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摘要：目的：探讨口腔健康宣教联合个性化护理在颌骨囊肿护理中的作用。方法 选取我科自 2017 年 1 月-2018 年 1 月颌骨囊肿患者 60
例作为观察对象，所有患者均行开窗术，按照入院先后表法分为对照组、研究组，各 30 例，对照组行常规护理，研究组行口腔健康宣教联合
个性化护理，对比两组护理效果。结果 研究组口腔护理、囊腔冲洗、佩戴囊腔塞、按时复诊依从率均高于对照组（P<0.05）；研究组囊腔感染
发生率低于对照组，囊腔骨重建完成＞50%例数占比高于对照组的（P<0.05）。结论 口腔健康宣教联合个性化护理应用于颌骨囊肿护理中能够
提高患者依从性，降低感染发生率，促进患者囊腔骨重建，值得推广。 
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颌骨囊肿多见于中青年人群，外科手是治疗颌骨囊肿的重要方

法，但因部分子囊无法肉眼看到，导致手术过程中切除不彻底，形成
残留，随着子囊生长，导致复发，因此治疗时间较长[1]。在长时间的
治疗过程中，患者认知不足、依赖性强等造成其治疗依从性降低，影
响治疗效果[2]。因此，在颌骨囊肿手术患者护理过程中要加强健康宣
教，提高患者的认知，以患者需求为目标，实施个性化护理。本研究
对颌骨囊肿患者实施口腔健康宣教联合个体化护理，观察其临床应用
价值，报告如下。 

1 资料与方法 
1.1 一般资料 
选取我科自 2017 年 1 月-2018 年 1 月颌骨囊肿患者作为观察对

象，所有患者均行开窗术，按照入院先后分为对照组、研究组，各
30 例，对照组男 18 例，女 12 例，年龄 18-60 岁，均值（35.7±6.6）
岁。对照组男 16 例，女 14 例，年龄 20-59 岁，均值（37.2±6.9）岁，
排除交流障碍者、合并精神疾病者。 

1.2 方法 
对照组行常规护理：向患者口头讲解颌骨囊肿相关知识、开窗手

术的目的、安全性、术后注意事项等，术后密切观察患者生命体征，
每天按时进行口腔护理、冲洗囊腔。 

研究组行口腔健康宣教联合个体化护理：（1）口腔健康宣教：采
用集中授课方法，每个月开展一次颌骨囊肿健康教育讲座，采用视频、
图片、现场讲解的方法，图文并茂地讲解颌骨囊肿的发病知识、开窗
手术方法、术后护理等。建立微信公众号，鼓励患者加入，定期推送
颌骨囊肿相关知识。（2）个体化护理：a 建立个性化档案：患者入院
后针对患者的年龄、受教育程度、性格特点、病情等进行评估患者护
理重点，制定个体化护理档案，包括诊断、手术、护理目标、术后情
况等。分析患者入院时的心理特点，明确心理护理目标。b 自我护理
指导：每一位患者的理解能力都不同，因此，要针对不同的患者，采
用个性化指导，一对一进行口腔护理操作演示，演示过程中，每一步
的步骤、操作方法、要求要讲解清楚，尽量用通俗易懂的语言讲解。
在演示后要让患者、家属重复一遍，对操作不当之处进行指正。c 囊
腔个性化冲洗护理：讲解囊腔冲洗的必要性、冲洗方法，冲洗过程中
注意询问患者的感受，不断完善操作，提高囊腔冲洗舒适度。详细讲
解佩戴囊肿塞的意义、方法，并指导患者佩戴囊肿塞，佩戴期间不可
随意停止佩戴。指导患者进食后立即用生理盐水或温开水反复冲洗囊
腔。 

1.3 评价标准 
（1）依从性：观察患者出院后半年口腔护理、囊腔冲洗、佩戴

囊腔塞、按时复诊执行情况，若患者完全遵医进行，则视为依从。（2）
对比两组半年内囊腔感染发生情况、囊腔骨重建完成情况。 

1.4 统计学分析 
用 SPSS19.0 统计学软件分析，年龄行 t 检验，依从性、感染率

等行χ2 检验，P<0.05 表示有统计学意义。 
2 结果 
2.1 两组依从性比较 

研究组口腔护理、囊腔冲洗、佩戴囊腔塞、按时复诊依从率高于
对照组（P<0.05），见表 1。 

表 1：两组依从性比较[n（%）] 

分组 n 口腔护理 囊腔冲洗 佩戴囊腔塞 按时复诊 

研究组 30 29（96.7%） 28（93.3%） 27（90.0%） 29（96.7%） 
对照组 30 22（73.3%） 20（66.7%） 20（66.7%） 21（70.0%） 

χ2  4.706 6.667 4.812 7.680 
P  0.011 0.010 0.028 0.006 

2.2 两组囊腔感染、囊腔骨改建完成比较 
研究组囊腔感染发生率低于对照组，囊腔骨重建完成＞50%例数

占比高于对照组（P<0.05），见表 2。 
表 2：两组肺功能指标比较[n（%）] 

囊腔感染  囊腔骨重建完成＞50% 
分组 n 

例数 百分比  例数 百分比 

研究组 30 1 3.3  29 96.7 
对照组 30 8 26.7  20 66.7 

χ2  4.706  9.017 
P  0.011  0.003 

3 讨论 
口腔健康宣教是针对颌骨囊肿的疾病特点、术后护理要点、注意

事项等开展护理，利用现代网络技术、科学技术，实施视频、图像结
合的可视化健康宣教方法，配合详细讲解，使患者更加容易理解，提
高患者对颌骨囊肿相关知识的认知。个性化护理是基于患者理解能
力、教育背景、性格特点等方面实施护理，为患者制定个性化档案，
记录患者相关信息，在口腔护理、囊腔冲洗的护理指导过程中一对一
讲解每个步骤，并进行演示、示范，达到个性化指导的目的[3]。 

本研究显示，研究组通过口腔宣教联合个性化护理后，口腔护理、
囊腔冲洗、佩戴囊腔塞、按时复诊依从率高于对照组；囊腔感染发生
率低于对照组，囊腔骨重建完成＞50%例数占比高于对照组，与类似
研究[4]相符。提示口腔健康宣教联合个性化护理可以提高颌骨囊肿患
者自我护理依从率，促进其按时复诊，减少术后感染，促进囊腔骨重
建。 

综上所述，口腔健康宣教联合个性化护理应用于颌骨囊肿护理中
能够提高患者依从性，降低感染发生率，促进患者囊腔骨重建，值得
推广。 
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