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护理干预对 Nd:YAG 激光治疗慢性重度牙周炎的影响评价

蒋琼瑶　李常荣 *

中南大学湘雅口腔医学院，湖南中南大学湘雅口腔医院　湖南长沙　410005

摘　要：目的：针对接受 Nd:YAG 激光治疗的慢性重度牙周炎患者来说，对采用护理干预的实际价值进行观察分析。方法：

纳入时间范围为 2023 年 5 月—2024 年 5 月期间，以 52 例接受 Nd:YAG 激光治疗慢性重度牙周炎患者（选自湖南中南大学

湘雅口腔医院牙周科）展开本次研究，结合采用的护理方式差异分为以下两个组别，具体为常规组与观察组，各组人数均

为 26 例。对常规组患者实行常规四手操作护理，观察组实行常规四手操作护理联合综合护理干预，观察研究两组患者的疼

痛程度改善情况、牙龈出血指数、护理满意度。结果：护理后，观察组患者的疼痛评分、牙龈出血指数明显降低，优于常

规组（P ＜ 0.05）。结论：针对于接受 Nd:YAG 激光治疗的慢性重度牙周炎患者来说，采用四手操作以及综合护理干预联

合的效果较为显著，不仅可以减轻患者的疼痛程度，还可以改善患者牙龈出血指数，提升患者的护理满意率，建议临床实

践应用以及推广。
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引言

牙周炎作为口腔相对常见的慢性感染类疾病，大都是

牙周致病菌导致的。如果采用牙周治疗器械，无法彻底去除

患者牙石。基于此，激光治疗技术得到了广泛的利用，可以

体现出良好的软组织渗透作用，并且促进局部软组织切割、

灼烧，使得局部小血管凝结，确保手术视野清晰，达成消

毒、杀菌的基础目标 [1-2]。但以这一治疗方式，对治疗前、

中、后的护理提出了明确的要求。采用四手操作与综合护理

干预，能够使得患者的疼痛程度明显减轻，改善恐惧情绪，

配合牙周治疗。本次研究对常规组患者实行常规四手操作护

理，观察组实行常规四手操作护理联合综合护理干预，观察

研究两组患者的疼痛程度改善情况、牙龈出血指数、护理满

意度，现对具体内容作出如下阐述与报道。

1. 资料与方法

1.1 一般资料

纳入时间范围为 2023 年 5 月—2024 年 5 月期间，以 52

例接受 Nd:YAG 激光治疗慢性重度牙周炎患者（选自湖南中

南大学湘雅口腔医院牙周科）展开本次研究，结合采用的护

理方式差异分为以下两个组别，具体为常规组与观察组，各

组人数均为 26 例。常规组男性为 16 例，女性为 10 例，年

龄为 27-46 岁，平均（33.46±2.05）岁；观察组男性为 15 例，

女性为 11 例，年龄为 27-47 岁，平均（33.79±2.42）岁。

两组基线数据比较存在差别不明显，具可比性（P ＞ 0.05）。

1.2 方法

全部患者进行基础牙周治疗以后，采用 Nd:YAG 激光治

疗，对患者进行牙周袋内照射治疗干预，激光功率为 2W，

各个牙周袋照射时间为 30s，光纤 400um。对常规组患者实

行常规四手操作护理：配合医师治疗，对患者的实际体征变

化情况进行观察。观察组实行常规四手操作护理联合综合护

理干预：①做好充分术前准备工作：为患者阐述进行激光治

疗的基本特点、目标、治疗过程等，还要明确可能存在的注

意事项。在此基础上，正确地连接 Nd:YAG 激光治疗仪水导

管、气导管，确保电源连接完毕，安装手柄、光纤。②术中

护理：为患者佩戴治疗防护镜，确保激光的参数设置合理性，

对患者的具体情况进行观察，并且提示患者的基本治疗进

展。如果患者提出要求，护理人员则需要及时回应。③术后

护理：完成激光治疗以后，护理人员告知患者可能存在的不

适感觉，还需要明确术后注意事项，进行耐心的口腔健康指

导，确保其可以形成良好的口腔卫生习惯。以定期电话、微

信随访的基本形式，明确患者的主观症状和实际改善效果，

强调注重日常口腔卫生维护的重要性。

1.3 观察指标

（1）观察研究两组患者的疼痛程度改善情况、牙龈出

血指数：以视觉模拟量表（VAS）为基础评估标准，分数为
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0 ～ 10 分，分数越接近 0 分，表示患者的疼痛程度越轻。

以牙龈出血指数（BI）为基础标准，分数为 0 ～ 5 分，1 ～ 2

分表示患者存在牙龈颜色炎症改变、探针没有出血现象；

3 ～ 4 分表示探针出血扩散到牙龈边缘；5 分则表示患者自

动出血 [3]。

（2）观察研究两组患者的护理满意度：以本院自制的

护理满意度量表为基础标准，从患者恐惧情绪改善情况、护

理技术、护患沟通等层面评估。分数为 0 ～ 100 分，＞ 80

分为完全满意、60 ～ 79 分为满意，低于 60 分为不满意。

1.4 统计学分析

本次研究选用 SPSS 26.0 软件进行数据处理，疼痛评分、

牙菌斑选取“（ sx ± ）”，t 检验；护理满意率选取“n/%”，

用 χ2 检验，P ＜ 0.05 表示有统计学意义。

2. 结果

2.1 观察研究两组患者的疼痛程度改善情况、牙龈出血

指数

具体数据见表 1，护理后，观察组患者的疼痛评分、牙

龈出血指数明显降低，优于常规组（P ＜ 0.05）。

表 1 常规组与观察组患者的疼痛程度改善情况、牙龈出血指数比较

（ x ±s，分）

组别
疼痛程度 牙龈出血指数

护理前 护理后 护理前 护理后

观察组
（n=26） 7.45±1.53 2.34±0.58 3.84±0.42 1.44±0.27

常规组
（n=26） 7.36±1.75 5.03±0.77 3.66±0.35 2.55±0.34

T 值 0.197 14.229 1.679 13.036

P 值 0.844 0.000 0.100 0.000

2.2 观察研究两组患者的护理满意度

具体数据见表 2，观察组患者的护理满意度明显更高，

优于常规组（P ＜ 0.05）。

表 2 常规组与观察组患者的护理满意度比较

组别 完全满意
（n,%） 满意（n,%） 不满意（n,%） 患者满意度

（n,%）

观察组（n=26） 16（61.54） 9（34.62） 1（3.85） 25（96.15）

常规组（n=26） 11（42.31） 8（30.77） 7（26.92） 19（73.08）

X2 值 —— —— —— 5.318

P 值 —— —— —— 0.021

3. 讨论

对于慢性重度牙周炎患者来说，其存在炎症较为严重、

肉芽组织相对较多的基本特点。临床采用最关键的治疗方式

就是对菌斑结石进行有效的控制，减轻患者的焦虑、紧张情

绪，影响患者对后续治疗活动的依从度，复诊率较低，菌斑

控制效果不佳。以 Nd:YAG 激光治疗方式，给患者机体带来

的损伤相对更小，可以选择性吸收血红蛋白、黑色素 [4]。基

于此，治疗前、中、后都需要提出综合护理配合方案。在治

疗中配合医师进行操作，并且尽可能以通俗的语言增强与患

者的交流，耐心地安抚患者情绪，回答患者的问题，减轻其

对激光治疗的恐惧感觉。治疗后提供相应的口腔卫生指导，

告知其治疗后的注意事项，增强患者的治疗配合度 [5-6]。另外，

注意治疗后的电话、微信随访，使得患者自觉维护口腔卫生，

定期复诊，切实改善生存质量水平。

综上内容，针对于接受 Nd:YAG 激光治疗的慢性重度牙

周炎患者来说，采用四手操作以及综合护理干预联合的效果

较为显著，不仅可以减轻患者的疼痛程度，还可以改善患者

牙龈出血指数，提升患者的护理满意率，建议临床实践应用

以及推广。
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