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3%%%%讨论
传统常规癌症护理往往只关注疾病本身，对人

文关怀不够重视，护理过程中多依据以往临床经验
展开被动的、程式化的护理干预，忽略、淡化癌症患
者心理因素对疾病造成的影响，使其悲观、烦躁等负
性情绪无限扩大蔓延，严重影响日常生活[4]。 随着生
物 -心理 -社会医疗护理模式发展及推广， 人性化
护理干预在肺癌患者护理中逐渐得到应用。 人性化
护理干预提倡以病人为中心，深化护理工作中维护
健康、关爱生命、救死扶伤等人道主义精神[5]。 本研
究将人性化护理应用于肺癌化疗患者中，通过健康
教育使其对肺癌有正确的认识；用药过程中密切观
察患者用药情况，及时发现恶心、呕吐、药液外渗等
不良反应，及早做出应对措施，减轻患者躯体上的不
适感；心理护理、音乐疗法可缓解患者焦虑、烦躁等
情绪，舒缓心理压力，促进患者用积极向上的态度面

对疾病，树立生活信心，进而提高生活质量。 本研究
结果显示，干预后观察组患者社会功能、情感认知、
躯体功能、健康状况、护理满意度各方面评分均高于
对照组（P＜0.05）。 综上所述，人性化护理干预应用
于肺癌化疗患者，能明显改善其生活质量，提高护理
满意度，具有一定推广价值。
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康复护理干预对社区老年人口腔健康行为的效果观察
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摘要：目的：探讨康复护理干预对社区老年口腔健康行为干预效果。 方法：选取本社区 216 人老年人采用计算机随机分组法
分为干预组（110 人）和常规组（106 人），干预组在常规组常规口腔知识宣传基础上采用康复护理干预，比较两组研究对象干预后

依从性、护理满意度及口腔疾病发生率。 结果：干预组正确刷牙、正确漱口、口腔保健、正确饮食依从性均高于常规组（P＜0.05）。 干
预组护理满意度显著高于常规组（P＜0.05）。干预组牙痛、牙齿脱落、牙菌斑口腔疾病发生率均低于常规组（P＜0.05）。结论：康复护

理干预在社区老年人中应用能有效提高口腔自我护理依从性，提高护理满意度，降低口腔疾病发生率，具有显著干预效果。
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老年人群口腔疾病在临床中具有较高发病率，
口腔疾病与糖尿病及心血管等多种疾病发生均有相
关性，为影响老年人群健康、生活质量主要公共卫生
问题，口腔疾病发生与口腔保健知识和行为呈相关
性[1]。 老年人群缺乏口腔保健知识，在老年人群中开
展口腔健康教育和保健，提高口腔健康行为对降低
和预防口腔疾病发生有重要临床意义[2]。 本次研究
在社区老年人群中采取康复护理干预，获得显著干
预效果。 现报道如下：
1%%%%资料与方法
1.1%%%%一般资料 选取 2015年 2月 ~2016年 3年本
社区 216人老年人采用计算机随机分组法分为干预
组（110人）和常规组（106人）。 入组对象均为本社
区辖区范围内常住老年人；年龄≥60岁；无语言、表
达能力、沟通能力障碍，无意识障碍、痴呆，能自主完
成本研究和问卷填写；能自主完成口腔护理干预；排

除合并有严重口腔疾病患者。
1.2%%%%方法 常规组采用常规口腔知识宣传，发放自
制口腔保健手册、 举办健康知识讲座等。 干预组采
用康复护理干预，具体实施方法如下：（1）建立健康
档案：将入组干预组对象一般资料录入计算机中，制
定健康档案，拟定健康教育和护理干预计划，根据计
划实施。（2）与社区联动干预：与社区居委会联系，定
期聚集人员举办健康讲座和口腔保健活动， 指导老
年人群自我进行口腔护理。（3）护理干预内容：现场
演示并指导争取刷牙方法； 指导老年人群正确使用
牙线，告知牙签使用危害，纠正使用牙签习惯；对于
有喝茶习惯老年人群，指导患者正确使用漱口水；口
腔保健操：指导老年人群进行叩齿训练，将上、下排
牙齿轻轻咬合互叩，每天进行 3次训练，每次 5~10%
min。 两组连续干预 3个月。
1.3%%%%观察指标 （1）采用自制依从性调查量表，对
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（上接第 144页） 于改善患者焦虑情绪、 提高 ADL
评分具有有益作用，是一种实用且有效的治疗措施，
能够为患者营造出一种积极向上、愉悦丰富的康复
环境，为脑卒中康复提供了新思路，可以在临床推广
应用。
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研究对象口腔自我护理依从性进行调查，包括正确
刷牙、正确漱口、口腔保健、正确饮食。（2）护理满意
度：采用自制护理满意度问卷，在干预后对患者进行
调查，包括对护理质量、护理方法、护理效果等 8项
内容进行调查，0~80分，0~47分为不满意，48~63分
为满意，64~80分为非常满意[3]。（3）干预后由牙科医
生进行检查，调查两组患者牙痛、牙齿脱落、牙菌斑
口腔疾病发生情况。
1.4%%%%统计学方法 本次研究所有数据均用 SPSS%
22.0软件包进行统计学分析，率表示依从性、护理满
意度及口腔疾病发生情况，字2检验， 设定检验标准
琢=0.05，如 P＜0.05则差异具有统计学意义。
2%%%%结果
2.1%%%%两组口腔自我护理依从性比较 干预组正确
刷牙、正确漱口、口腔保健、正确饮食依从性均高于
常规组（P＜0.05）。 见表 1。

表 1%%%%两组口腔自我护理依从性比较[例（%）]

2.2%%%%两组护理满意度比较 干预组护理满意度显
著高于常规组（P＜0.05）。 见表 2。

表 2%%%%两组护理满意度比较

2.3%%%%两组口腔疾病发生率比较 干预组牙痛、牙齿
脱落、 牙菌斑口腔疾病发生率均低于常规组（P＜
0.05）。 见表 3。

表 3%%%%两组口腔疾病发生率比较[例（%）]

3%%%%讨论
口腔疾病为老年人群常见病、多发病，临床研究

指出，口腔疾病与糖尿病、心血管疾病、肾脏病均有
相关性[4]。 临床调查指出，老年人群缺乏口腔口腔保
健知识，口腔自我保健依从性差，约 80%以上老年
人群合并有不同程度口腔疾病， 为影响老年人群健
康、生活质量主要疾病之一[5]。

本次研究在社区老年人群中进行口腔康复护理
干预， 重点进行口腔健康知识宣讲和指导老年人群
正确进行自我口腔保健， 相对常规宣传方式显著提
高老年人群口腔病保健依从性。 护理干预联合社区
以健康讲座、 现场演示等方式向老年人群直接传输
口腔保健知识，指导老年人群正确刷牙、漱口、饮食、
口腔操等，可显著提高口腔保健效果，预防和降低口
腔疾病发生。本次研究另得出，干预组口腔疾病发生
率显著低于常规组， 且护理满意度显著高于常规组
（P＜0.05）。 研究指出，老年人群缺乏口腔保健专业
知识和重视程度，为影响老年人群口腔保健失败，口
腔疾病发病率升高主要因素。因此，通过康复护理干
预，提高老年人群口腔保健依从性，能有效降低口腔
疾病发生，进而保障老年人群口腔健康。 综上所述，
康复护理干预在社区老年人中应用能有效提高口腔
自我护理依从性，提高护理满意度，降低口腔疾病发
生率，具有显著干预效果。
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组别 n 非常满意（例） 满意（例） 不满意（例） 满意度[例（%）]

干预组
常规组
字2值
P值

110
106

75
56

28
32

7
%18

103（93.64）
88（83.02）
4.953%8

%%%%0.026%0

组别 n 正确刷牙 正确漱口 口腔保健 正确饮食

干预组
常规组
字2值
P值

110
106

99（90.00）
72（67.92）
14.639%7
0.000%1

89（80.91）
55（51.89）
19.175%6
0.000%0

101（91.82）
34（32.08）
79.676%7
0.000%0

86（78.18）
43（40.57）
30.208%4
0.000%0

组别 n 牙痛 牙齿脱落 牙菌斑

干预组
常规组
字2%值
P值

110
106

11（10.00）
30（28.30）
10.597%7
0.001%1

34（30.91）
76（71.70）
34.323%3
0.000%0

21（19.09）
48（45.28）
15.850%9
0.001%1
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