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摘 要 本 文报 告 了一 例 罕 见 的发 生 在 右 上 第 一 前 磨 牙 的牙 根 尖 唇 侧 粘 膜 穿 通

病 例 。患 牙 临床 检 查 牙髓 无 活力 ，颊 侧 根 尖 已穿通 了骨 和软组织 ，暴 露

在 口腔 中 ，常 规 的根 管 治疗 无效 。设 计 实施 了牙周侧 向转 瓣 手术 ，术后

一个 月 复 查 ，手 术 部 位 完 全 愈 合 ，健 康 的粘 膜 组 织 覆 盖 了根 尖 穿通 区 。

术后 一 年 复查 ，粘 膜 覆 盖 完好 ，x线 片显 示根 尖 周 有 明显 的骨 生成 修 复 。

牙根尖粘膜 穿通 (开窗 )较 少 见，它 的发 生 ，，丁能 与多种

因素有关 ，如牙槽 骨 的解 制特性 、牙齿在 牙弓中的位

置 、根 尖 的外形 和黔 因素等 患 者 和医生均 关心 该病

的治疗 文献 门’提 出过 多种治疗方法 :暴露根 面的平

整 ，洗 必泰 日腔 冲洗 ，全厚膜 鳅瓣
一次缝 合 术 ，全 厚

矩形瓣二期愈合 手 术及转瓣 手术

通 软 组 织 和 骨 r穿 孔 的 直 径 约 3mm，患 处 已无 溢 脓 ，但

周 围 的粘 膜 仍 有 水 肿 和 炎 症 牙 周 袋 探 诊 不 深 ，探 诊 跟

沟 未 与 根 尖 粘 膜 穿 通 区相 通 、〕X线 片 检 查 :牙 根 尖 周 围

有 大 面 积 的 透 影 区 。

以往所报告的根尖粘膜穿通 多见于前牙区 ，切 牙尤其

易患 、本 文报告 的病例是罕见的右 卜第一前磨 牙牙根

异常倾斜 ，根尖粘膜穿通 ，少宇伴有根尖周慢性炎症 采

用侧 向转瓣 手术成功地修 复 了粘膜 和骨 的缺损

随 后 做 常 规 的 牙 髓 治 疗 ，牙 齿 根 管 的 形 态 按 Vertuc(:i

氏分 类 为 11 型结 构 ，即有 颊 、舌 2根 管 。根 管 预 备 和 牙

胶 尖 充 填 后 (图 l，2)，制 作 暂 时 冠 并 用 水 门 汀 粘 固 。

l个 月 后 复 查 ，尽 管 患 牙无症 状 ，但 根 尖 部仍 有 穿 通 痊

日(【钊 3)。病 人 转 到 牙 周 科 做 软 组 织 和 骨 缺损 的修 复

手术 。实施 改 良 Lehman 等 的侧 向转 瓣 术 。

病例报告

一位 43岁 妇 女 转 来 口腔 科 治 疗 右 l几第
一
前 磨 牙 的 脓

肿 主 诉症 状 为 疼 痛 和 溢 脓 一 周 检 查 所 见 :患 牙 有
一

多年 前 做 的 不 良冠 修 复 体 ，有 明 显 的 继 发 龋 ，有 明 显的

根尖 周 炎症 体 征 应 急 处 理 :施 行 切 开 和 引 流 ，同 时 ，给

予处 方 药 青毒 素 v500ln;，侮 天 4次 ，连 服 5天 )

肿胀 消退 之 后 ， 叮见右 上第
一
前磨 牙颊 根 根 尖 已经 穿
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局 麻 下 去除 穿通 屡 口周 围 三角 区域 的软组 织 ，在 距 酿

缘 Zmm 处 做 水 平 切 口 ，近 中 的垂 直 切 口做 于 右 上 中切

牙 的远 中线 角 处 。然 后 ，从 右 上 中切 牙到 第
一 前 磨 牙全

厚 瓣 分 离 和 翻瓣 。为使 瓣 易 于转 位 移 动 ，在瓣 的基底 部

将 近 中垂 直 切 日再 向远 中延 伸 反 切 一小 口。暴 露 圆形

骨 缺 损 ，第
一 前 磨 牙颊 根 周 围 的大部 分 牙槽 骨 缺损 ，根

尖 异 常颊 倾 。根 分 叉 区也 有 相 当大 的骨 缺 损 (图 4)。彻

底 根 面 平 整 和刮 治后 ，对 颊 和愕 根 进 行 根 尖 切 除 和银

汞 合 金 倒 充 填 (图 5) 然 后 将 瓣 覆 盖 在 骨/粘 膜 病 损

处 ，并 缝 合 该部 位瓣 膜 (图 6)。放 置 牙周 保 护 剂 。
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图 3 根尖颊侧粘膜穿通术前像

图 1.2 右 上领 第 一前磨 牙 根 管 治疗 术 中插 诊 断 好 X线 片和根 管 充填 X线 片

图 4术 中见根 尖 区 和根 分 叉区 明 显骨 缺损 图 5术 中像 显 不 :xlJ除 肉芽组 织 ，根 尖 切除 图 6 侧 向转 瓣 复位 、缝 合

和用 银 汞合 余倒 充填 后

术后 2周 复 查 ，右上 第
一 前 磨 牙根 尖 区 覆盖 的粘膜 上

可见小 的穿孔 J医嘱 患 者 每 天用 洗 必 泰 冲洗 液 冲洗 该

部 位 3次 。 1个 月 后 复 查 ，看 到 术 区完 全 愈 合 ，根 尖 穿

通 区完 全 有 健 康 的粘 膜 组 织 覆 盖 术后 l年 ，粘膜 仍

覆 盖 完 好 (图 7)，X线 片 显刁、根 尖 区有 明 显的骨 组 织

形 成 (图 8) 勺

此 ，先要进 行常规 的根管 治疗 ，再 截除根尖 和根尖倒充

填 。根尖切除术不仅使根尖 能够彻底 的 8lJ治 ，而且也使

根尖部根竹 系统 的治疗 ;，f在 直视下操作 突 出骨面外

的根尖 要被切 除 ，其 目的 是让根处 于骨腔 内

讨论

文献 中早 就 有 牙 根 尖 粘 膜 穿 通 的病 例 报 告 ，所 涉 及 的

患 牙 多 为 _l二下 领 切 牙 。Dawe、和 BarneS描 述 了一 例 少

见 的上 领 第
一
磨 牙颊 根 粘 膜 穿 通 _本 文 的次报 告 了更

为罕 见 的催 患 土领 第 一 前 磨 牙

与其他人 的病例报告相 同 ，该例颊侧 穿通 的病 因可能

是患 牙根尖异常 的颊倾 ，由于颊侧骨板非常薄 ，根尖 儿

乎接 近唇侧表面 ;同时又有慢性根尖周炎症 的存在 。另

外 ，粘膜破损 根尖暴露后 ，极 易使 菌斑 和钙 化 物沉 积 ，

这 可能是妨碍粘膜重新覆盖 的次要 因素 为矫正这种

粘膜 和骨 的缺损 ，必须要 为根尖周愈合创造环境 。因

术后 一 年 根 尖 X线 片 显小 :尽 管 根 尖 周 透 影 区 已经缩

小 ，但 仍 有 位 于 根 尖 周 围不 对 称 的透 影 区存 在 。因此

疗 效 为 不 完 全 的 愈 合 一疲 痕 愈 合 。 山 于疲 痕 愈 合 既没

有 临 床 失 败 的 体 征 表 现 ，X线 片 上 又 不 能 显示 疲 痕组

织 存 在 ，所 以也 是 成 功 的
一 种 表 现 。M()lven等 在他们

研 究 的 224颗 常 规 根 竹 治 疗 失 败 的 患 牙 做 根 尖 手术

后 ，1一8年 的追 踪 观 察 期 内 发现 ，有 76 .6%完 全 成功，

8.1%的不 完 全 成 功 即癖 痕 愈 合 。可 能有 许 多 因素影响

根 尖 周 手 术 的愈 合 形 式 ，如术 前 病 损 范 围和皮 质 骨穿

孔 的大 小 本病 例 患 者 因故 不 能 做 进
一
步 治疗 ，也就无

法 长期 追 踪 观察 _

尽管 已提 出多种治疗粘膜穿孔 的方法 ，但采用侧 向转

位瓣治疗效果 良好 通过对瓣设计减张和近 中松弛切

口，使其易于覆盖在牙根尖穿孔部位 .能 以最小 的张力
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图 7(左 )术 后
一
年 像 :穿 通 区 已 愈 合

力 ，直 保 持 粘 膜 覆 盖

\
望理

·

图 8(右 )术 后
1
年 X 线 片 显，J、 根 尖

仄骨修复

完 成
一
次瓣 缝 合 ，并 因此 防 止 复 发

日前已成功利少小叮引 导牙周组织再 牛 的组织 引导 再生

((汗R)和膜 的技 术治疗 牙周 病 ，该技 术也 开 始在 根 尖

手术 中应用 以l于牙髓 、牙周组织 两者间本身结构 的复

杂性 ，可 导致 发 生 牙髓 、牙周 的联 合病损 ，已有很 多

这样 的临床病例报 道 已证 明 CTR技 术对骨 内部 的生

长和结缔 组织 附着起 到 有益 的作用 卜然 而 ，在该病 例

中只是单 独 的根尖 周 丹的缺损 ，而不像 牙周病患 牙伴

随有边缘 骨 缺损 ，囚而用膜技 术治疗 是 否可行 令人怀

疑 。
一些 实验结果 表 明膜 的应用 无 显著作用 。 另外 ，

常规 的不用膜 的根尖外科 手术可 以预期远期疗效 ，所

以外科 医生 不太积极使用膜技 术 。此外 ，膜 的价格 昂

贵 ，缺乏 长期疗效 观察 ，应用膜技 术 的手 术操作也更

为复杂 ，而疗 效又不肯定 ，这些都阻碍 了膜技 术 的应

用 。该领域 的深人研究 可能会有助 于明确在根尖手 术

中生物膜应用 的作少}J、
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