
汇报人：xxx 20xx-03-18

长期卧床口腔护理
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口腔护理重要性



清除口腔内的食物残渣和细菌
长期卧床患者由于自理能力受限，容易在口腔内积累食物残渣和细菌，通过口

腔护理可以有效清除这些物质，预防口腔感染、龋齿、牙周病等口腔疾病的发

生。

保持口腔湿润
口腔干燥容易导致口腔黏膜受损，进而引发口腔疾病。适当的口腔护理可以保

持口腔湿润，减少口腔干燥带来的不适和损伤。

预防口腔疾病



口腔是呼吸道和消化道的入口，如果口腔内有病菌滋生，容

易随着呼吸或吞咽进入体内，引发全身感染。通过口腔护理

可以减少病菌在口腔内的滋生，降低全身感染的风险。

防止病菌进入呼吸道和消化道

长期卧床患者容易发生吸入性肺炎、窒息等严重并发症，这

些并发症往往与口腔内的细菌和食物残渣有关。通过口腔护

理可以减少这些物质的积累，预防并发症的发生。

预防并发症

维护全身健康



长期卧床患者由于口腔自洁能力减弱，

容易出现口臭、口腔溃疡等不适症状。

适当的口腔护理可以缓解这些不适，

提高患者的舒适度。

口腔清洁可以刺激味蕾，增强患者的

食欲。同时，清洁的口腔有利于食物

的消化和吸收，提高患者的营养状况。

提高生活质量

增强食欲和消化功能

缓解口腔不适
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口腔护理基础知识



口腔结构
口腔是消化管的起始部分，包括唇、颊、腭、口腔底等结构。口腔内部分为口腔

前庭和固有口腔，两者在上、下颌牙咬合时可相通。

口腔功能

口腔具有咀嚼、吞咽、言语和感觉等功能。牙齿负责咀嚼食物，唇、颊和舌协助

吞咽和言语，口腔黏膜则具有感觉功能。

口腔结构与功能



牙齿清洁 牙龈健康 口腔黏膜完整 口腔无异味

口腔卫生标准

01 02 03 04

牙齿表面无食物残渣、软垢和

牙菌斑。

牙龈颜色正常，无肿胀、出血

和疼痛。

口腔黏膜无破损、溃疡和糜烂

。

口气清新，无口臭和其他异味

。



口腔护理原则

对牙齿、牙龈、舌面和

口腔黏膜进行全面清洁

，去除食物残渣和细菌

。

在清洁过程中，适当按

摩牙龈，促进血液循环

和牙龈健康。

选择适合口腔状况的牙

刷、牙膏和漱口水等护

理工具。

定期检查口腔健康状况

，及时发现并处理口腔

问题。

彻底清洁 按摩牙龈 使用合适工具 定期检查
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长期卧床患者口腔特点



长期卧床患者由于缺乏活
动，口腔内湿润度容易降
低，导致口干舌燥。

口腔内湿润度降低 饮水不足 药物副作用

部分患者因疾病或治疗原
因，饮水不足，加剧了口
干舌燥的症状。

一些药物可能导致口腔干
燥，如抗胆碱能药物、抗
抑郁药等。

030201

口干舌燥



长期卧床患者口腔卫生状
况较差，易患牙周病，导
致牙齿松动。

牙周病

部分患者因骨质疏松导致
牙槽骨吸收，牙齿失去支
撑而松动。

骨质疏松

长期卧床患者可能出现咬
合关系紊乱，导致牙齿受
力不均而松动。

咬合关系紊乱

牙齿松动
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机械性损伤

部分患者因佩戴假牙或进行口腔治疗时操作不当，导致口腔黏

膜机械性损伤。

01

口腔溃疡

长期卧床患者口腔黏膜容易出现溃疡，表现为疼痛、红肿等症

状。

02

感染

口腔卫生状况差易导致口腔感染，如念珠菌感染等，加重口腔

黏膜受损。

口腔黏膜受损
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