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循证护理对冠周炎拔牙患者术后心理状况、并发症及护理满意度的影响 

俞 宙 

上海市口腔医院  上海 

【摘要】目的 分析冠周炎拔牙患者接受循证护理体现的临床效果。方法 选取本院进行拔牙术治疗的 90 例

冠周炎患者，时段 2023 年 4 月～2024 年 4 月。根据入院号奇偶数划分 2 组各 45 例，对照组予以常规护理，观察

组予以循证护理。根据心理状况、并发症、护理满意度评价 2 组干预效果。结果 观察组干预后医院焦虑抑郁评

分量表（HADS）与对照组比较显著减少（P＜0.05）。观察组并发症总发生率与对照组比较降低（P＜0.05）。观

察组护理总满意率与对照组比较提高（P＜0.05）。结论 冠周炎拔牙患者接受循证护理能改善心理状况，降低术

后并发症风险，提高护理满意度。 
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The impact of evidence-based nursing on postoperative psychological status, complications, and nursing 

satisfaction of patients with periodontitis undergoing tooth extraction 
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【Abstract】Objective To analyze the clinical effects of evidence-based nursing in patients with tooth extraction due 
to periodontitis. Methods Ninety patients with periodontitis who underwent tooth extraction treatment in our hospital were 
selected for the period from April 2023 to April 2024. According to the odd and even admission numbers, there were two 
groups of 45 cases each. The control group received routine care, while the observation group received evidence-based 
care. Evaluate the intervention effects of two groups based on psychological status, complications, and nursing satisfaction. 
Results showed that after intervention, the Hospital Anxiety and Depression Scale (HADS) in the observation group was 
significantly reduced compared to the control group (P<0.05). The total incidence of complications in the observation group 
was lower than that in the control group (P<0.05). The overall satisfaction rate of nursing in the observation group was 
higher than that in the control group (P<0.05). Conclusion Evidence based nursing can improve the psychological 
condition, reduce the risk of postoperative complications, and increase nursing satisfaction in patients with periodontitis 
undergoing tooth extraction. 
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冠周炎是常发生于青少年群体的一种口腔病症，

一般出现下颌或者下颌第三磨牙，发病后以牙龈红肿、

疼痛等症状为主[1]。目前拔牙术是临床处理冠周炎的重

要手段之一，但多数患者因对手术了解较少，容易出现

紧张、恐惧等情绪，影响手术配合度，并提高术后感染、

肿胀等并发症风险[2]。因此做好冠周炎拔牙患者围术期

护理尤为重要。循证护理是以临床特定疾病为对象，收

集和分析临床医学证据、科研成果等，并将其和临床实

践经验结合，可保证临床护理内容的科学性、专业性，

持续改进护理质量[3]。目前关于该护理模式在冠周炎拔

牙患者的应用报道相对较少。为此，本文进一步分析冠

周炎拔牙患者接受循证护理体现的临床效果，具体报

道如下。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
选取本院进行拔牙术治疗的 90 例冠周炎患者，时

段 2023 年 4 月～2024 年 4 月。根据入院号奇偶数划

分 2 组各 45 例，其中对照组年龄 14~25 岁，均值
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（18.39±2.51）岁；男性、 女性各有 25 例、20 例。观

察组年龄 16~26 岁，均值（18.65±2.38）岁；男性、女

性各有 23 例、22 例。2 组患者基线资料组间对比不具

备统计学意义（P＞0.05）。 
1.2 方法 
对照组予以常规护理，手术前护士口头方式为其

讲解冠周炎疾病相关知识，手术后继续做好患者宣教，

告知按照医嘱正确使用相关药物，叮嘱术后饮食、运动、

作息等注意事项。如发生感染，需要及时到院就诊。 
观察组予以循证护理： 
（1）以冠周炎患者为中心提出有代表性的护理问

题，护士根据相关问题确定关键词，采取查阅文献资料、

咨询专家等方式收集证据，并进一步开会讨论总结。结

合冠周炎拔牙患者常见问题，参考收集的诊疗策略、护

理证据等，考虑科室实际条件，制定循证护理对策。 
（2）具体实施： 
①健康教育：手术前进行个体化健康宣教，根据年

龄、受教育程度、理解能力等，采取发放纸质资料、播

放科普视频等方式讲解冠周炎、拔牙术相关知识，告知

拔牙术的主要流程、安全性、配合事项、术后恢复等内

容，消除患者的担忧、顾虑，提高信心。 
②心理护理：手术前关注患者情绪变化，了解出现

的负性情绪并对其原因进行分析，给予正面心理暗示，

不断鼓励支持患者，帮助患者以平稳的心态面对手术。 
③疼痛护理：告知术后可能出现的疼痛反应，帮助

患者做好心理准备，减少恐惧心理。术后及时评估疼痛

程度，轻微疼痛者指导其进行深呼吸、聊天、听音乐等

方式减少其对疼痛过多关注。强烈疼痛者根据医嘱使

用止痛药物。 
④并发症预防：冠周炎拔牙患者术后因为口腔组

织受到一定损伤、食物摄入不当等因素容易使伤口出

现炎症反应，并引起术后肿胀感染等并发症。因此术后

需要对伤口出血情况进行严密观察，如果拔牙术后半

小时拿掉棉签后仍伴随渗血、出血症状，需及时告知医

生进行正确处置。术后定时为患者换药，并做好无菌消

毒措施，避免伤部位细菌滋生而造成术后感染。为患者

讲解术后感染出现的原因、症状识别方法以及预防措

施，如叮嘱患者保持良好个人卫生，树立健康的生活行

为习惯。尤其在进食前后需要漱口，维持口腔清洁状态，

减少牙槽症发生风险。出院后向患者强调，若伤口出现

红肿、发热，疼痛等异常症状时，需及时到医院复查。 
1.3 观察指标 
（1）心理状况：使用医院焦虑抑郁评分量表

（HADS），包括焦虑、抑郁 2 个评分领域，总分 42
分，焦虑抑郁情绪越严重其评分更高。 

（2）并发症：由护士评估和记录术后感染、干槽

症、肿胀等发生情况。 
（3）护理满意度：使用自行编制的护理满意度问

卷表进行调查，内容包括操作水平、护患沟通、服务态

度、专业性等，总分 100 分；并根据得分划分满意（81～
100 分）、一般（60～80 分）、不满意（60 分以下）

3 个级别，总满意率即满意率、一般率之和。 
1.4 统计学分析 
本研究数据通过 SPSS23.0软件完成处理，（χ±s）

表示符合正态分布的计量数据，两组间采取独立样本 t
检验；[n（%）]表示计数数据，两组间采取χ2 检验，统

计学有意义时表示 P＜0.05。 
2 结果 
2.1 对比干预前后 2 组患者心理状况 
2 组患者干预后 HADS 评分与干预前比较显著减

少（P＜0.05）。且观察组 HADS 评分与对照组比较明

显更低，组间对比有差异（P＜0.05）。干预前 2 组患

者 HADS 评分组间对比无差异（P＞0.05）。见表 1。 
2.2 对比 2 组患者护理满意度 
观察组护理总满意率与对照组比较提高（P＜

0.05）。见表 2。 

表 1  对比干预前后 2 组患者心理状况（χ±s，分） 

组别 焦虑 抑郁 

 干预前 干预后 干预前 干预后 

对照组（n=45） 13.29±2.49 11.29±2.25* 11.39±1.96 10.13±1.75* 

观察组（n=45） 13.56±2.31 9.17±1.98* 11.15±2.75 8.34±1.53* 

t 0.533 4.745 0.477 5.166 

P 0.595 0.000 0.635 0.000 

注：和同组干预前比较，*P＜0.05。 
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表 2  对比 2 组患者护理满意度[n（%）] 

组别 满意 一般 不满意 总有效率 

对照组（n=45） 23（51.11） 13（28.89） 9（20.00） 36（80.00） 

观察组（n=45） 33（73.33） 11（24.44） 1（2.22） 44（97.78） 

χ2    16.005 

P    0.000 

 
2.3 对比 2 组患者并发症情况 
对照组术后 1 例发生感染，2 例发生干槽症，3 例

发生肿胀，总发生率为 13.33%（6/45）；观察组术后 1
例发生干槽症，1 例发生肿胀，总发生率为 4.44%（2/45）。
观察组并发症总发生率与对照组比较降低（χ2=4.881，
P=0.027）。 

3 讨论 
冠周炎发病较急且症状反复出现，治愈难度大，许

多患者容易因为反复感染而引起血流感染[4]。因此目前

临床对于大部分急性并且症状反复发作的冠周炎，一

般采取拔牙手术治疗[5]。尽管手术对冠周炎的治疗效果

较好，但作为一种侵入性治疗方法，需要在麻醉下完成

操作，多数患者因为认知不足，过度担忧手术带来的疼

痛，会导致程度不等的负性情绪[6]。而严重的心理问题

也会导致强烈心理、生理应激反应，不利于手术正常开

展[7]。常规护理措施较少关注患者的心理、生理等需求，

也缺少针对性的护理对策，所达到的效果仍不理想[8]。 
本文研究结果显示，观察组干预后 HADS 评分与

对照组比较显著减少；同时观察组并发症总发生率与

对照组比较降低；另外观察组护理总满意率与对照组

比较提高。结果证明了冠周炎拔牙患者接受循证护理

能改善心理状况，降低术后并发症风险，提高护理满意

度。 
分析原因是：循证护理挑选临床具有代表性的冠

周炎拔牙患者案例进行循证分析，明确此类患者典型

护理问题，护士借助查阅文献等方式收集证据，制定更

加科学、专业的护理方案将其应用于实践中，对提升护

理成效有重要意义[9]。比如强化围术期健康教育与心理

护理，能有效缓解负性情绪，提高疾病认知水平，让患

者以平和心态应对手术，提高配合度[10]。同时做好疼

痛管理与并发症预防，可减轻生理不适感受，降低并发

症风险，术后恢复更快，患者也对其更满意。 
综上所述，将循证护理应用在冠周炎拔牙患者中

有助于改善其心理状况，减少术后并发症，提高护理满

意度。 
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