8) 8/30(  14) 8/53(  1) 8/3(  2) 7/7(  
2  2) 7/7(  5) 2/19(  0) 0(  0) 0(  

  )100 (26  )100 (26  )100 (26  )100 (26 جمع
  5/0  04/0 داری سطح معنی

  
  بحث

  در سـال   Fidlerنتایج ایـن مطالعـه بـا نتـایج مطالعـه            
 بـا    کـه  ای  در مطالعـه   Fidler. باشـد   هم راسـتا نمـی     1996

هدف تأثیر دهانشویه بابونه برای پیشگیری از اسـتوماتیت         
 کــه گــزارش کــرد ، انجــام دادFU-5ناشــی از درمــان بــا 

نـدارد  ، تـأثیری    FU-5 استوماتیت ناشـی از    بابونه بر بروز  
)32/0p=( )15( .رسد این اختلاف به دلیـل سـن         نظر می  هب

. ای مورد پژوهش، نوع دارو و نوع سـرطان باشـد          واحده
 واحدهای مـورد پـژوهش بزرگـسالان        Fidlerدر مطالعه   

 بودنـد و برخـی از آنـان از سـیگار            FU-5تحت درمان با    
 در حـالی کـه      ، و دارای پروتز نیز بودنـد      ندکرد استفاده می 

  ساله 15 تا   6 افراد درمطالعه حاضر واحدهای مورد پژوهش    
های   وتحت درمان با رژیم    NHL و   ALL  ،AMLمبتلا به   
 انـد و    و ادواری بوده   Intensification  ،Inductionدرمانی  

 برخـی از داروهـای    . کردند کدام از سیگار استفاده نمی     هیچ
 کـه در   ضد نئوپلاسم مانند متوترکـسات و سیکلوفـسفاماید       

  شـود دارای سـمیت      هـای درمـانی اسـتفاده مـی        این رژیم 

  

  .باشند می بالایی روی مخاط دهان
داری   اخـتلاف معنـی    14 کـه در روز      دادنتایج نشان   

بین وجود استوماتیت در دو گروه مورد و شاهد مـشاهده         
اوج اثــر داروهــای شــیمی درمــانی روی   ).=5/0p( نــشد

شـیمی درمـانی     روز بعـد از شـروع        10 تـا    7 مخاط دهان 
رسد به علت مداخلات درمانی دیگـر        نظر می  ه ب .)3(است

ــاهش   ــز ک ــه   و نی ــانی، عارض ــیمی درم ــای ش ــر داروه اث
  . مشاهده شود14استوماتیت به ندرت در روز 

د اســتفاده از دهانــشویه ســر در مجمـوع بــه نظــر مـی  
تواند بر بروز عارضه استوماتیت ناشی از شـیمی          بابونه می 

امـا بـا    .  باشـد  مـؤثر درمانی در کودکان مبتلا بـه سـرطان         
یـشنهاد  هـا در ایـن زمینـه پ        توجه بـه محـدودیت پـژوهش      

انـشویه  ههـای بـالینی متعـدد اثـر د     شود در کارآزمایی  می
  . بابونه بر عارضه استوماتیت بررسی شود

که شدت استوماتیت با کاهش فعالیت       این هبا توجه ب  
 و افـزایش تعـداد      ردمغز اسـتخوان ارتبـاط غیرمـستقیم دا       

هـا باعـث کـاهش       خـصوص نوترفیـل    ههای سفید ب   گلبول
ودی موکوزیـت   ب ـ شروع دوره به   ها و  های باکتری  کلونی

 کاهش شمارش پلاکتـی  که جایی از آن و   )16،17(شود می
باعث خونریزی از ضایعات دهانی شـده و ممکـن اسـت            

ــد   ــشکل مواجــه کن ــا م ــان را ب ــه،)18(درم ــذا یافت ــای   ل ه
  .آزمایشگاهی این بیماران نیز بین دو گروه مقایسه شد

نظـر  داری را از      اختلاف معنـی   t-testآزمون آماری   
های سفید، نوتروفیل و     میانگین میزان هموگلوبین، گلبول   

نـوع سـرطان و نـوع       . پلاکت در بین دو گروه نشان نـداد       
 درمـانی نیــز از عوامـل مــؤثر در بـروز اســتوماتیت    برنامـه 
 نیز بین نوع سرطان Fisher's exactآزمون . )19(باشند می

)15/0= p (   شیمی درمانی    همبرناو نوع )76/0= p ( رانبیمـا 
  .داداری را نشان ند  رابطه معنی،دو گروهدر 

دهـد کـه اسـتفاده از دهانـشویه گـل            نتایج نشان مـی   
داری توانسته است شدت استوماتیت و       طور معنی  هبابونه ب 

بررسـی  . شدت درد ناشی از اسـتوماتیت را کـاهش دهـد      
ــار    ــتوماتیتی در چه ــتوماتیت و شــدت درد اس شــدت اس

 در دوره زمـانی اول بـین      دهـد کـه    مرحله زمانی نشان می   
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داری وجود   گروه گل بابونه و گروه شاهد اختلاف معنی       
 عـدم وجـود اخـتلاف در ایـن دوره           ،نظر محقق  هب. ندارد

ــتوماتیت    ــاتوفیزیولوژیکی اس ــد پ ــه رون ــوط ب ــانی مرب زم
ها از روز چهارم      و بروز علائم و شدت یافتن آن       باشد  می

. کنـد  ش مـی شروع شده و تقریبـاً بعـد از دو هفتـه فـروک         
ــی  ــا   دار در دوره وجــود اخــتلاف معن ــانی دوم ت هــای زم

چهارم از نظر شدت استوماتیت و شدت درد اسـتوماتیتی          
مربوط به این است که دهانشویه گل بابونه در پیـشگیری           
از اســتوماتیت ناشــی از شــیمی درمــانی نــسبت بــه گــروه 

  . شاهد مؤثر بوده است
ــشان مــی  فاده از دهــد کــه اســت نتــایج ایــن مطالعــه ن

داری توانـسته اسـت از       طـور معنـی    هدهانشویه گل بابونه ب   
بروز و شدت یافتن استوماتیت ناشی از شـیمی درمـانی و            

 ید و تعداد روزهـای ابـتلا      ندرد ناشی از آن پیشگیری ک     
فـداکار سـوقه نیـز در سـال      .به استوماتیت را کاهش دهد 

ــشگیری از     1372 ــر پی ــه را ب ــل بابون ــشویه گ ــأثیر دهان  ت
وماتیت ناشــی از شــیمی درمــانی در کودکــان تحــت اســت

شیمی درمانی مورد بررسی قرار داد و گزارش نمود کـه           

دهانشویه گل بابونه در پیشگیری از اسـتوماتیت ناشـی از           
بنـابراین یافتـه هـای ایـن         .)20(شیمی درمانی مـؤثر اسـت     

های فداکار سوقه مبنی بـر تـأثیر دهانـشویه           مطالعه یا یافته  
 پیــشگیری از اســتوماتیت ناشــی از شــیمی گــل بابونــه بــر

  .درمانی همخوانی دارد
شود که اسـتفاده     از نتایج این تحقیق نتیجه گرفته می      

از محلول دهانشویه گل بابونه در پیشگیری از استوماتیت         
توانــد در   و مــیباشــد مــیناشــی از شــیمی درمــانی مــوثر 

 با توجـه  . پیشگیری از استوماتیت مورد استفاده قرار گیرد      
به این که تهیه این دارو توسط بیمـار و اعـضای خـانواده              

رود استفاده از آن بـرای بیمـاران         پذیر است انتظار می    امکان
  .پذیر باشد تحت شیمی درمانی سرپایی موثر و امکان

  
  سپاسگزاری

از تمـــامی همکـــاران بخـــش خـــون و انکولـــوژی 
بیمارستان شفا اهواز و تمامی بیماران محترم که مـا را در            

  .ائیمنم انجام این طرح یاری کردند تشکر می
 

References 
1. Mazokopakis EE, Vrentzos GE, Papadakis JA, 

Babalis DE, Ganotakis ES. Wild chamomile 

(Matricaria recutita L.) mouthwashes  

in methotrexate-induced oral mucositis 

Phytomedicine 2005; 12(1-2): 25-27. 

2. Smeltzer SC, Bare B. Brunner and suddarths 

textbook of medical surgical nursing. 11th ed. 

Philadelphia: Lippincott co; 2008. p. 400-404. 

3. Dodd MJ, Larson PJ, Dibble SL, Miaskowski  

C, Greenspan D, MacPhail L, et al. 

Randomized clinical trial of chlorhexidine 

versus placebo for prevention of oral 

mucositis in patients receiving chemotherapy. 

Oncol Nurs Forum 1996; 23(6): 921-927. 

4. Jemal A, Siegel R, Ward E, Hao Y, Xu J, 

Murray T. Cancer Statistics 2008. CA Cancer 

J Clin 2008; 58(2): 71-73. 

5. Potting CM, Uitterhoeve R, Op Reimer WS, 

Van Achterberg T. The effectiveness of 

commonly used mouthwashes for the 

prevention of chemotherapy-induced oral 

mucositis: a systematic review. Eur J Cancer 

Care (Engl) 2006; 15(5): 431-439. 

6. American Cancer Society. Cancer Facts and 

Figures, 2007. Atlanta, GA: American Cancer 

Society. Avaliable from: http://www.cancer.org/ 

acs/groups/content/@nho/documents/docume

nt/caff2007aaacspdf2007pdf.pdf. Accessed 

December 26, 2007. 

7. Braunwald E, Fauci A, Kasper D, Hauser S, 

Longo D, Jameson L. Harrison's Principles of 

Internal Medicine. 16th ed. Philadelphia: 

McGraw-Hill; 2005.  

8. Baydar M, Dikilitas M, Sevinc A, Aydogdu  
 



 
                 هوشنگ علیجانی رنانی و همکاران              هشیو   پژ  
  

25  1390بهمن  ، 86 ، شماره بیست و یکم دوره                                                               علوم پزشکی مازندران                      مجله دانشگاه  

I. Prevention of oral mucositis due to 5-

fluorouracil treatment with oral cryotherapy. 

J Natl Med Assoc 2005; 97(8): 1161-1164. 

9. Orto Sh. Nursing oncology principle. 4th ed. 

USA: Mosby; 2005. p. 384-390. 

10. Langhorne ME, Fulton JS, Otto SE. Oncology 

Nursing. 5th ed. USA: Mosby; 2007. p 505-523. 

11. McGuire DB, Yeager KA, Dudley WN, 

Peterson DE, Owen DC, Lin LS, et al. Acute 

oral pain and mucositis in bone marrow 

transplant and leukemia patients: data from a 

pilot study. Cancer Nurs 1998; 21(6): 385-393. 

12. Bellm LA, Cunningham G, Durnell L, Eilers 

J, Epstein JB, Fleming T, et al. Defining 

clinically meaning-ful outcomes in the 

evaluation of new treatment for oral mucositis: 

oral mucositis patient provider advisory 

board. Cancer Invest 2002; 20(5-6): 793- 

800. 

13. Shabanlouie R, Ahmadi F. Vaez Gharamaleki  

J, Hajizadeh E, Javadzadeh Y. The effect of 

chamomile mouthwash in the prevention of 

chemotherapy-induced stomatitis. J Rehab 

2006; 7(25): 70-75 (Persian). 

14. Rotblatt M, Zimen I. Evidence-Based Herbal 

Medicine. 2nd ed. Philadelphia: Hanley and 

Belfus; 2002. p. 67-80. 

15. Fidler P, Loprinzi CL, O'Fallon JR, Leitch 

JM, Lee JK, Hayes DL, et al. Prospective 

evaluation of a chamomile mouthwash for 

prevention of 5-FU-induced oral mucositis. 

Cancer 1996; 77(3): 522-525. 

16. Eilers J. Nursing Interventions and Supportive 

Care for the Prevention and Treatment of 

Oral Mucositis Associated With Cancer 

Treatment. Oncology Nursing Forum 2004; 

31(4): 13-23. 

17. Kostie W, Hejna M, Wenzel C, Zielinsiei C: 

Oral Mucosit. Complicating Chemotherapy and/ 

or Radiotherapy L Options For Prevention 

and Treatment. CA Cancer J Clin 2001; 

51(5): 290-315. 

18. Bensadoun R, Magne N, Marcy P, Demard F. 

Chemotherapy- and radiotherapy- induced 

mucositis in head and neck cancer patients: 

new trends in pathophysiology, prevention 

and treatment. Eur Arch Otorhinolaryngol 

2001; 258(9): 481-487. 

19. Avritscher E, Cooksley C, Elting L. Scope 

and Epidemiology of Cancer Therapy-Induced 

Oral and Gastrointestinal Mucositis. Seminars 

in Oncology Nursing 2004; 20(1): 3-10. 

20. Fadakar-Soogeh K. Effect of chamomile 

mouthwash for prevention of chemotherapy-

induced ostomatitis in 4-15 years patients. 

Dissertation. Shahid Beheshti University of 

Medical Sciences. 1991 (Persian). 

 
 

  


