附件：

青少年口腔健康知识要点

1.养成健康的口腔卫生习惯。（1）早晚刷牙,每天早晨和睡前需刷牙，晚上睡前刷牙更重要。（2）漱口是最常用的清洁口腔的方法，一般漱口用清洁水或淡盐水含漱。（3）推荐家长每间隔3-6个月带孩子进行一次口腔检查，早发现、早诊断、早治疗。

2.掌握正确的刷牙方法，家长应指导监督儿童刷牙。刷牙是日常清洁牙齿最有效和最可靠的方法，是维持口腔健康的最基本环节，关键的因素有3条：（1）频率:每天早晚各一次。（2）时间:每次至少3分钟。（3）方法:推荐巴斯刷牙法。巴斯刷牙法是目前被广泛认同的刷牙方法，是一种有效去除龈缘附近及龈沟内菌斑的方法。其具体操作步骤是这样的：①将牙刷毛放在牙龈和牙齿交界处，与牙面成 45 度角，轻轻加压使刷毛末端进入牙龈沟；②2～3 颗牙为一组，短距离水平颤动 10 次左右，然后再拂刷，再移到下一组牙面；③上下前牙内侧应将牙刷头竖直放置，使用刷头接触牙龈缘处牙面，上下颤动。④刷咬合面时将刷毛指向咬合面稍用力做短距离来回刷；⑤刷最后一颗牙的后面时，使刷头竖起，从最后一颗牙的舌面沿牙龈缘转过这个牙的后面到达颊面；⑥刷完牙后舔一下牙齿，如果牙齿表面很光滑说明牙齿刷干净了。

3.提倡使用含氟牙膏预防龋病。含氟牙膏有明显的防龋效果，其在世界范围的广泛应用是龋病发病率大幅度下降的主要原因之一。使用含氟牙膏刷牙是安全、有效的防龋措施，特别适合于有患龋倾向的儿童使用。但应该注意的是：牙膏不是药，只能预防口腔疾病，不能治疗口腔疾病，有了口腔疾病还是应该及时就医治疗。

4.饭后漱口可去除口腔内的食物残渣，保持口腔清洁。应注意，漱口不能代替刷牙，使用含某些药物的漱口液虽能抑菌斑的生长但不能替代刷牙对菌斑的机械性清除作用，只能作为刷牙之外的日常口腔护理的辅助手段。漱口方法：漱口时将少量漱口液含入口内，紧闭嘴唇，上下牙稍微张开，使液体通过牙间隙区轻轻加压，然后鼓动两颊及唇部，使溶液能在口腔内充分地接触牙面、牙龈及黏膜表面，同时运动舌，使漱口水能自由地接触牙面与牙间隙区。利用水力前后左右，反复几次冲洗滞留在口腔各处的碎屑和食物残渣，然后将漱口水吐出。
5.学龄儿童最大的口腔变化是换牙，发现异常应及时就诊。在此阶段，孩子的 20 颗乳牙会逐渐换成 28 颗恒牙。牙齿替换是一个生理过程，正常的顺序是乳牙先松动脱落，恒牙再萌出。如果乳牙未掉、恒牙已先萌出，新萌出的恒牙常不能顺利进入牙列，造成恒牙排列不齐，此时应尽早就诊。

6.用窝沟封闭方法预防“六龄牙”(第一恒磨牙)的窝沟龋。“六龄牙”是萌出时间最早的恒磨牙，其咀嚼功能最强大，也最容易发生龋病，甚至造成过早脱落，所以保护儿童的第一恒磨牙很重要。窝沟封闭是预防恒磨牙窝沟龋的最有效方法。其原理是用高分子材料把牙齿的窝沟填平，使牙面变得光滑易清洁，细菌不易存留，达到预防窝沟龋的作用。需要提醒的是窝沟封闭后还应好好刷牙，在进行定期口腔检查时，如果发现封闭剂脱落应重新封闭。

7.注意防治青少年牙龈炎。青少年牙龈炎表现为刷牙和咬硬物时牙龈出血、牙龈肿胀、口腔异味等，其病因与青春期性激素水平变化有关，更主要的是牙菌斑堆积。所以，预防和治疗青少年牙龈炎最有效的方法是有效刷牙清除牙菌斑。在出现牙龈出血后，应更注意刷牙，可在出血部位稍微多放些牙膏，轻柔地反复多刷几次，并结合使用牙线彻底清除该处牙菌斑。上述方法不能奏效时，应到具备执业资质的医疗机构就诊。

8.积极防治牙齿外伤。参加体育活动和游戏时，儿童最好穿胶底防滑的旅游鞋、运动鞋。在进行滑板、滑轮等高速度、高风险运动时，应戴头盔、牙托等防护用具，减少牙齿受伤的风险。牙齿是不可再生的硬组织，如果受伤后出现牙龈出血、牙齿裂纹、折断、松动、移位，应立即到医院就诊。如果整个牙齿脱落了，要尽快找到牙齿，用手捏住牙冠部位用凉开水或生理盐水冲洗掉牙表面的脏东西，但千万不要刷、刮牙根部，然后将冲洗干净的牙齿放回到牙槽窝中；也可以将牙齿泡在新鲜的冷牛奶、生理盐水或含在口腔内，迅速到医院就诊。牙齿离开口腔的时间越短，再植成功的可能性越大，最好在 30 分钟内治疗，最长不要超过两个小时。

