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心理护理干预应用于乳牙龋齿患儿对其配合度的影响分析 
郑鑫 
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摘要：目的：在乳牙龋齿患儿治疗中应用心理护理干预，并分析其对患儿配合度的影响。方法：选取 2018 年 12 月- 2020 年

12 月，在我院治疗的 90 例乳牙龋齿患儿。将患儿随机分为两组。所有患儿均进行充填治疗，对照组 45 例，接受常规护理；

观察组 45例，在常规护理基础上接受心理护理干预。结果：观察组患儿的配合度为 91.11%，家长满意度为 95.56%，均明显

高于对照组 75.56%、77.78%，差异明显（P＜0.05）。结论：在乳牙龋齿患儿治疗中应用心理护理干预可提高患儿的配合度

以及家长的满意度，有利于治疗的顺利开展。 

关键词：乳牙龋齿；心理护理；配合度 

 

乳牙龋齿是小儿常见的口腔问题，一方面是由于父母对

小儿口腔卫生缺乏重视，不注重儿童健康口腔卫生习惯的培

养，导致乳牙龋齿较为常见。另一方面，由于饮食结构由粗

糙化向精细化的改变，也使儿童龋齿率上升
[1]
。在临床治疗

时，由于儿童年龄低幼，对治疗存在恐惧心理，配合度较差，

不利于治疗的开展。同时，由于家属对儿童情况过于紧张，

极易出现医患纠纷。因此，本文将在乳牙龋齿患儿治疗中应

用心理护理干预，现报道如下。 

1.资料与方法 

1.1 一般资料 

选取 2018 年 12 月-2020 年 12 月，在我院治疗的 90 例

乳牙龋齿患儿。将患儿随机分为两组。观察组 45 例，男 25

例，女 20例，年龄3~8岁，平均（5.13±0.76）岁。对照组45

例，男24 例，女21例，年龄3~7岁，平均（5.06±0.71）岁。 

1.2 方法 

所有患儿均接受充填治疗，治疗期间，对照组患儿接受

常规护理，包括核对患儿信息、做好治疗准备、调整治疗体

位，术前协助医生操作，观察患儿面色变化。在常规护理基

础上，对照组患儿接受心理护理干预，具体方法：治疗前，

利用视频、图片等形式，使患儿、家属预先了解治疗过程，

列举成功治疗的案例，增强其治疗信心，取得其家属理解和

配合，提高患儿的依从性。治疗中首先完成无痛操作，在患

儿适应后，再开展侵袭性操作。治疗期间，多给予患儿鼓励、

肯定和安抚，表扬患儿的勇敢表现。治疗期间，应多与家属

沟通，尽量消除家长的顾虑和担忧。若患儿出现哭闹、拒绝

等行为，应与家长共同安抚患儿，引导其积极配合。 

1.3 评价标准 

对比两组患儿的配合度，主动配合治疗可判断为“配合

性好”；有哭闹行为，但在安抚下能够配合完成治疗可判断

为“配合性良”；剧烈哭闹，抗拒治疗可判断为“配合性差”。

配合度按照前两项合计计算。使用自制满意度调查表，评价

两组家长的满意度。 

1.4 统计学方法 

计数资料使用（%）表示，数据应用 SPSS22.0 处理，采

取 X²检验。P＜0.05 表示差异，有统计学意义。
 

2.结果 

观察组患儿的配合度为 91.11%，家长满意度为 95.56%，

均明显高于对照组 75.56%、77.78%，差异明显（P＜0.05），

见表1。 

表 1 两组患儿的配合度及家长满意度对比[n（%）] 

组别 例数 配合性好 配合性良 配合性差 配合度 满意率 

观察组 45 29（64.44） 12（26.67） 4（8.89） 41（91.11） 43（95.56）

对照组 45 23（51.11） 11（24.44） 11（24.44） 34（75.56） 35（77.78）

X² -- 1.64 0.06 3.92 3.92 6.15 

P -- ＞0.05 ＞0.05 ＞0.05 ＜0.05 ＜0.05 

3.讨论 

近年来，小儿龋齿越来越常见，但在治疗时，患儿多存

在明显的紧张、不安情绪，甚至可能出现挣扎、哭闹、拒绝

张口等行为，严重影响治疗的有序开展。同时，随着治疗时

间的延长，患儿自制力下降，也可能出现不配合行为，影响

治疗效果。此外，部分家长对患儿过于担忧，对治疗缺乏信

任，极易引起医患纠纷。因此，在进行乳牙龋齿治疗时，应

加强心理护理干预，一方面， 应针对患儿的年龄、性别、情

绪，给予安抚、鼓励和引导，缓解其抵触、恐惧心理；另一

方面，应对家长进行心理干预，与家长做好沟通、解释，取

得家长配合，共同引导患儿配合。 

以往有研究显示，开展心理护理干预后，患儿恐惧度、

疼痛感明显降低，角色认知、情绪功能及治疗配合度明显提

高，可见开展心理护理干预有助于提升治疗的综合效果
[2]
。

在本次研究中，观察组患儿的配合度为 91.11%，家长满意度

为 95.56%，均明显高于对照组 75.56%、77.78%，差异明显（P

＜0.05），可见应用心理护理干预能够提高患儿的配合度，

且家长对治疗及护理服务的满意度更高，有利于构建后续的

医患关系。 

综上所述，在乳牙龋齿患儿治疗中应用心理护理干预可提

高患儿的配合度以及家长的满意度，有利于治疗的顺利开展。 
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