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牙周病的預防保健 
一、什麼是牙周病 

牙周病是指支持牙齒穩固的構造，包括牙齦、牙周韌帶、牙骨質與齒槽骨，

受到傷害而不能緊密的包住牙齒，出現牙齦流血，牙齒鬆動或脫落等病症。依

據臨床牽連部位及程度分為:牙齦炎和牙周炎，牙齦炎症狀局限於牙齦，為可逆

的，通常在牙齦被嚴重破壞到發生膿腫、牙齒鬆動之前，多半不會感受到異常

不適，當進而侵犯更深層的牙周組織，影響齒槽骨，即稱牙周炎，當發生嚴重

的牙周炎將影響咀嚼功能及營養狀態。 

二、為何會有牙周病 

牙菌斑及牙結石是發生牙周病最主要的原因，即使有定期做口腔檢查仍可

能發生。其主要因口腔衛生習慣不佳，堆積食物殘渣引起細菌生長所形成。然

而，抽煙、懷孕、生理期、壓力、糖尿病、服用藥物（如高血壓、抗過敏、抗

憂鬱症治療）、長期酗酒、操勞、遺傳或營養不均衡都會加速牙周病的形成；此

外，牙周病也是影響血糖的控制不佳的危險因子。 

三、牙周病的症狀 

牙周病自覺症狀不明顯，一開始很容易被忽略，當發現牙齦出血紅腫(不論

吃東西、用牙線或刷牙時)、按壓時會痛時就可能是牙齦炎，牙齦炎會讓牙齒與

牙齦之間的縫隙(牙齦溝) 越來越深，形成牙周囊袋，當出現口臭、牙齦萎縮、

齒縫變大、牙齒鬆動甚至出現牙齒剝離或是有膿腫、化膿的現象，極有可能深

層牙周組織已經被侵犯，已經進展成牙周炎了。 

四、牙周病的治療 

（一）牙周病是藉由臨床 X光檢查，醫師評估每顆牙齒破壞程度來診斷，初步

治療是清除牙齒表面的牙菌斑與牙結石，將引起發炎的細菌群清除，使

牙齦不再繼續萎縮或降低牙周囊袋的探測深度（牙齦紅腫與牙齒間的牙

齦溝開始變深所形成）。 

（二）若是結石或發炎的部位太深，如深及囊袋底或牙根，就需行牙齦

翻瓣手術，將受感染的牙齒牙齦掀開，徹底清潔，以減少發炎情形，

視情況補骨粉及再生膜，促進牙周組織再生，再將牙齦縫合。 
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（三）若細菌的破壞已達牙根周圍的齒槽骨，需接受骨組織移植以填滿

骨缺損空間，或是在囊袋加入引導組織再生的填充物，刺激周圍

組織和骨細胞再生。  

（四）定期做預防性治療，如:去除新形成的牙結石、磨光牙齒、檢查咬合和

評估牙周狀況，找出真正的致病原因訂定適合的治療計劃。 

（五）輔助雙磷鹽酸 (Bisphosphonate) 治療也可改善牙周病，但須小

心下顎骨壞死的風險。  

（六）牙周病的治療不只單靠醫師，最重要是口腔清潔的維持及耐心的追蹤檢

查。牙周病治療基本上是「控制」疾病，無法被治癒，平時就要維持口

腔環境的清潔。因此預防重於治療，早期發現，早期治療是最好的方式。 

五、牙周病的預防保健 

（一）注意牙齒清潔：養成飯後刷牙或使用牙線潔牙的習慣；少吃甜食（包含

飲料），若吃甜食，建議吃完立即使用軟毛牙刷刷牙，可消除牙周病菌

可利用之糖份及減少細菌數量。 

（二）牙刷是最普遍的清潔牙齒方法。建議使用軟毛牙刷，可更好的清潔牙齦

邊緣，並減少刺激牙齦，降低出血情形、應定期更換牙刷，建議每三個

月更換，以保持其形狀、每次使用後應該徹底沖洗，避免細菌孳生。 

（三）抑制牙菌斑僅靠刷牙是完全無法有效的控制牙菌斑的產生，建議合併牙

線或牙尖刷清潔齒縫，或使用殺菌漱口水進行口腔清潔，能更有效控制

牙菌斑並可以有效減緩牙周病的發生。 

（四）養成良好生活型態：適度運動、睡眠充足、營養均衡、戒菸、戒酒。 

（五）定期口腔檢查，早期發現，早期治療：有牙周病者，接受牙周專科醫師

處理及清潔後，必須每 3 個月複診，因為牙周病菌在 2~4 個月內有可

能再復發，若是一般健康牙齒，則每 6 個月要定期檢查一次。 

 

 

 

 
圖片來源：

http://www.epochtimes.com/b5/17/7/16/n9407773.htm）
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護理指導評值： 

是非題 
1. （  ） 牙周病會影響咀嚼功能及營養狀態。 
2. （  ） 我有定期做口腔檢查，所以不可能罹患牙周病。 
3. （  ） 牙周病治療基本上是「控制」疾病，是可以被治癒的疾病。 
選擇題 
4. （  ） 何者無法抑制牙菌斑的產生？ 

(1)合併牙線或牙尖刷清潔齒縫 (2)使用殺菌漱口水進行口腔清潔

(3)刷牙 (4)以上皆是 
5. （  ） 牙周病接受牙周專科醫師處理及清潔後須注意？ 

(1)注意牙齒清潔(2)六個月要定期檢查一次 (3)養成良好生活型態

(4)以上皆是 
6. （  ） 牙周病的症狀臨床症狀包括？ 

(1)刷牙會流血、牙齦紅腫 (2)口臭、牙齦萎縮、齒縫變大 (3)膿腫、

化膿的現象 (4)以上皆是。 

（答對 5-6 題完全了解；答對 3-4 題部分了解；答對 1-2 題完全不瞭解） 
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