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摘  要 

儿童口腔卫生服务利用是人群口腔健康领域的研究重点，许多学者对此进行了实证研究，本文主要对儿

童口腔健康现状、儿童口腔卫生服务利用现状、儿童口腔卫生服务利用的影响因素以及相关政策与建议

进行简要综述。 
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Abstract 

Children’s oral health service utilization is the research focus in the field of population oral health. 
Many scholars have conducted empirical research on this. This paper mainly summarizes the cur-
rent situation of children’s oral health service utilization, the current situation of children’s oral 
health service utilization, the influencing factors of children’s oral health service utilization and 
related policies and suggestions. 
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1. 引言 

口腔健康与人的身体健康密切相关，儿童口腔问题是全球主要的公共卫生问题之一。口腔卫生服务

利用情况与儿童口腔健康状况密切相关，由于地区和经济等因素的影响，儿童口腔健康治疗的不平等的

现象仍然存在，与农村地区相比，城市地区学龄前儿童的就诊率高出 6.7%，12~15 岁儿童的就诊率高出

8.9% [1]。儿童口腔卫生服务利用水平不仅与儿童口腔健康状况直接相关，而且在一定程度上可以反映一

个国家的经济水平状况。目前，国内外学者对不同地区的儿童口腔卫生服务需求及利用进行了研究，为

口腔卫生事业的发展和儿童口腔健康干预方向提供了参考。 

2. 儿童口腔卫生服务需要情况 

2.1. 儿童口腔健康现状 

儿童口腔健康状况一直是各个国家关注的人群健康问题之一。世界卫生组织(WHO)《全球口腔健康

状况报告(2022 年)》估计全球约有 3.4 亿儿童患有乳牙龋齿[2]。迄今为止，我国已进行了四次全国口腔

健康流行病学调查。2015 年最新的一次全国口腔健康流行病学调查显示：3 岁、4 岁、5 岁年龄组的乳牙

患龋率分别为 50.8%、63.6%、71.9%；12 岁年龄组恒牙患龋率为 38.5%，牙龈出血和牙结石检出率分别

为 58.4%和 61.3%。15 岁年龄组的患龋率 44.4%，牙龈出血和牙结石检出率分别为 64.7%和 73.6% [3]，
与第三次调查结果相比，各年龄段的儿童患龋率呈上升趋势。地中海区域 9 个国家的 5~15 岁儿童的口腔

患病情况的汇总研究结果显示，各国不同年龄阶段的儿童龋齿患病率差异较大，其中 5 岁儿童乳牙汇总

患病率为 65%、12 岁儿童恒牙汇总患病率为 61%、15 岁儿童患病率为 70%、5~15 岁儿童总患病率为 66% 
[4]。相较于地中海国家，我国 12 岁和 15 岁儿童的龋齿患病率较低，但龋齿仍然是大部分国家儿童口腔

健康的主要问题[4] [5] [6]。我国的人口基数大，儿童口腔健康状况与发达国家相比仍较严重。美国一直

非常重视儿童口腔的预防工作，从 60 年代开始就定期组织全国口腔健康流行病学调查[7]。2011 年至 2020
年 10 年间美国 2~11 岁儿童乳牙龋齿的患病率从 14.1%下降到 12.2% [8]，我国儿童与美国等发达国家儿

童的口腔健康差距仍较大。 

2.2. 儿童口腔健康的不公平性 

近年来世界各国都在加大对儿童口腔健康问题的重视力度，但由于地区差异和社会经济等因素的影

响，儿童口腔健康差距问题仍然存在。就我国而言，不同地区的儿童口腔健康问题差异较大，儿童患龋

率为 3.44%~75.80%不等，并且城乡儿童口腔健康的公平性也一直存在差距[9]。广东省口腔健康调查结果

显示：该地区各年龄段儿童龋齿患病率均高于全国平均水平，5 岁儿童的乳牙患龋率为 78.47%，城乡儿

童患龋率分别为 68.75%和 87.73% [10]；12 岁和 15 岁年龄组儿童的患龋率分别为 43.07%和 52.86%，并

且农村儿童患龋率均为城市儿童的 1.5 倍左右[11]。江苏省 5 岁、12 岁儿童患龋率分别为 71.4%和 33.8%，
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儿童患龋率均低于全国平均水平，虽然城乡差异不大，但仍表现为农村高于城市[12]。江西省 5 岁儿童患

龋率为 59.4%，其中城市儿童患龋率为 43.9%，显著低于农村儿童的 54.6% [13]。四川省处于中国西南部，

第四次口腔健康调查结果显示，3~5 岁儿童的患龋率为 63.47%，城乡分别为 61.54%和 65.56%；12 岁儿

童的患龋率为 37.2%，低于全国平均水平，但表现为城市儿童高于农村儿童，分别为 42.27%和 32.16% [14]。
总体来说，我国农村地区儿童患龋率高于城市儿童，东部地区儿童龋齿患病率较中部地区和西部地区略

高，中部地区与西部地区较接近[15]。此外，不同国家儿童口腔健康状况也不尽相同。西方国家的研究表

明口腔健康问题对社会经济地位较低和边缘化群体的影响较大[16]，社会经济水平较低的儿童患龋水平较

高且牙齿疼痛更严重[17]。Moreira 等人显示，70%~90%的在校儿童患有龋齿，其中在印度、泰国等中低

收入国家的患病率最高，其龋齿的人群归因危险度分别比平均值高出 101.84%和 89.55% [18]。农村儿童

是儿童口腔干预的重点对象，尤其是贫困地区的儿童，由于各种因素的影响，很难利用现存的口腔卫生

资源。因此，消除或减小儿童口腔健康的不平等是儿童口腔发展需要面临的一个突出问题。 

3. 儿童口腔卫生服务需求与利用现状 

3.1. 儿童口腔保健服务和医疗卫生服务利用现状 

儿童口腔卫生服务利用反映儿童口腔卫生服务的需求量。我国第四次口腔健康调查结果显示：在

2005~2015 年的 10 年间，我国各年龄组儿童的龋齿填充率均有所提高，5 岁、12 岁儿童龋齿填充率分别

提高了 1.3%和 5.8%；3~5 岁儿童过去一年内总的卫生服务利用率为 14.6%，12~15 岁儿童过去一年内总

的口腔卫生服务利用率为 23.6% [1]，与第三次口腔调查结果相比，各年龄组儿童的卫生服务利用水平呈

上升趋势[19]。虽然近年来儿童口腔卫生服务水平有所提高，但调查结果显示各年龄段就诊儿童的主要原

因是治疗，其次是检查和咨询，预防性保健服务利用占比较小，不超过 20% [1]。相较于发达国家，我国

儿童口腔卫生服务利用率仍处于较低水平。加利福尼亚的一项研究显示，0~17 岁儿童过去一年内的口腔

卫生服务利用率为 76% [20]。美国 2~17 岁儿童的预防性口腔保健服务利用率达到了 75%，平均每 10 名

儿童中就有 8 名在过去一年中进行了预防性牙科检查[21]。英国的调查研究显示 12 岁和 15 岁儿童的过去

一年内的口腔卫生服务利用率均超过 80% [22]，因此我国的儿童口腔卫生服务利用水平与发达国家相比

仍存在一定的差距。虽然我国儿童口腔卫生服务利用水平在过去一段时间内有所提高，但其提高程度小

于儿童口腔患病率的增长幅度，提示我国儿童口腔卫生服务利用情况不能满足口腔疾病患病情况。 

3.2. 儿童口腔卫生服务利用不均衡 

虽然我国在儿童口腔卫生保健服务方面取得了一定的进步，但不同地区以及城乡儿童的口腔卫生服

务资源利用方面存在不均衡的问题。农村地区经济欠缺，口腔保健资源较缺乏、医疗水平较低，交通上

缺乏一定的便利性，并且口腔医疗保障制度不完善，使人们对口腔卫生服务的需求和利用进一步降低[23]。
我国第四次口腔健康调查结果显示：我国儿童口腔卫生服务利用水平城乡差异明显，各年龄组儿童口腔

卫生服务利用率均表现为城区明显高于农村地区，其中 3~5 岁、12~15 岁城市儿童的就诊率分别比农村

高出 6.7%和 8.9%，过去一年内的口腔卫生服务利用率高出 5.7%和 8.9% [1]。不同城市和地区儿童的口

腔卫生服务利用水平也不尽相同。欧晓艳对江西省儿童口腔卫生服务需求与就诊利用的现状的调查研究

显示，江西省 3~5 岁儿童的口腔就诊率为 12.33%，低于全国的平均水平，城市儿童的就诊率是农村儿童

的 2.34 倍[24]。江苏省的调查研究显示，3~5 岁儿童和 12~15 岁儿童过去一年内的口腔卫生服务利用率

分别为 13.76%的和 25.29%，均高于全国平均水平[25]。西藏自治区处于我国高原地区，以藏族居民为主，

其气候条件、生活饮食习惯、社会习俗以及经济水平等方面与内地存在一定差异。西藏自治区 3~5 岁儿

童的口腔就诊率为 13.6%，其中城市儿童(15.1%)和农村儿童(12.1%)口腔就诊水平均低于全国的平均水平

https://doi.org/10.12677/acm.2023.1351184
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[26]，该地区儿童和家长的口腔健康知识知晓水平普遍较低，说明西藏地区的口腔健康知识宣传力度低下。

东部地区特别是一线城市的儿童口腔卫生服务利用水平较高，北京市学龄前儿童过去一年内的口腔卫生

服务利用率高达 45.5%，其中以预防性检查或定期检查为目的就诊占比为 63.2%，不仅高于我国的平均水

平，而且也高于我国其他地区[27]。国外也同样存在儿童口腔卫生服务利用不均衡的问题。在世界大部分

地区，特别是在许多中低收入国家，口腔保健服务的覆盖率、可及性，包括早期诊断、预防以及儿童和

青少年的基本治疗严重不足或完全缺乏[28]。包括美国在内的高收入国家的研究表明，基于种族的儿童在

获得口腔保健服务方面存在不平等[29]。 

4. 影响儿童口腔卫生服务利用的相关因素分析 

目前，国内外对于儿童口腔卫生服务利用的影响因素已经做了很多的研究。高小丽等利用 2015 年我

国第四次口腔健康流行病学调查数据对我国学龄前儿童的口腔卫生服务利用的影响因素分析，结果显示

儿童是否有既往牙疼经历、父母对孩子口腔健康的判断、父母的文化程度、居住地以及儿童口腔健康行

为是显著影响因素，其中既往有牙疼经历和父母自觉孩子口腔健康状况差是促进儿童口腔卫生服务利用

的最主要因素[30]。茹媛孟等对山西省 12 岁儿童的口腔卫生服务利用的影响因素分析发现居住地、父母

的教育程度、儿童口腔健康行为以及家长的口腔健康知识是影响儿童口腔卫生服务利用的显著因素，其

中居住地为城镇、父母的文化程度越高、每天刷牙频率 ≥ 2 次以及使用含氟牙膏是儿童口腔卫生服务利

用的促进因素[31]，并且母亲的知识水平越高，对儿童的口腔预防保健方面具有积极的影响，从而促进儿

童对口腔卫生服务的利用[32]。林超等基于安德森卫生服务利用行为模型对 7~8 岁儿童的口腔卫生服务

利用行为的影响因素分析中的研究结果表明家长是否经常监督儿童刷牙、是否经常观察儿童口腔健康状

况也是儿童口腔卫生服务利用的影响因素[33]。与国外研究不同的是，可能因为我国目前尚处于发展中国

家状态，一些影响儿童口腔卫生服务利用的因素并没有发现差异，国外对于儿童口腔卫生服务利用的影

响因素研究可能更关注种族、经济水平、社会地位以及医疗保险方面对口腔卫生服务利用的影响。Baldani
等研究表明，没有家庭住房所有权家庭的儿童从未利用过口腔卫生服务的可能性更大，家庭收入水平较

高的儿童利用口腔卫生服务的可能性是贫困儿童的 5 倍[34]。美国的研究表明，儿童口腔卫生服务在种族

和经济水平方面存在差异，与白人或高收入儿童相比，少数民族和低收入儿童在接受预防性口腔服务方

面存在明显差异，这部分儿童的平均牙科就诊次数较少[35]。此外，美国另一项研究发现儿童的牙科医疗

保险覆盖范围和儿童家长的口腔健康经历也被认为是儿童口腔卫生服务利用的影响因素[36]。牙科医疗保

险作为一个重要的经济保障，一些儿童没有牙科医疗保险或者其覆盖范围有限，从而影响儿童对于口腔

卫生服务的获得，由于儿童接受口腔卫生服务与他们的父母是否曾接受过牙科护理是相关的，因此在某

种程度上也会影响儿童利用口腔卫生保健服务。因此，影响儿童口腔卫生服务利用的因素是多方面的，

儿童口腔卫生服务利用差异是由社会、经济和政治等多种相关联的复杂因素造成的，未来需要一种多方

面综合的方法提高儿童口腔健康服务的利用水平。 

5. 促进儿童口腔卫生服务利用的政策与建议 

5.1. 相关政策 

近年来，国家为了改善儿童口腔健康状况，提高儿童口腔卫生服务水平实施了一系列的相关政策。

2009 年我国开始启动中西部地区儿童口腔疾病综合干预试点项目，项目包括免费为儿童提供口腔健康知

识、口腔健康检查等。为贯彻落实《“健康中国 2030”规划纲要》和《中国防治慢性病中长期规划(2017~2025
年)》，推进“三减三健”健康口腔行动，以儿童青少年为重点人群，健康口腔行动方案(2019 年~2025
年)行动目标指出到 2020 年将 12 岁儿童的患龋率控制在 32%以内，预计到 2025 年控制在 30%以内。根
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据儿童口腔的实际健康状况和卫生服务利用水平动态调整全国儿童口腔疾病综合干预项目的覆盖范围，

中央财政新增资金优先用于贫困地区的口腔干预工作，鼓励地方政府将儿童口腔疾病综合干预作为民生

工程，尽量实现儿童全覆盖。 

5.2. 措施建议 

为改善农村及贫困地区儿童的口腔健康不公平，进一步提高儿童口腔卫生服务利用水平，相关研究

的学者提出了一系列的建议措施。首先，要加强儿童口腔健康知识的宣传力度，提高儿童以及家长对口

腔健康的关注度。良好的口腔健康知识可以促使及时发现儿童口腔健康问题的存在[37]，可以将潜在的口

腔卫生服务需要转化为主动的口腔就诊需求[38]。丰富的口腔健康知识可以使儿童养成良好的口腔卫生行

为，早晚均刷牙的口腔健康行为可以促进儿童对口腔卫生服务的利用[39]。其次，应丰富儿童口腔健康教

育宣传手段和形式，提高儿童及家长对口腔健康知识的可获得性。以幼儿园、中小学校为重点宣教场所，

将口腔卫生知识的宣教融入儿童一般教育课程设置中，并把口腔健康教育纳入幼师培训计划内容[24]。个

性化的椅旁宣教可以促使口腔患者正确就医，治疗效果好，口腔卫生服务再次利用的可能性大[40]。然后，

加大口腔医疗投入的同时合理分配口腔卫生资源，优化口腔卫生保健的服务质量，提高患者对口腔医疗

资源利用的满意程度。儿童常规口腔卫生保健资源的可获得性与口腔卫生服务利用之间存在着紧密联系

[36]。加快农村及贫困地区的儿童口腔专项计划并扩大覆盖面，提高儿童口腔卫生服务的可及性[41]。最

后，政府应加大儿童口腔卫生服务在医疗保险中的报销比例和覆盖范围，提高患者对口腔卫生服务的支

付能力，尽量改善儿童口腔卫生服务利用的不公平问题[42]。 

6. 结论 

综上，提高儿童对口腔卫生保健、治疗以及预防等医疗资源的利用水平是改善儿童口腔健康问题的

基本方法和重要途径，研究不同地区以及农村贫困儿童的口腔卫生服务利用现状，分析并总结其影响因

素，提出切实可行的政策建议与措施，对于提高儿童口腔健康水平，促进社会进一步发展具有重要的意

义。 
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