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摘要：目的：探讨自体组织瓣移植修复口腔颌面部肿瘤切除术后缺损的护理干预效果。方法：选取 2016 年 11 月至 2017 年 12 月间在我科
进行自体组织瓣移植修复口腔颌面部肿瘤切除术的 48 例患者进行观察分析，根据术后护理方式的不同将其平均分为观察组和对照组，给予对
照组 24 例患者常规护理，给予观察组 24 例患者护理干预，观察对比两组患者对于修复效果的满意度及患者术后并发症发生情况。结果：观察
组患者对修复效果的满意率为 97.83%，对照组患者对修复效果的满意率为 88.00%，护理后观察组患者并发症发生率（12.50%）显著低于对照
组患者并发症发生率（37.50%），（P＜0.05）。结论：临床对自体组织瓣移植修复口腔颌面部肿瘤切除术后缺损患者进行优质护理干预，能够全
面提高治疗效果，提升患者对修复自理的满意率，降低术后并发症的发生率，促进患者口腔及语言生理功能的恢复，值得临床推广。 
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为探讨自体组织瓣移植修复口腔颌面部肿瘤切除术后缺损的护

理干预效果，本组实验选取 2016 年 11 月至 2017 年 12 月间在我科进
行自体组织瓣移植修复口腔颌面部肿瘤切除术的 48 例患者进行观察
分析，现将结果报道如下： 

1 资料与方法 
1.1 一般资料 
选取 2016 年 11 月至 2017 年 12 月间在我科进行自体组织瓣移植

修复口腔颌面部肿瘤切除术的 48 例患者进行观察分析，根据术后护
理方式的不同将其平均分为观察组和对照组，给予对照组 24 例患者
常规护理，给予观察组 24 例患者护理干预，对比参与本次研究患者
的年龄、性别、修复类型等临床基本资料进行，其数据性差异无一般
统计学意义，具有可比性（p＞0.05）。 

1.2 方法 
设定对照组患者进行常规护理模式，主要包括对患者口腔进行清

理，并使用西吡氯胺含漱液定期给患者漱口并擦拭患者口腔，同时做
好患者的心理护理和 皮瓣的观察护理。 

给予观察组患者进行护理干预模式，主要包括：①口腔护理。为
了保证术后患者移植瓣的存活率，防止伤口感染，应使用生理氯化钠
注射液或西吡氯胺含漱液定期给患者漱口并擦拭口腔，每日不少于 2
次②皮瓣观察。对移植皮瓣性状、颜色以及性质进行定期观察，一旦
移植皮瓣发生异常时，应当立即与主治医生进行沟通，及时作出相应
的处理措施；③日常生活护理。术后为防止患者过渡牵拉或曲折血管，
应根据医嘱对患者头部制动并保持静养 7d，在 7d 后得到主治医师的
允许方可进行适当活动，避免头部的扭转，应确保管道固定通畅；注
意患者的呼吸情况，避免出现气胸等并发症的发生。④供区护理。对
于取皮部位，应适当对肢体进行抬高，并观察肢体血液循环情况。 

1.3 观察指标 
观察对比两组患者对于修复效果的满意度及患者术后并发症发

生情况。其中修复效果满意度的判定标准为[1]：满意：术后患者口腔
的咬合度及张口度均恢复正常，经 X 光片检查口腔对位良好；一般：
术后患者经 X 光片检查口腔对位良好，但面部存在不清晰阴影，患
者口腔咬合度及张口度有一定恢复但仍影响正常生活；不满意：术后
患者口腔无法完整对位，咬合度及张口度均无变化，影响患者正常语
言功能。总满意率=（满意患者数+一般患者数）/总患者数×100%。 

1.4 统计学分析 
利用 SPSS17.0 软件对本次实验记录的数据信息进行分析，其中

计数资料检验值为 x2，表示为%，计量资料检验值为 t，表示为均值
标准差，P＜0.05 代表其差异有统计学意义。 

2 结果 
2.1 对比两组患者对修复效果的满意程度 

观察组患者对修复效果的满意率为 95.83%，对照组患者对修复
效果的满意率为 75.00%，（P＜0.05）。见下表 1： 

表 1  两组患者对修复效果的满意程度对比 

组别 n 满意 一般 不满意 率满意率 

观察组 24 16（66.67%） 7（29.17%） 1（4.16%） 23（95.83%） 
对照组 24 8（33.33%） 10（41.67%）6（25.00%） 18（75.00%） 

X2 / 5.3333 0.8197 4.1812 4.1812 
P / P＜0.05 P＞0.05 P＜0.05 0.0408 

2.2 对比两组患者护理后并发症发生情况 
护理后观察组患者并发症发生率（12.50%）显著低于对照组患

者并发症发生率（37.50%），（P＜0.05）。见下表 2： 
表 2  两组患者护理后并发症发生情况对比 

组别 n 淋巴痿 颈部血肿 涎痿 
并发症发生

率 

观察组 24 1（4.17%） 1（4.17%） 1（4.17%） 3（12.50%） 
对照组 24 4（16.67%） 2（8.33%） 3（12.50%） 9（37.50） 

X2 / 2.0093 0.3556 1.0909 4.0000 
P / P＞0.05 P＞0.05 P＞0.05 0.0455 

3 讨论 
口腔颌面部肿瘤患者在经过切除术手术治疗后，患者的口腔组织

易出现缺损的症状，在对患者口腔颌面部形态造成影响的同时，也对
患者的正常语言功能造成了影响，进而影响患者的身心健康。人体的
口腔颌面部是具有语言功能、呼吸功能以及吞咽功能的重要人体组
织，临床中对于经口腔颌面部肿瘤切除术的患者，选择合适的组织瓣
填补切除的肿瘤病灶范围，对于促进手术切口的愈合，确保患者正常
口腔及语言生理功能的恢复具有重要意义[2]。 

根据本次实验结果：观察组患者对修复效果的满意率为 95.83%，
对照组患者对修复效果的满意率为 75.00%，护理后观察组患者并发
症发生率（12.50%）显著低于对照组患者并发症发生率（37.50%），
（P＜0.05）。 

综上，临床对自体组织瓣移植修复口腔颌面部肿瘤切除术后缺损
患者进行优质护理干预，能够全面提高治疗效果，提升患者对修复治
理的满意率，降低术后并发症的发生率，促进患者口腔及语言生理功
能的恢复，值得临床推广。 
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