
水がもたらす含嚇の効果

一緑茶・イソジンとの比較を行って-

1.はじめに

当病棟ではイソジンを用いた口腔ケアを

行っている。イソジンの殺菌効果は絶大だが

特有の苦みや臭いがある。そのため、佐伯ら 1)

浜本らのは、お茶の抗菌効果を利用し緑茶

もイソジンと同様に細菌数の低下が認められ

たと報告している。

しかし緑茶を抽出する作業には手間とコス

トがかかる。そこで、より簡便で且つ低刺激

な含轍液が身近に無いものかと考え、日常何

気なく使用している“水"に焦点を当てた。

今までに、71<を使用した含嚇効果についての

研究は報告されていない。そこで私達は、含

嚇を繰り返し、口腔内を洗い琉すという行為

により、71<で、も口腔内細菌数の減少に至るの

ではないかと仮説を立て、実験を開始した。

水(滅菌製精水)、お茶(緑茶)、イソジン

の3種類の含嚇液を使用し、健康人を対象に、

含嚇前後の口腔内細菌数の変化、口臭の変化

及び爽快感の比較検討を行ったところ、先行

研究とは異なった結果を導くことができたの

で、ここに報告する。

11.研究方法

1.研究期間

平成 15年 8月 11日から 9月 10日まで

B病棟 7階

。徳永綾子

中村雅子

福山麻里

高 みな子

木村道子

田中二見

2.含敬液作成方法(表1参照)

表 1 含轍液作成方法

薬液 作成方法

水 日本薬局方滅菌製精水を使用

100'Cに温めた容器に 1000Cの熱湯

380m1を入れ市販のお茶パック 20gを
お茶

入れ5分間抽出し、これを 5%w/v溶液
(緑茶)

とした。抽出後の温度は平均 81.65'Cで

あり常温に冷ましてから使用した。

イソジンガーグル 8mlと滅菌製精水
イソシゃン

240ml(30倍希釈)

3.対象

B 病棟 7 階勤務の看護師 22 歳~40 歳(平

均年齢 28.15歳)うち喫煙者3名、口腔内疾

患に擢患していない女性、計20名のパネラー

{表2参照)。パネラーはすべて深夜勤務者。

表2 パネラーの条件

睡眠時間 平均 2~3 時間

最終歯磨き時間 平均 23時30分

最終食事時間 平均 3 待~5 時

実験施行時間 平均 5待30分

4.実験回数と期間

パネラー 3人に毎日実験を行い、水 10日

間 30例、次にお茶 10日間 30例、最後に

口凸っ。



イソジン 10日間 30例のデータを収集した。

5.実験方法

1 )検体採取方法、培養・カウント方法

① 水 25m!;を滅菌コップに準備し 30秒間

含轍(グ、チュグ、チュうがい)したその液を

滅菌コップに採取したく含嚇前①〉。

② 次に*・お茶・イソジンのいずれかの薬

液 25m!ずつを滅菌コップに入れ 30秒間

の含嚇を3回繰り返した。

③ 再度、水 25m!を滅菌コップに入れ 30

秒間含嚇した液在滅菌コップに採取したく

含嚇後②〉。

④ 含嚇前①、含嚇後②の液在実験終了後直

ちに 50Cで冷蔵保存し、採取した検体を6

時間以内に、 1000倍 10000倍に希釈し

た液を寒天培地へ塗沫し培養。 3rcの恒

温室で 48時間保管した後、菌数をカウン

トした。

2)口臭測定方法

合嚇前①の直前と、含嚇後②の直後に口臭

チェッカーを使用し、口臭チェッカー(株式

会社タニタ製、フレッシュキス)にハーッと

吐息を約 3秒間吹きかけて口臭を測定した。

口臭チェッカーは、「口臭在感じない」、「弱

い口臭を感じる時がある」、「口臭を感じる」、

「強い口臭を感じる」、の 4段階で、測定値を

アンケート用紙に記入した。

3)アンケート

アンケートは佐伯らの内容を一部参考に

し、視覚、日臭覚、感覚、爽快感と 6項目の

質問形式(択一法)のアンケートと一部書き

込みの質問用紙を含嚇実験後記入してもらい

調査を行った(アンケート用紙は表3参照)。

表3 アンケート用紙

Oアンケート

・採取日時: ・氏名:

・最終食事時間: ・食事内容:

・最終歯磨き時間: ・体調:

・虫歯の有無有の場合治療中・未治療)

.深夜勤務前の睡眠時間:

視覚 i うがいの色をどう思いますか?

(好ましい・好ましくない)

嘆覚ii うがいの臭いをどう思いますか?

(好ましい・好ましくない)

感覚温 うがいをした後、口の中はサッパリ

しましたか?はい・いいえ)

感覚iv うがいをした後、口の中の汚れが取

れたと感じましたか?(はい・いいえ)

爽快感V うがいをした後、気持ちよかった

と感じましたか?(はい・いいえ)

vi その他、何かありましたらお書き下さい

111 .結果

1)菌数:含噺前の菌数をすべて 100%と

した上で、合研攻後の菌数を図1、図2、図3

Lこパーセンテージで表した。
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図1水で含敬した後の菌数(%)

水で、の含嚇後ほとんどが菌数の減少を認

め、増加は 30例中 6{JlJのみで、あった。

含噸後の平均菌数は 82.3%と減少した。
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図2お茶で含嚇した後の菌数(%)

お茶での含嚇後、菌数の増加が目立ち 30

例中 12例が増加を認めた。

含嚇後の平均菌数は 118.4%と増加した。

図3イソジンで含暗ました後の菌数

イソジンでは含嚇後菌数の増加はなく、ほ

とんどが0%に近い値を示し、含嚇後の平均

菌数は 2.6%まで減少した。

2)口臭:含噸前後の口臭チェッカーで測定

した値の変化(表4参照)

表4 含轍前と比較した含轍後の口臭

(注:イソジン液自体の臭いを口臭チェッカーは強い口臭

を感じると感知した)

水とお茶では口臭の悪化はほとんど無く、

全体的に見ても大差はない。

3)アンケート:水、お茶、イソジンの 3

種類の含轍液への各質問項目に対し“好まし

い"と回答のあった人数を図4に表示{図4

参照)
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図4 アンケート結果
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水とお茶はすべての項目で高い評価を得て

いるのに対し、イソジンは独特の苦みや臭い

があることも関係し不評な結果となった。

具体的な感想では、イソジンは苦い、まず

い、日匝気がする、しびれる等であり、お茶で

は苦い、渋みが強い、という両者とも批判的

な意見が多く認めた中で、水は無味無臭であ

る為、イソジンやお茶と比較しでも刺激が

少なくうがいしやすいという感想が多くあっ

た。

IV.考察

今回、当病棟の看護師を対象に、水・お茶・

イソジンを用いて、含嚇前後の口腔内細菌数

の変化、口臭の変化及び爽快感の比較、検討

を行った。

口腔内細菌数の変化では、イソジンでの含

轍後の菌数の増加は 1例も無く、全てにおい

て菌数が激減し、 0%に近い値を示していた。

これは、イソジンが口腔内消毒液であるため、

菌数減少という結果を認めたのは、ある意味

当然とも言える結果である。

一方、お茶の殺菌効果について斉藤らは「緑
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茶濃度3%以上で効果を示し、以後殺菌効果

は濃度と緩徐に比例するJ3) と述べている。

濃度が 5%以上のお茶では渋みが強く合嚇が

困難になるとの報告があり 4)、先行研究の多

くは 5%濃度の含嚇液在使用していたため、

私達も濃度を 5%に設定し研究を行った。結

果はお茶での含嚇後、多くに菌数の増加を認

めた。なぜこのような結果を認めたのか考え

たところ、先行研究ではお茶の含嚇を数日間

繰り返し行い、その結果として菌数の減少を

認めている。効果は施行期聞に比例している

ものと考えられ、私達の研究ではお茶の含嚇

を一回きりで、継続しては行っていなかった

ため同様の結果は得られなかったものと考え

られる。

また、この研究者E行う前に前段階として、

お茶の効果を調べるため、 5%の緑茶液に大

腸菌を入れ、 24時間後に菌がどれくらい死

滅するのかを調査した。その結果 24時間後

には半数以下まで菌数の減少を認めた。この

実験からも言えることは、お茶はゆっくり時

聞をかけて殺菌効果を現し、 30秒間の含嚇

程度では十分な殺菌効果が得られないという

ことを示す結果とも言える。それに対し、水

ではお茶以上に菌数の減少そ認めているのが

図1からも分かる O 水には殺菌作用がないた

め含R軟により、口腔内を洗い流すという行為

だけでも十分菌を減少させる効果があるもの

と考えられる。

洗い流すという点ではお茶においても同じ

回数含嚇しているが、アンケート結果から

も、お茶での含嚇は渋い、苦いという意見が

多く、お茶の渋み、苦みを強く感じながらの

含嚇ではうがいの行為が不十分となっていた

点が、含嚇後菌数の減少に至らなかった原因
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であると考えられる。

また口臭の変化では、水やお茶で、の含嚇後

の口臭は比較的良くなっているケースが多く

見られ、大差は認めなかった。

以上の点から総体的に見ても、水はお茶よ

りも高い評価を示しており、効果的な合嚇液

であると言える。

V.まとめ

口腔内菌数の変化からは、イソジン含嚇後

の菌数減少は顕著であり、口腔内疾患、感染

症のある患者には有効であると考える。一方、

水はイソジンほどの著明な菌数減少はないも

のの、繰り返し、しっかりと口腔内洗浄を行

うことで菌数減少を認めることが分かつた。

また、水とお茶で、は含嚇後の口臭の変化に大

差は見られず、口臭の悪化もほとんどなく、

アンケート結果からも、水はすべての項目に

おいて高い評価在得ていた。

今回の研究で、殺菌作用のない水でもしっ

かり含嚇を行うことで細菌数の減少、口臭の

改善及び、含嚇後の爽快感が得られ、お茶よ

りも効果的であることが分かつた。お茶と比

べて水は無味無臭、低刺激であることから誰

でも抵抗なくうがいでき、手軽に便利に使用

できる利点がある。よってイソジンのような

含嚇液がなかった時代からも行われていた、

水だけの含嚇でも十分効果があるということ

を立証する研究となったと考える。

VI.終わりに

今回の研究では、含嚇を繰り返し行うこと

により、お茶ではなく水でも菌数が減少し、

口臭改善につながることが分かつた。

今後も、基礎実験を積み重ね、実践へ向け



て、より効果的な含噺方法及び、含轍回数や

含轍効果の持続性についての更なる検討を

行っていく必要があると考える。

今回の研究を行うにあたり、御指導頂いた

細菌学講師、勝井則明先生に感謝致します。
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