
牙齿矫正动辄花费数万元

乳牙替换完毕才是矫正最佳时期

政策已针对看牙“高价格”出手

牙齿矫正是口腔健康领域的重
要分支，近年来，一些商家将眼光投
向低龄儿童口腔市场。有报道称，在
我国儿童青少年的错颌畸形患病率
高达七成。牙齿排列不整齐，里出外
进，是最常见的情况。据《2021 年中
国卫生健康统计年鉴》显示，2020 年
年底中国口腔专科医院总数约为945
家，其中民营机构 781 家，占比达
83%，有不少机构以儿童青少年作为

主要服务对象。
通过网络搜索，记者在广州同样

发现了不少以“儿童口腔矫正”为核
心业务的诊所，其中不乏评论数量在
1000 左右的私立口腔诊所。评论中
有家长表示孩子已经跟随诊所医生
矫正五六年了，表示牙套不影响孩子
的学习和休息，效果不错；也有家长
表示孩子接受不了、价格过高等。

除了健康因素，大量家长只因为

担 心 未 来 不 美 观 而 选 择“ 早 早 下
手”，因此超低龄矫正已不是“新
闻”。在一些社交平台上，家长们还
会互相鼓励交流如何安抚两三岁的
孩子“乖乖戴牙套”。有家长自豪地
说：“我家宝好棒，一声也没哭。”这
条评论的点赞超过 500 条。而当有
评论提醒“乳牙还没长齐，矫正没意
义”时，下面的回复大部分在反驳，

“你比医生还专业”？

乳牙还没长齐就开始戴牙套

近日，关于两三岁的孩子就戴上了牙套的新闻不断出现，继“养娃烧钱三件套”之一的
牙齿矫正普及化之后，牙齿矫正低龄化也愈演愈烈。牙齿矫正是越早越好吗？到底什么才
是有效干预，哪些又是养娃焦虑？记者进行了调查。
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牙齿矫正为何能成为“养娃烧钱
三件套”之一？张超介绍，牙齿矫正
属于个性化治疗，通常需要较长的时
间来完成，从几个月到几年不等，不
同材料的成本差异较大，不同机构也
会提供各种治疗方案，在商业宣传和
网络传播的推波助澜下，牙齿矫正的
价格最终居高不下。

针对包括牙齿矫正在内的“看牙
贵”这一问题，2023年9月，国家卫生
健康委等四部门联合印发《关于进一
步推进口腔医疗服务和保障管理工
作的通知》，明确各地要规范落实口
腔修复、种植、正畸等耗材省级平台
挂网采购，以省（区、市）为单位，或跨
省份联盟形式积极开展口腔科耗材

集中采购，促进口腔耗材价格公开透
明，挤出价格水分。

“其实，随着技术的进步，一些口
腔治疗项目价格已经有所下调。”张
超介绍，随着技术的发展和相关部门
的介入，未来牙齿矫正价格有望进一
步调整。

据《羊城晚报》

家长一掷万金
“矫牙焦虑”也需矫正

今年，广州市民关女士（化名）
看着自家 5 岁的孩子牙齿长得“东
倒西歪”，每一颗牙都有“自己的想
法”，这可把她愁坏了。在网上刷到
很多儿童牙齿矫正的科普报道和广
告后，关女士不禁担心起来：孩子牙
齿以后会不会越长越歪？脸部会不
会越长越丑？牙齿健康会不会越来
越差？

随后，关女士便寻到了一家牙齿
矫正的私立医院，跟孩子一起打响了

“牙齿保卫战”。医院一套牙齿矫正
方案敲定，给关女士开出了3万多元
的账单。“医生的方案是用牙模脱模

制作牙套，佩戴2年以上，后续还需要
根据情况再配新的牙套。”在矫正器
选择上，医生不建议选择相对便宜的
钢牙套，表示会影响孩子颜值，“怕孩
子在学校自卑”，而是推荐了隐形可
摘卸牙套。这一套规划下来，“为了
孩子的牙齿，前后得投进去近 10 万
元。”关女士说。

记者了解到，目前在儿童牙齿矫
正方面手段层出不穷，单矫治器的种
类就有常见的普通金属托槽、陶瓷托
槽、隐形矫治器、舌侧矫治器、头帽肌
激动器等，价格功能各异。

有网友分享，因为孩子牙齿存

在深覆合的情况，给孩子配备了头
帽肌激动器，不仅需要在口腔佩戴，
还会像帽子一样佩戴在孩子头顶、
后脑勺处。“刚开始戴着难受，晚上
实在无法入睡，后来就选择白天佩
戴，”有家长分享说，“目前每天需要
佩戴 12 小时~14 小时，需要佩戴 6 个
月左右。”

从家长反映的情况看，头帽肌激
动器的使用价格从4000元到15000元
不等。“目前看正畸已经取得了一定
的效果，孩子的深覆合有好转，牙齿
更整齐了。以后怎么样我们也说不
好，听医生的。”

在采访过程中，记者发现不少
私立儿童牙科诊所有牙齿矫正过
度宣传的倾向。广州某儿童口腔
诊所以图片形式宣称“儿童整牙的
最佳年龄段是 5 岁~12 岁”，网络中
更有“牙颌畸形越早治疗，花费的
时间和金钱成本越低”“儿童正畸
后长大后基本不复发”的论调。此
类宣传推广让不少家长看着自己
孩子的牙齿充满焦虑。生怕孩子
错过牙齿矫正的“黄金时期”，于是
就出现了在乳牙期就开始戴牙套
的“追早”现象。

“其实每个孩子的情况都有不
同，家长不必因网络宣传而焦虑。”
南方医科大学附属口腔医院（广东
省口腔医院）盘福院区牙齿矫正科
主任张超介绍，一般来说正畸治疗
的最佳时机是孩子生长发育的高
峰期，即 12 岁~13 岁左右。在这个
阶段，乳牙已经基本替换完毕，恒
牙刚刚开始进行建颌，上下颌的牙
槽骨发育也比较好，因此矫正效果
较为理想。也有一部分有不良口
腔习惯或替牙障碍而影响颌骨发
育的孩子需要进行早期干预，但不

是所有的孩子都需要。如果怀疑
孩子的牙齿需要矫正，应前往正规
医院进行诊断，让医生来判断是否
需要介入治疗。

“牙齿矫正必须严格遵循医疗标
准和规范，遵守科学治疗原则。”有口
腔专家指出，相比于儿童牙齿矫正，
家长对孩子的“牙齿问题焦虑”也应
当一同“矫正”。建议加强科普的同
时，加大市场监管力度，严厉打击儿
童牙齿矫正市场存在的夸张和虚假
宣传等乱象，提高牙齿矫正医生的整
体素质水准。

酷暑盛夏，游泳成为孩子们夏日解暑、
运动的不二之选。游泳在带来凉爽的同
时，也可能成为外耳道疾病、中耳疾病、红
眼病的诱因。每到暑假期间，广州市各大
医院都会迎来相关病例就诊高峰。

中耳炎未痊愈去游泳导致再发作

6岁的小汪参加夏季游泳班第4天，出
现了鼻塞、咳嗽、耳刺痛，家人急忙带他看
急诊，诊断为急性中耳炎。小汪父母回忆，
孩子1月前曾出现过鼻塞、耳痛病史，吃了
几天药耳痛缓解后，父母以为没事，就没有
跟进复诊。

中山大学附属第一医院耳鼻咽喉科吴
旋主任医师分析，小汪的急性中耳炎发作
是由于游泳后鼻子呛水诱发，与上次中耳
炎未治愈密切相关，他需积极抗炎一周以
上，近期不能再去游泳，否则会引起鼓膜穿
孔流脓。

如何降低游泳时中耳炎发生风险？吴
旋建议：

1.选择相对清洁、维护良好的泳池。
泳池水质不达标，存在较多的细菌、化学物
质，易增加中耳炎风险。

2.游泳时，使用耳塞保护外耳道，能尽
量避免耳道进水。使用鼻夹，正确换气，避
免呛水，减少咽鼓管途径致感染风险。

3.尽量避免跳水、潜水等水压突变动
作，减少中耳气压损伤；采用正确的游泳姿
势，避免呛水，如呛水后需避免用力擤鼻，
防止脏水经咽鼓管逆行进入中耳。

4.游泳结束后，如出现外耳道进水后
闷堵不适，可将进水耳朝下，手指捏住耳廓
的顶部，轻轻向后上方提拉，拉直外耳道，
尝试同侧单脚站立后跳几次，借助液体的
自身重力，让其自然流出，再用棉签或纸巾
在外耳道口将水吸干。也可以尝试用吹风
机柔风吹干外耳道。

5.避免游泳时间过长，减少耳朵在水
中的浸泡时间；保证睡眠时间及质量，饮食
均衡，提高机体抵抗力。

暑假游泳要提防红眼病

每年暑假也是眼科就诊高峰，除了来
配镜矫正近视的孩子外，游泳后眼睛出现
不适来就医的也不少。

广东药科大学附属第一医院眼科主任
鲍炯琳介绍，游泳容易感染的眼病比较常
见的有急性结膜炎、流行性出血性结膜炎
（即俗称的“红眼病”）。一般发病特别急，
游泳后不到一天就可发病，发病时会感到
眼红、发烫、沙涩、刺痛，眼睑红肿，结膜水
肿，分泌物多，黏液样或脓样，早晨起床后，
眼皮常被分泌物粘住，不易睁开等。这种
情况要尽快就医。

有部分孩子游泳后眼睛有些发红，有
异物感，不过这很可能不是“红眼病”，而
是游泳池水中的氯或其他杂质对眼睛角
膜上皮刺激引起的不适。家长可以用人
工泪液帮孩子冲洗眼睛，再观察一两天，
多数就可以自行缓解。如果孩子症状加
重、眼部分泌物增多，则应尽早到医院排
查原因。

如何游泳不伤眼？鲍炯琳建议，孩子
游泳时最好选择密封性比较好的游泳镜，
减少眼睛接触池水的机会。游泳后立即用
淋浴洗脸、洗澡，有条件的可以用人工泪液
冲洗眼睛。

据《羊城晚报》

酷暑难耐游泳正当时

远离中耳炎、红眼病
这样做


