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本论文研究了颞下颌关节紊乱病患者情况及治疗结局的相关内容，有助
于临床医师在临床实践中做相关决策。本章节主要目的是简要总结本论
文中涉及的主要研究。

在第二章中，我们研究了颞下颌关节骨关节炎患者的口腔健康相关生存
质量以及患者接受关节腔内注射透明质酸钠（一周一次，共五周）及口
服盐酸氨基葡萄糖（一次服用0.48克，每天三次，共三个月）后口腔健
康相关生存质量改善情况。本研究共连续纳入了211名由颞下颌关节紊
乱病研究诊断标准（RDC/TMD）诊断出颞下颌关节骨关节炎且完成了
五周的关节腔内注射透明质酸钠联合口服盐酸氨基葡萄糖治疗的患者。
纳入的患者在初诊时（T0）、第一次注射后1个月（T1）、3个月（T2
）、及6个月（T3）时分别完成了中文版14条目口腔健康影响程度量表
（OHIP-C14）。本研究显示相比健康中国人群的口腔健康相关生存质
量，颞下颌关节骨关节炎患者初诊时的口腔健康相关生存质量显著降
低。与初诊时口腔健康相关生存质量相比，患者在T1、T2及T3时的口腔
健康相关生存质量显著改善。患者的口腔健康相关生存质量在从T0到T1
以及T1到T2时均有显著改善，但从T2到T3时无明显改善。因此，本研究
得出结论：颞下颌关节骨关节炎对患者口腔健康相关生存质量有负面影
响；关节腔内注射透明质酸钠联合口服盐酸氨基葡萄糖治疗能够有效改
善患者口腔健康相关生存质量；该治疗的最大效果在患者第一次注射后
第三个月出现。因此，关节腔内注射透明质酸钠联合口服盐酸氨基葡萄
糖治疗是一种能够有效治疗颞下颌关节骨关节炎的方法。我们希望将来
有更多学者能够探索仅采用关节腔内注射透明质酸钠治疗和采用关节腔
内注射透明质酸钠联合口服盐酸氨基葡萄糖治疗在改善颞下颌关节骨关
节炎患者口腔健康相关生存质量方面是否存在显著差异。

在第三章中，我们评估了颞下颌关节骨关节炎患者口腔健康相关生存
质量与由Helkimo临床障碍指数（HDI）测量的颞下颌关节紊乱病症状
和体征严重程度间的相关性。本研究纳入了541个由RDC/TMD诊断为
颞下颌关节骨关节炎的患者。纳入患者相关的临床数据和OHIP-C14分
数被记录。HDI共包含五个纬度，即颞下颌关节功能障碍、咀嚼肌触压
痛、颞下颌关节触压痛、下颌运动疼痛及下颌运动范围受限。患者HDI
分数均介于1-25分之间，分数越高代表患者临床症状和体征越严重。
患者根据HDI分数高低被分为三个等级，等级越高说明患者HDI分数越
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高，因此颞下颌关节骨关节炎越严重。我们采用Spearman等级相关检
验分别评估HDI分数／等级与OHIP-C14总分的关联性；HDI纬度分数与
OHIP-C14 总分的关联性；OHIP-C14纬度分数与HDI总分／等级的关联
性；以及HDI纬度分数与OHIP-C14纬度分数的关联性。结果显示HDI总
分／等级与OHIP-C14总分显著正向相关；除了颞下颌关节功能障碍纬
度以外的所有HDI纬度分数与OHIP-C14总分显著相关；OHIP-C14所有
七个纬度分数均与HDI总分／等级显著相关；HDI纬度分数与OHIP-C14
纬度分数部分显著相关。因此，本研究得出结论：颞下颌关节骨关节炎
患者临床症状和体征严重程度与口腔健康相关生存质量显著相关。相比
HDI功能相关纬度，HDI疼痛相关纬度与患者口腔健康相关生存质量关
联性更强。本研究再次印证了以前研究的发现：疼痛是影响颞下颌关节
紊乱病患者口腔健康相关生存质量最重要的因素。

在第四章中，我们建立了能够预测颞下颌关节骨关节炎患者在完成关节
腔内注射透明质酸钠（每周一次，共四周）治疗1个月和6个月后口腔健
康相关生存质量的预测模型。该队列研究在基线时共纳入522名颞下颌
关节骨关节炎患者，而在1个月和6个月随访时分别有510名和463名患
者最终被纳入。患者在初诊时的病史及特征、临床检查及问卷被记录并
作为潜在预测因子。患者的口腔健康相关生存质量用OHIP-C14评估。
患者在初诊时的口腔健康相关生存质量被当作潜在预测因子之一，而在
完成治疗后1个月和6个月时的口腔健康相关生存质量被当作结局指标。
在分析时，患者的口腔健康相关生存质量被分为两类：口腔健康相关生
存质量低或正常。我们使用多变量二元逻辑回归分析建立该预测模型以
预测患者在随访时遭遇低口腔健康相关生存质量的风险。模型的内部有
效性、校正度、区分度及临床价值也被评估。在随访1个月的模型中，
有精神疾病史、更小的下颌最大前伸距离、更严重的肌肉和关节触压
痛、有白天磨牙、有偏侧咀嚼习惯以及在初诊时口腔健康相关生存质量
低的患者更可能在治疗完成后1个月时有低口腔健康相关生存质量。在
随访6个月的模型中，年龄较大、其他关节有疼痛、有精神疾病史、更
严重关节触压痛、有夜磨牙和白天磨牙、有偏侧咀嚼习惯以及在初诊时
口腔健康相关生存治疗低的患者更可能在治疗完成后6个月时有低口腔
健康相关生存质量。本研究结果显示两个逻辑回归模型均有良好的内部
有效性、合理的校正度以及良好的区分度。另外，两个模型在预测概率
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临界值时均有足够的临床增益价值纳入阳性结局患者（低口腔健康相关
生存质量）及排除阴性结局患者（正常口腔健康相关生存质量）。在临
床实践中，预测模型被转化为分数表和线图。该预测模型可在患者初诊
时告知临床医师该患者是否可能在接受关节腔内注射透明质酸钠治疗后
1个月或6个月时有低口腔健康相关生存质量。

在第五章中，我们评估了由颞下颌关节紊乱病诊断标准（DC/TMD）诊
断的颞下颌关节紊乱病患者疼痛强度及疼痛相关障碍与心理社会及人口
学因素（躯体症状、抑郁、压力、焦虑、白天嗜睡、乐观度、性别及年
龄）之间的关联性。本研究共纳入320名颞下颌关节紊乱病患者。每位
纳入患者的心理健康状态由心理问卷包括用于评估焦虑的7条目广泛性
焦虑量表（GAD-7）、评估躯体症状的15条目患者健康问卷（PHQ-15
）、评估抑郁情绪的9条目患者健康问卷（PHQ-9）、评估心理压力的7
条目心理压力量表、评估白天慢性嗜睡的Epworth嗜睡量表、以及评估
乐观度的修订版生活取向测验量表（LOT-R）评估。患者颌面部疼痛强
度及疼痛相关障碍由慢性疼痛等级量表（GCPS）评估。我们使用两个
多变量逻辑回归分析分别评估患者心理社会人口学因素与颌面部疼痛强
度的关联性以及与颌面部疼痛相关障碍的关联性。通过逐步后退法筛选
纳入模型的预测因子的逻辑回归分析结果显示疼痛强度仅与躯体症状显
著相关，而疼痛相关障碍仅与抑郁显著相关。疼痛强度与躯体症状的相
关以及疼痛相关障碍与抑郁的相关均是正向的。因此，在心理社会人口
学因子中，躯体症状在预测患者颌面部疼痛强度时有着主导作用，而抑
郁在预测患者颌面部疼痛相关障碍时有着主导作用。该结果印证了之前
文献的发现：颞下颌关节紊乱病患者慢性疼痛与心理因素相关。对于临
床医师而言，颞下颌关节紊乱病患者如果有更严重的颌面部疼痛（强度
和障碍方面），则该患者更有可能有躯体症状和抑郁。因此在临床实践
中，临床医师应该重点关注有严重颌面部疼痛的颞下颌关节紊乱病患者
的心理状态，必要时给他们提供心理支持。

在第六章中，我们辨别了哪些颞下颌关节紊乱病患者潜在的预测因子与
患者接受的治疗方式显著相关，并建立了一个能够在临床实践中预测
将来颞下颌关节紊乱病患者接受治疗方式的预测模型。本研究中原始队
列在基线时共纳入356名由DC/TMD诊断为颞下颌关节紊乱病的成年患
者。初诊时的患者特征及疾病特征被记录并作为模型的潜在预测因子。
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患者接受治疗的方式被作为模型的结局指标。患者接受治疗的方式是基
于多学科团队讨论达成的共识确定的，治疗方式包括无需治疗、仅物理
治疗、以及物理心理联合治疗。我们使用多变量多项逻辑回归分析建立
该预测模型。模型的内部有效性、校正度、区分度及外部有效性也被评
估。在最终模型中，患者年龄、焦虑、夜磨牙、疼痛相关颞下颌关节紊
乱病、需治疗的功能相关颞下颌关节紊乱病、性别、压力、下颌被动伸
展距离以及抑郁是预测患者接受治疗方式的显著预测因子。本研究结果
显示模型具有良好的内部有效性、合理的校正度、良好的区分度以及能
够接受的外部有效性。该预测模型转化为了分数表及线图以便于临床使
用。该模型提供了与患者接受治疗方式相关预测因子的信息，并为临床
医师，尤其是年资较浅的医师在对颞下颌关节紊乱病患者治疗方式做决
策时提供了指导。

在第七章中，我们基于系统评价评估了超声诊断关节盘移位的增益诊断
价值。我们使用PubMed和EMBASE搜索了评估超声诊断关节盘移位准
确度（以核磁共振为金标准）的相关文章，并使用QUADAS-2评估纳
入文章的方法学质量。使用Metadisc 1.4及Revman 5.3进行Meta分
析。最终一共有16篇文章用于Meta分析。超声在纳入和排除患者在闭
口位的关节盘移位、最大开口位的关节盘移位、可复性关节盘移位、以
及不可复性关节盘移位方面均具有足够的诊断价值。在亚组分析中，动
静态相结合的超声检查在纳入和排除患者在闭口位的关节盘移位和最大
开口位的关节盘移位方面的增益价值高于静态超声检查的增益价值。另
外，高分辨率超声在纳入和排除患者在闭口位的关节盘移位和最大开口
位的关节盘移位方面的增益价值高于低分辨率超声的增益价值。因此，
在使用核磁共振作为参考标准时，超声在纳入和排除关节盘移位的增益
价值足够。在临床需要确诊可疑的关节盘移位时，超声可被作为临床检
查基础上的有力补充工具。使用高分辨率超声以静动相结合方式检查的
诊断准确性更高。

总的来说，本论文发现颞下颌关节骨关节炎对患者口腔健康相关生存质
量有负面影响。患者口腔健康相关生存质量与患者临床症状和体征显著
相关。关节腔内注射透明质酸钠联合口服盐酸氨基葡萄糖能够有效改善
颞下颌关节骨关节炎患者口腔健康相关生存质量。用于预测颞下颌关节
骨关节炎患者接受关节腔内注射透明质酸钠治疗后1个月及3个月时口腔
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健康相关生存质量的两个预测模型均具有良好的内部有效性、校正度及
区分度，并在临床实践中具有足够的增益价值。另外，对于颞下颌关节
紊乱病患者而言，躯体症状在预测颌面部疼痛强度时有主导作用，而抑
郁在预测颌面部疼痛相关障碍时有主导作用。用于预测颞下颌关节紊乱
病患者接受治疗方式的预测模型具有良好的内部有效性、校正度、区分
度及外部有效性。对于关节盘移位患者而言，超声在临床诊断可疑关节
盘移位时可被作为临床检查基础上的有力补充工具。


