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基于赋能理论的护理模式对年轻恒牙牙髓再生治疗患儿依从性的影响

李得存
（西宁市口腔医院，青海  西宁  810000）

[摘  要]目的  探讨基于赋能理论的护理模式对年轻恒牙牙髓再生治疗患儿依从性的影响。方法  选取

2022年10月-2025年2月于我院接受年轻恒牙牙髓再生治疗的76例患儿，按照随机数字表法分为参照组

（n=38）、研究组（n=38）。参照组予以常规护理模式干预，研究组采用基于赋能理论的护理模式干预，

比较两组生活质量、依从性、心理状态、护理满意度、不良反应发生率。结果  研究组护理后COHIP评分

高于参照组（P＜0.05）；研究组护理总依从率（97.37%）高于参照组（78.95%）（P＜0.05）；研究组护

理后SCARED及CDI评分均低于参照组（P＜0.05）；研究组护理满意度（94.74%）高于参照组（76.32%）

（P＜0.05）；研究组不良反应发生率（2.63%）低于参照组（21.05%）（P＜0.05）。结论  对年轻恒牙牙髓

再生治疗患儿给予基于赋能理论的护理模式干预，可提高生活质量、心理状态、患儿依从性及护理满意

度，降低不良反应发生率。
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Effect of Empowerment Theory-based Nursing Model on Compliance of Children 
Undergoing Pulp Regeneration Therapy for Young Permanent Teeth

LI Decun

(Xining Stomatological Hospital, Xining 810000, Qinghai, China)

[Abstract]Objective  To explore the effect of empowerment theory-based nursing model on compliance of children undergoing pulp 

regeneration therapy for young permanent teeth. Methods  A total of 76 children who received pulp regeneration therapy for young 

permanent teeth in our hospital from October 2022 to February 2025 were selected, and they were divided into the reference group 

(n=38) and the study group (n=38) by the random number table method. The reference group was intervened with conventional 

nursing model, and the study group was intervened with empowerment theory-based nursing model. The quality of life, compliance, 

psychological status, nursing satisfaction and adverse reaction rate were compared between the two groups. Results  The COHIP 

score in the study group after nursing was higher than that in the reference group (P<0.05). The total nursing compliance rate of the 

study group (97.37%) was higher than that of the reference group (78.95%) (P<0.05). The scores of SCARED and CDI in the study 

group after nursing were lower than those in the reference group (P<0.05). The nursing satisfaction of the study group (94.74%) 

was higher than that of the reference group (76.32%) (P<0.05). The incidence of adverse reactions in the study group (2.63%) was 

lower than that in the reference group (21.05%) (P<0.05). Conclusion  The application of empowerment theory-based nursing 

model in children undergoing pulp regeneration therapy for young permanent teeth can improve quality of life, psychological status, 

children's compliance and nursing satisfaction, and reduce the incidence of adverse reactions.
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牙髓再生治疗术（pulp regeneration therapy）

是治疗年轻恒牙牙髓坏死或者感染的一种新型方

法，其主要通过药物控制根管炎症，并刺激根尖

周组织，以确保顺利进入根管内部血液，从而有

医
学
美
学
美
容



﹣140﹣ 《医学美学美容》官网与投稿：http://www.yxmx1992.com

效恢复感染坏死的年轻恒牙牙髓活力，该方法

属于治疗牙根继续发育及根管壁增厚的有效方

法[1]。但因其具有较长的治疗周期、较多的复诊

次数以及较差的知识掌握度，会对患儿的治疗

依从性产生严重影响，从而增加感染控制难度，

并对治疗成功率造成一定影响[2]。因此，对接受

年轻恒牙牙髓再生治疗的患儿采取规范化干预措

施，并配合针对性护理方案，对提升患儿治疗依

从性具有重要临床意义[3]。常规护理以被动指导

为主，但缺乏针对性，故存在一定的局限性。而

基于赋能理论的护理模式是以患者为中心，通过

提升患者的治疗信心以及自我管理能力，以提高

患者治疗依从性。基于此，本研究旨在探讨基于

赋能理论的护理模式对年轻恒牙牙髓再生治疗患

者依从性的影响，现报道如下。

1  资料与方法

1.1  一般资料  选取2022年10月-2025年2月于西宁

市口腔医院接受年轻恒牙牙髓再生治疗的76例患

儿，通过随机数字表法分为参照组（n =38）、

研究组（n =38）。参照组男20例，女18例；

年龄8~14岁，平均年龄（12.22±1.13）岁。研

究组男21例，女17例；年龄9~15岁，平均年龄

（12.23±1.15）岁。两组性别、年龄比较，差异无

统计学意义（P＞0.05），具有可比性。所有患儿

家属均知情同意，且自愿参与并签署知情同意书。

1.2  纳入与排除标准  纳入标准：①年轻恒牙牙髓

再生治疗患儿明确诊断为年轻恒牙牙髓炎疾病或

根尖周炎疾病；②均具有良好的口腔卫生情况；

③患牙既往无牙周病史。排除标准：①属于隐裂

牙；②患牙牙根表现为完全发育；③存在严重的

系统性疾病。

1.3  方法

1.3.1参照组  予以常规护理模式干预：治疗前，对

患儿以及家属给予讲解牙髓再生术系列知识，并

完成口腔卫生保健宣教工作。此外，遵医嘱完成

常规护理，满足患儿的系列合理需求，以提高其

依从性。对于本组患者实施为期2周护理干预。

1.3.2研究组  予以基于赋能理论的护理模式干预：

①给予知识赋能干预：需对患儿及家属做好疾病

知识教育，就年轻恒牙牙髓再生治疗的具体原

理、治疗的具体情况以及获得的预期效果给予告

知；以视频以及图片等系列方式展开直观教育，

以提升治疗依从性；此外，介绍治疗方案，涉及

具体步骤以及系列注意方法；②合理开展技能赋

能干预：开展口腔清洁技能培训，以降低口腔感

染风险；就口腔症状的自我监测方法给予指导，

若呈现出系列异常，需要立即通知医护人员；

③合理开展心理赋能干预：积极做好心理评估以

及支持干预，对患儿的焦虑以及抑郁情绪给予了

解，如表现出系列问题情况，则需要积极展开心

理疏导以及支持干预；以聊天及倾听等方式，对

患儿以及家属给予安慰以及鼓励，提升支持感以

及关心感；④给予社会支持赋能干预：积极开展

家庭支持引导干预，引导家属对患儿给予充分支

持以及关心，要求其对患儿的口腔清洁情况进行

监督，并按时做好患儿的复诊工作；此外，对于

患儿获取系列社会资源给予充分协助，例如创

建互助小组以及制作口腔健康宣传资料等，可

以从多途径获取口腔知识以及支持途径，以增

强其应对疾病的能力。对于本组患者实施为期2周

护理干预。

1.4  观察指标

1.4.1评估两组生活质量  采用COHIP量表（儿童口

腔健康影响程度量表）评分进行评估，量表分值

区间为0~100分，评分越高，生活质量越好。

1.4.2评估两组依从性  通过临床自制患儿依从性评

定量表进行评估。十分依从：患儿对于护理人员

系列要求均可以依从；部分依从：患儿对于护

理人员系列要求均基本依从；不依从：患儿对于

护理人员系列要求均不依从。总依从率=（十分依

从+部分依从）/总例数×100%。

1.4.3评估两组心理状态  通过SCARED量表（儿童

焦虑型情绪障碍筛查表）评分及CDI量表（儿童

抑郁量表）评分进行评估。采用SCARED量表评

定患者的焦虑症状，分值区间为0~123分，评分越

高，焦虑症状越严重；采用CDI量表评定患者的

抑郁症状，分值区间为0~54分，评分越高，抑郁

症状越严重。

1.4.4调查两组护理满意度  通过临床自拟护理满意

度评定量表进行调查，分别为十分满意（临床评

定分值区间为85~100分）、较为满意（临床评定

分值区间为≥60分且＜85分）以及不满意（临床

评定分值区间为≥0分且＜60分）。
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1.4.5记录两组不良反应发生率  记录两组感染、出

血以及疼痛发生率。

1.5  统计学方法  采用SPSS 23.0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  两组生活质量比较  研究组护理后COHIP评分

高于参照组（P＜0.05），见表1。

2.2  两组依从性比较  研究组护理总依从率高于参

2.4  两组护理满意度比较  研究组十分满意22例，

较为满意14例，不满意2例；参照组十分满意

13例，较为满意16例，不满意9例。研究组护理

满意度为94.74%（36/38），高于参照组的76.32%

（29/38）（χ2=5.2084，P=0.0224）。

2.5  两组不良反应发生率比较  研究组发生感染

1例；参照组发生感染4例，出血2例，疼痛2例。研

究组不良反应发生率为2.63%（1/38），低于参照

组的21.05%（8/38）（χ2=4.5373，P=0.0331）。

3  讨论

近年来，再生牙髓治疗术在年轻恒牙牙髓感

染以及根尖周炎患儿中获得广泛应用[4]。该方法

可促进患儿患牙牙根的继续生长，能够有效增厚

根管壁，提升牙根自身的抗折能力，进而提高患

儿的生活质量[5，6]。但受患儿个体差异、不良心理

状态等多种因素影响，其治疗依从性往往不佳。

因此，实施有效的护理配合干预具有重要的临床

意义[7，8]。常规护理以被动指导以及单向宣教为

主，未对患者的个体化需求给予充分关注。而

基于赋能理论的护理模式可以从多维度提升患

者的依从性，并在此期间，积极做好知识、技能

以及心理方面的赋能干预，有助于提升患者的康

复信心。

本研究结果显示，研究组护理后COHIP评分

高于参照组（P ＜0.05）；研究组护理总依从率

（97.37%）高于参照组（78.95%）（P＜0.05）；

研究组护理后SCARED及CDI评分均低于参照组

照组（P＜0.05），见表2。

2.3  两组心理状态比较  研究组护理后SCARED及

CDI评分均低于参照组（P＜0.05），见表3。

表 1  两组生活质量比较（ ，分）

组别

研究组

参照组

t

P

护理前

62.25±2.25

62.29±3.15

0.0636

0.9494

护理后

90.25±2.21

82.26±3.25

12.5320

0.0000

n

38

38

     注：* 与参照组比较，χ2=4.5373，P=0.0331。

表 2  两组依从性比较 [n（%）]

组别

研究组

参照组

n

38

38

部分依从

9（23.68）

14（36.84）

十分依从

28（73.68）

16（42.11）

不依从

1（2.63）

8（21.05）

总依从率

37（97.37）*

30（78.95）

表 3  两组心理状态比较（ ，分）

研究组

参照组

t

P

38

38

护理前

98.29±13.49

98.31±13.51

0.0064

0.9949

护理前

43.29±5.22

43.21±5.23

0.0667

0.9470

护理后

54.39±5.25

72.89±5.33

15.2433

0.0000

护理后

19.23±1.25

33.92±5.36

16.4531

0.0000

 组别	                   n
		                 SCARED 评分	                                        CDI 评分
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（P ＜0.05）；研究组护理满意度（94.74%）

高于参照组（76.32%）（P ＜0.05）；研究组不

良反应发生率（2.63%）低于参照组（21.05%）

（P ＜0.05）。基于赋能理论的护理模式，可

有效提升家 庭 、 个 体 及 群 体 自 身 的 资 源 与 能

力 ， 使 其 能 够 更好地应对生活中的各类问题与

挑战 [9]。在具体应用中，该模式强调医护人员

与患者及家属之间的密切协作，通过支持、开

展健康教育及合理引导等措施 ， 提 高 患 儿 及 家

属 的 疾 病 相 关 知 识 与 操 作 技 能 ， 增 强 其 照 护

责 任 感 与 自 信 心 [ 1 0 ]； 同 时 ， 确 保 患 儿 及 家 属

在 治 疗 、 护 理 全 流 程 中 ， 能 够 主 动积极参与

配合[11，12]。知识赋能可提升患儿及家属对疾病

知识以及治疗知识的掌握度，从而提高其医护

配合度。技能赋能可保障患儿具有良好的口腔

清洁能力，进而降低感染的发生风险 [13-15]。心

理 赋 能 可 对 患 儿 的 心 理 状 态 充 分 关 注 ， 给 予

必 要 的 鼓 励 以 及 支 持 ， 从 而 缓 解 不 良 情 绪 。

社 会 支 持 赋 能 可 对 患 儿 获 得 家 庭 以 及 社 会 更

多 支 持 给 予 帮 助 ， 从 而 获 得 更 多 的 关 心 以 及

支 持 。 期 间 通 过 赋 能 理 论 ， 可 改 善 患 者 的 日

常护理行为，从而提高患者的COHIP评分。同

时护理期间，强调患者主动参与，可通过定期

随访以及个性化指导，而将治疗信心提升，从

而将依从性提升。此外，在护理实施过程中，

本研究重点强调患者的主动参与。通过定期随

访与个性化指导，可有效提升患者对治疗的信

心，进而增强治疗依从性。同时，心理赋能有

助于缓解患者的焦虑与抑郁情绪，降低患者的

SCARED评分及CDI评分。在技能赋能方面，可

帮助患者准确掌握家庭护理要点，避免因护理操

作不当引发不良反应。各环节协同配合，最终有

效提升整体护理满意度。

综上所述，对年轻恒牙牙髓再生治疗患儿给

予基于赋能理论的护理模式干预，可提高生活质

量、心理状态、患儿依从性及护理满意度，降低

不良反应发生率。
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