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基于冰山理论的延续性护理对牙体牙髓病患者口腔健康状况

及护理满意度的影响

刘院院1，2，叶  蕾1，2，张海帆1，2，戴  璐1，2，梅  佳1，2，王月秋1，2，庞  敏1，2

[1.南京医科大学附属口腔医院第四门诊部，江苏  南京  210011；

2.口腔疾病研究与防治国家级重点实验室培育建设点（南京医科大学），江苏  南京  210000] 

[摘  要]目的  探讨对牙体牙髓病患者开展基于冰山理论的延续性护理对其口腔健康状况及护理满意度的

影响。方法  选取南京医科大学附属口腔医院2022年1月-2023年12月收治的100例牙体牙髓病患者为研究

对象，采用随机数字表法分为对照组与观察组，各50例。对照组予以常规延续性护理，观察组在对照

组基础上予以基于冰山理论的延续性护理，比较两组口腔健康状况、牙齿功能、心理状况及护理满意

度。结果  观察组护理后口腔健康状况评分高于对照组（P＜0.05）；观察组护理后咀嚼功能、咬合力高

于对照组（P＜0.05）；观察组护理后MDAS、SDS评分低于对照组（P＜0.05）；观察组满意度为96.00%，

高于对照组的82.00%（P＜0.05）。结论  对牙体牙髓病患者实施基于冰山理论的延续性护理可促进患者口

腔健康，改善牙齿功能，还可缓解患者焦虑、抑郁情绪，提升护理满意度。
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[Abstract]Objective  To explore the effect of continuous nursing based on iceberg theory on oral health status and nursing 

satisfaction in patients with dental pulp disease. Methods  A total of 100 patients with dental pulp disease admitted to the Affiliated 

Stomatological Hospital of Nanjing Medical University from January 2022 to December 2023 were selected as the research 

subjects. According to the random number table method, they were divided into the control group and the observation group, 

with 50 patients in each group. The control group received conventional continuous nursing, and the observation group received 

continuous nursing based on iceberg theory on the basis of the control group. The oral health status, dental function, psychological 

status and nursing satisfaction were compared between the two groups. Results  After nursing, the score of oral health status in the 

observation group was higher than that in the control group (P<0.05). After nursing, the masticatory function and occlusal force 

in the observation group were higher than those in the control group (P<0.05). After nursing, the scores of MDAS and SDS in the 

observation group were lower than those in the control group (P<0.05). The satisfaction rate in the observation group was 96.00%, 

which was higher than 82.00% in the control group (P<0.05). Conclusion  Implementing continuous nursing based on iceberg 
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theory for patients with dental pulp disease can promote oral health, improve dental function, relieve the anxiety and depression of 

patients, and enhance nursing satisfaction.

[Key words] Dental pulp disease; Iceberg theory; Continuous nursing; Oral health status; Nursing satisfaction

牙体牙髓病（dental pulp disease）是常见口

腔疾病，一般情况下患者会出现剧烈的、难以承

受的疼痛，在长期的痛苦刺激后会出现焦虑、抑

郁、恐惧等消极情绪，进而导致治疗合作程度下

降；同时治疗该病时病原菌可能通过医疗器械、

口腔黏膜、空气灰尘和血液传播，易引起感染，

影响患者生活质量[1，2]。因此，需要对患者进行科

学有效的护理，提高患者的预后。冰山理论强调

在治疗过程中关注患者的潜在需求[3]。而延续性护

理则强调在治疗后提供持续的支持和教育。基于

冰山理论的延续性护理可全面满足患者的显性和

隐性需求，有利于提高护理质量。但目前临床关

于冰山理论结合延续性护理研究相对较少。基于

此，本研究旨在探讨基于冰山理论的延续性护理

对牙体牙髓病患者口腔健康状况与护理满意度的

影响，现报道如下。

1  资料与方法

1.1  一般资料  选取南京医科大学附属口腔医院

2022年1月-2023年12月收治的100例牙体牙髓病

患者为研究对象，采用随机数字表法分为对照

组与观察组，各50例。对照组男28例，女22例；

年龄18~43岁，平均年龄（36.12±3.31）岁；病

程1~6个月，平均病程（4.09±1.12）个月。观

察组男30例，女20例；年龄18~42岁，平均年

龄（36.16±3.65）岁；病程1~6个月，平均病程

（4.12±1.03）个月。两组性别、年龄及病程比

较，差异无统计学意义（P＞0.05），研究可比。

本研究所有患者均知情同意并签署知情同意书。

1.2  纳入与排除标准  纳入标准：年龄≥18岁；确

诊为牙体牙髓病，需接受根管等牙科治疗；能理

解调查内容并完成相关问卷者。排除标准：有严

重全身性疾病（如心脏病、糖尿病等）影响口腔

健康或治疗者；有精神障碍或认知功能障碍者；

近6个月内接受过相同或类似的牙科治疗（例如拔

牙等）者；妊娠期或哺乳期女性。

1.3  方法

1.3.1对照组  行常规延续性护理：对患者解释牙

体牙髓病的诊断过程，包括影像学检查（如X光

片）和临床检查；详细说明根管治疗的步骤，包

括清除感染的牙髓、消毒根管、填充材料的使用

等；阐明治疗后的预期效果和恢复时间，让患者

有心理准备，告知患者治疗后的随访次数，以及

每次随访的目的（如评估愈合情况、监测疼痛

等），解释不同恢复阶段可能出现的症状，如轻

微的不适和肿胀，帮助患者识别正常的恢复过

程。介绍在治疗前应避免的食物，如辛辣、坚硬

或黏性食物，强调良好的口腔卫生习惯，如何正

确刷牙和使用漱口水，鼓励患者提出任何对治疗

方案或自身情况的疑问，确保其掌握所有健康知

识相关信息。

1.3.2观察组  在对照组基础上实施基于冰山理论

的延续性护理：①冰山理论：  行为：评估患者

需求，通过和患者采取面对面沟通、电话随访、

上门随访等方式与患者有效沟通，了解其日常生

活中的系列行为，是否出现不良行为；  应对：

指导患者在轻松的气氛中说出困扰问题，并且统

计患者对疾病有关的问题的反应和处理方法；

 感受：了解患者应对牙齿疾病引起的疼痛的主

要途径，比如“忍受”“无助”“痛苦”之类的

感觉；与患者的交流中考虑到患者所受的教育水

平，对自己的语言表达方式进行适当的调整，防

止某些医学术语引起患者的排斥；  观点：经过

持续的交流，让患者充分了解疾病的起因等相关

内容，叙述与患者有关的治疗方式、成功病例、

安全系数等；  期待与渴望：指导患者表述自己

对医生和护理人员的治疗方式等的期望和愿望，

并按照患者的期望和愿望，告诉患者在治疗过程

中可能面临的变化，从而取得较好的疗效；  自

我：询问患者对自己的了解，这些因素包括精

神、内核、活力精华等；并通过个案、提问等形

式，帮助患者剖析上述“自我”的成因及应对方

法；②延续性护理：治疗后1、3、7 d分别通过电

话或者微信进行回访，详细了解患者术后状况，

并针对实际情况给予有针对性的指导，包括饮

食、用药以及口腔卫生，根据患者身体状况和营
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养水平提供合理的饮食建议，鼓励患者选择有助

于口腔健康的食物，并避免刺激性食物；教授患

者正确的刷牙方法、使用牙线和漱口水的技巧，

强化口腔自我护理意识；还要对患者的口腔咬合

状况进行观察，复查前1 d给患者打电话或者发微

信，告知复查时间和注意事项；定期收集患者的

护理反馈，通过量表评估护理效果，并根据数据

调整护理策略。

1.4  观察指标

1.4.1评估两组口腔健康状况  干预前后应用自制

《口腔卫生评定量表》评估，总分40分，得分愈

高说明口腔卫生情况愈好。

1.4.2评估两组牙齿功能  干预前后测定患者咬合

力、咀嚼能力，咬合力通过艾动咬合力测试仪测

定，咀嚼能力通过称质量法测定。

1.4.3评估两组心理状况  干预前后借助抑郁自评量

表（SDS）、改良牙科焦虑量表（MDAS）评估，

其中，SDS包括20个项目，界定分值为53分，评

分愈高说明患者抑郁程度愈重；MDAS由5项组

成，评分范围为5~25分，评分越高说明患者焦虑

情绪越严重。

1.4.4调查两组护理满意度  使用我院自制调研表

格调查，总分100分，90~100分为非常满意，

60~89分为比较满意，低于60分为不满意。满意

度=非常满意率+比较满意率。

1.5  统计学方法  采用SPSS 26.0统计学软件进行数

据分析，计数资料以[n（%）]表示，行χ 2检验；

计量资料以（x-±s）表示，行t检验；P＜0.05表示

差异有统计学意义。

2  结果

2.1  两组口腔健康状况比较  观察组护理后口腔健

康状况评分高于对照组（P＜0.05），见表1。

2.2  两组牙齿功能比较  观察组护理后咀嚼功能、

咬合力高于对照组（P＜0.05），表2。

2.3  两组心理状况比较  观察组护理后MDAS、SDS

评分低于对照组（P＜0.05），表3。

2.4  两组护理满意度比较  对照组非常满意32例，

比 较 满 意 9 例 ， 不 满 意 9 例 ； 观 察 组 非 常 满 意

37例，比较满意11例，不满意2例。观察组满

意度为96.00%（48/50），高于对照组的82.00%

（41/50）（χ2=5.005，P=0.025）。

表 1  两组口腔健康状况比较（ ，分）

组别

观察组

对照组

t

P

护理前

20.65±3.67

20.39±3.81

0.348

0.729

护理后

36.12±1.98

32.45±3.12

7.023

0.000

n

50

50

表 2  两组牙齿功能比较（ ）

表 3  两组心理状况比较（ ，分）

观察组

对照组

t

P

观察组

对照组

t

P

50

50

50

50

护理前

65.43±3.87

65.19±3.70

0.317

0.752

护理前

14.18±1.98

14.09±1.63

0.248

0.805

护理前

99.80±12.09

99.14±12.18

0.272

0.786

护理前

18.98±1.88

18.91±2.21

0.171

0.865

护理后

90.45±3.38

83.40±3.91

9.645

0.000

护理后

8.09±0.87

9.65±0.99

8.370

0.000

护理后

137.08±15.58

130.89±15.23

2.009

0.047

护理后

14.43±2.03

15.72±1.86

3.313

0.000

 组别                   n
                咀嚼功能（%）                                     咬合力（lbs）

 组别                   n
                 MDAS 评分                                     SDS 评分
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3  讨论

牙体牙髓病是细菌感染、物理或化学因素引

起的牙髓炎性反应，临床症状有牙痛、牙敏感、

变色、无光泽等；疼痛是临床上最常见症状，可

对患者的生活、工作造成极大的影响[4，5]。根管

治疗术是临床常用疗法，虽可恢复牙齿正常功

能，但治疗过程中，可能会因牙齿本身病变或

治疗中机械操作等导致不同程度的疼痛，降低

患者治疗依从性[6，7]。传统护理中主要由护士被

动地与医师合作，已无法适应医师与患者对护

理要求的不断提高，且在治疗后未进行有效干

预，导致治疗效果欠佳[8，9]。延续性护理是指在

不同医疗保健场所之间，为患者提供协调一致、

无缝衔接的医疗服务，以确保患者获得持续、全

面、高质量的医疗照护，可促进改善预后。近

几年冰山理论在护理领域中的应用逐步扩大，

主张从行为、应付方式、感觉和看法、期望和愿

望5个方面改进护理服务，使之符合患者内心需

要，提升护理质量[10]。基于冰山理论的延续性护

理可进一步促进患者健康习惯养成，取得较为理

想的护理效果[11]。

本研究结果显示，观察组护理后口腔健康

状况评分高于对照组（P ＜0.05），表明基于冰

山理论的延续性护理可有效改善牙体牙髓病患者

的口腔健康状况。口腔卫生行为与牙体牙髓疾病

的严重性存在负相关关系[12，13]。基于冰山理论的

延续性护理干预中不仅关注患者问题的表面症状

（如口腔疼痛），还关注其更深层次的因素（如

心理压力、生活习惯等），通过深入了解潜在

问题，护理人员能够制定更有效的护理计划，

从而更好地维持其口腔健康。本研究结果还显

示，观察组护理后咀嚼功能、咬合力高于对照

组（P ＜0.05），分析原因在于，基于冰山理论

的延续性护理主要基于患者具体情况制定个性化

延续性护理计划，可提供针对性口腔卫生指导、

饮食建议等，有助于提高患者的自我管理能力，

进而改善其咬合力与咀嚼功能。观察组护理后

MDAS、SDS评分低于对照组，护理满意度高于对

照组（P ＜0.05），说明基于冰山理论的延续性

护理可减轻牙体牙髓病患者负面情绪，提高护理

满意度。分析认为，基于冰山理论的延续性护理

中通过帮助患者了解治疗过程及预防措施，可以

减少其对未知的恐惧感，降低焦虑水平[14，15]；护

士与患者之间的良好沟通能让患者感受到关怀和

支持，增强其安全感和归属感，进而缓解抑郁情

绪，提高护理满意度。

综上所述，基于冰山理论的延续性护理可改

善牙体牙髓病患者的口腔健康状况、牙齿功能、

心理状态以及护理满意度，值得临床应用。
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