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级笼 . . 兰 比 幽 幽 . . . 口 . . 呻 .
在根尖周炎的病例中 微生物定植根管系统。目前 通过机械的方法尚不能将根管内的所有微生物彻底清

除。因此 ，要想根除根管内的感染 冲洗是+分必要的。本文对最常用的冲洗剂的不同作用以及它们之间的相

互作用进行了讨论 并对临床提出指导性建议。要减少根管内的微生物 ，至少应用两种不同的冲洗剂才能获得

最好的效果。
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前言

近年来 ，在改进根管治疗器械性能方面取得 了

较大 的发展 。 自从镍钦合金器械应用到根管治疗 当

中来 ，几乎每个月都会有
一
种新型的镍钦旋转器械

系统投放到牙科市场。此外 ，还有
一些新的产品和根

管充填材料也会进人这个领域。但令人遗憾 的是 ，所

有这些发展都是 围绕根管治疗 的技术方面 ，而生物

学方面方法 的改进 却很少被 关注 。根管器械的机械

预备与根管 内消毒 的关系重新令人产生兴趣 。对于

非手术根管治疗 来说 ，控 制感染是获得成功的重要

环节 。

因此 ，本文的 目的是通过分析根管冲洗方面的

相 关文献 ，对常规治疗程序提 出冲洗方案 以及其他

相 关建议 。

译者 北京大学 口腔医学院牙体牙髓科

北京海淀区中关村南大街22号 100081

牙 髓 炎 与 根 尖 周 炎

健康的牙髓可被一些刺激所侵袭 ，例如龋 (细菌

及其产物)、外伤、医源性 因素 (牙本质脱水 ，充填

材料的毒性影响和修复体渗漏 )和 比较少见的全身

系统性影响 (营养不 良)。和机体所有其他部位的结

缔组织
一
样 ，牙髓对上述刺激会产生炎症反应。最常

见的牙髓炎症反应是由龋损病变中的细菌所引发的，

对于这些细菌来说牙本质小管就是它们进人的通路 ，

细菌抗原和组织崩解产物 由此到达牙髓组织。因此 ，

在细菌侵人到牙髓组织以前的很长
一
段时间内，牙

髓 的炎症反应就 已经开始了，炎症反应的进
一
步发

展可导致足够的细菌到达牙髓 ，局部的炎症反应也

就不可逆转了。但是即使在这个阶段 ，存 留的活牙髓

组织仍将抵抗微生物的侵袭 ，因此感染仅停 留在受

累组织的表层 ，而在根管的近根尖部分 ，大部分牙髓

组织将保持活性 ，此处 尚无细菌感染。
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鉴于上述牙髓炎的微生物病 因学说 ，对 不可复

性牙髓炎的治疗是非常明确的，换言之 ，对于活髓牙

治疗 的病例 ，重点应放在预防感染 ，而不是清除根管

内的感染。既然根管系统的根尖部分没有细菌侵人 ，

那么治疗的 目标就是无菌化 。在临床治疗 当中，保 障

牙髓治疗过程无菌化最简单也是最有效的方法就是

牙齿冠方的消毒和强制使用橡皮障。此外 ，必须使用

消毒的钻针和根管器械 ，必须戴手套 ，如果可能 ，应

在首诊时就进行根管充填 。因此 ，牙髓摘 除术的基本

目的在于 防止牙髓感染的扩散 ，进而预 防根尖周炎

的发生 。

当 X线影像和 (或 )临床体征 已表现为根尖周

炎时 ，根管系统肯定 已成为微生物聚集的港湾。有充

分 的证据显示 ，根尖周病是 由坏死牙髓 的根管 内微

生物所致。因此 ，消毒必须是以彻底清除根管系统 内

所有的微生物为 目的。在感染根管的病例 中，临床治

疗成功 ，即促进根尖周炎愈合的关键因素是有效的 ，

理论上应该达到完全的清除根管 内的微生物 。根管

充填 时根管 内残 留的活菌数量与治疗结果 间是否存

在直接的相关性 目前仍有争论 。
一些研究显示 ，对十

根尖周炎的病例来说 ，在根充时根管 内仍存有活菌 ，

其预后明显欠佳 。
一
项临床研究支持上述结果 ，该研

究表 明 ，根尖周炎患牙经根尖部根管封药的疗效 明

显好于
一
次性治疗 的病例 。而另

一
方面 ，近来的研究

又没有显示 出 1次和 2次治疗的病例根管 内剩余微生

物量有何不 同 ，还有报道在根管 充填之前无论根管

内细菌培养阴性还是阳性 ，治愈率并没有不同。

根 管感染 :微 生物 的定 植

牙髓感染通常可分为原发性 (原发性根尖周炎)

和继发性根管感染 (既往根 充过的牙齿 发生根尖周

炎 )。
一
般而言 ，原发性根管感染 以专性厌氧菌多种

微生物感染为特征 ，其 中主要的种类是拟杆菌属 、叶

琳单胞菌属 、普雷沃菌属 、梭杆菌属 、密螺旋体属 、

消化链球菌属 、真杆菌属和弯曲杆菌属。兼性链球菌

也常可在原发性感染 中被发现 。在根尖周炎的根管

系统 中可检测出大约 110种不同的微生物 ，在单颗感

染牙中菌种少于 10 一巧 种。在慢性根尖周炎病例菌

种 中所能检 出的微生物种类范 围 ，比急性根尖周炎

或急性根尖周脓肿更广泛 ，后两种情 况的细菌检 出

种类则较为局 限。

继发性根管 内感染的微生物通常在原发性感染

中不存在 ，这些细菌是在 牙髓 治疗过程 中或治疗后

进人根管系统 的。如果这些微生物成功地 定植于根

管系统 内，并在局部环境 中存活 目_繁殖起来 ，就形成

了继发性感染 。在继发性感染 中根管 内菌丛的成分

与在原发性感染 中发现的种类大不相同。通常 ，继发

性感染的优势菌为单
一
微生物或 比原发性感染的菌

种为少。实际_匕 原发性感染 中单
一
感染并不常 见，

而继 发性感染 中革 兰阳性菌为优势菌 ，还可 发现有

真菌。在既往做过根充的根尖周炎患牙中，有时通过

纯培养可检 出粪肠球菌 。

在所有病例 中有 85 %一95% 的感染局 限于根管

系统坏死的牙髓组织 内，它们受到细胞 (吞噬细胞 )

和分子 (抗体 ，补体系统 )的宿主防御反应的保护 。

微生物依赖剩 余 牙髓 组 织和根周组 织 渗 出物 生存 ，

这就是为什么在大多数病例 中微生物主要 聚居十根

管系统的根尖部分的原 因。这些根尖部分 的微生物

通常被 炎症根尖周组织 中的 中性 多形核 白细胞 的致

密聚集 区或者是靠近根尖孔的 卜皮栓子所 隔离 ，结

果 ，这些微生物反而受到宿主防御反应的保护 。根管

内的这些微生物与胞外多糖基质聚合在
一起粘 附十

根管壁的表面 ，形成所谓的
“
生物膜

”
。不幸的是 ，生

物膜 中的微生物群体 比在根管 中浮游生 长的微生物

对杀菌剂的抵抗力要强 1000倍 。

当根管 内的感染没有得到恰 当的治疗 时 ，细菌

就 会从主根管 内渗人到牙本质小管 、侧副根管和其

他的根管不规则区域 内。50%一80%的根尖周炎患牙

的牙本质均有细菌的侵人 ，以革 兰阳性球菌和杆菌

为主 (图 1)。细菌侵人到牙本质小管 内的深度可达

400衬m 以 卜，而细菌成分例如脂多糖 ，甚至能够侵

人 1.2mm深的牙本质小管 内。值得注意的是 ，即使

没有存活的细菌 ，其产物也会产生严重的炎症反应。

这些组织损伤的间接机制是 由细菌的生化酶 (例如

胶原酶 、透明质酸酶 )、外毒素和代谢物 (例如丁酸

盐 、铰 、硫化物 )以及其他细菌成分 ，例如肤聚糖 、

磷酸质和脂多糖所 导致的。特别是脂多糖 ，似乎有能

力通过刺激宿主免疫反应的发展而造成组织 的严重

破坏 。内毒素位于革 兰阴性菌的外膜上 ，如上所述 ，

即使没有存活的细菌它也会导致组织 的破坏 。动物

模型显示 ，在消毒 的空根管 内放置脂 多糖 会导致根

尖周病损 的发展 。在与根尖周炎相 关联 的牙髓组织

中，脂多糖含量很高 ，脂多糖的水平与革兰阴性菌的

数量之 间有很强的相 关性 。细菌 的代谢物和分解产

.多李 中国口腔医铆 续教育杂、
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图1 渗透进入牙本质小管的革兰阳性菌 (革兰

氏染色 原始放大倍数 400x)

物在根尖周 炎的发病机制中扮演重要的角色，这些研

究证实了通过根管冲洗来达到 中和脂多糖 的必要性 。

微生物也聚集在根管 系统 的站污层 内，这是机

械预备后在根管壁上 形成的
一
层薄膜状结构 。站污

层产生于根管器械接触过 的区域 ，其 中包含牙本质

碎屑 ，细菌成分和生活的或坏死的牙髓组织残片。微

生物很容 易地从存在于沽污层 内的这些有机残 留物

中获得营养。因此 ，在感染的病例 中应该彻底清除站

污层 ，从而达到根尖部根管内微生物最大程度的减少。

根尖外部的感染也可能发生 ，但是 比较少见。它

们通常在急性根尖脓肿或者放线菌病 时出现 。根尖

外部感染带来的 问题 是 ，由于细菌存在于根尖周组

织 内，非手术的根管治疗 各步骤均不可能到达该 区

域 。因此 ，根尖外部的感染会导致根管治疗 的失败。

文献 中有 充分的证据 显示 ，根管预备后遗 留在根管

系统 内的细菌或者是根 充后牙齿再 次感染 (继发感

染 )的细菌是根管治疗 失败的主要原 因。

图 2 根充后 X线片显示出一个被封闭剂部分充填且与侧方

病变相关联的侧副根管 (圆圈内所示)

根管机械预备与细菌减 少

由于根管系统存在有 多样 的鳍 、峡部 、分 叉和侧

副根管 (图 2) 等复杂的解剖结构 ，通过根管器械要

想完全清理和成形整个根管系统实质上是不可能的。

根管 内的微生物会定植于这些器械难 以达到的区域 。

另外 ，这些复杂结构也可 以阻止冲洗 剂发挥其全部

的抗菌潜能。大约 79 %的恒磨 牙在根分叉处有副根

管 (图 3)，这些副根管的直径可达到 200抖m，所 以

微生物能够很容易地从根管系统渗透到牙周组织 中

去 ，反之亦然。因此 ，现在推荐在根管充填后髓室底

要进行粘结封 闭 ，以防止通过 牙周组织造成根管系

统的再度感染 。

图 3 下领磨牙髓室底多个副孔的扫描电镜图 (原始放大倍

数 80x】
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由 Bystrom 和 Sull(lqvist进行 的经典 的 Scal卜

(linavia;。研究清楚地显小 ，通过机械预备能够显著

减少根管系统 内微生物的数量 。这些研究显示 ，使用

手用 不锈钢根管锉 和 灭菌盐水可 以致使根管 内的微

生物减少 100一1000倍 ，但是要想获得 无菌的根管

是不可能的。这些结果被进
一
步地 研究所证实 ，单纯

使用手用不锈钢器械 不会使根管 不存在细 菌。这些

研究令 人信服地论证 了机械预备有 限的抗 菌效果 。

更具弹性 的镍钦合金的引进一导致 J’旋转器械 系

统的发展 。与传统的手用器械相 比，这此进步使清除

感染根管 内的细菌更加有效。最近 ，儿项研究对使用

手用器械 (不锈钢或镍钦 )和 比国际标准 .02 锥度更

大的旋转镍钦器械所 形成的根管 内细菌的减少量 水

平进行 了 比较 ，几乎所 有的这些研究都 没有显示 出

二者之 间存在 明显的差异 。只有大约 l/3预备过 的

根管是无菌 的 ，总体 来说两种预备技术 都不可能使

根管绝对 无菌 。

总之 ，不论是使用传统 的手用器 械还是新型旋

转镍钦器械都 不可能完全清除根管 内的细菌 ，根管

的冲洗 才是有效清除细菌 的要素 。

月J。

液 是

在根竹治疗过程 中应!}j 种或更 多种抗菌冲洗

种 作常 好 的 临 床 I_作 方式 。

冲洗的 目的和冲洗剂要求

根 管 冲洗 的 日的 是 :

·降 低根 管 内微 生 物 的 含量 和 中和 内毒 素 。

·溶 解 生 活 或坏 死 的 牙髓 组 织 。

·润 滑器 械 和 根 管 壁 。

·清 除 牙本 质 碎 屑 。

以 下 是 对 根 管 冲 洗 剂 的 要 求 :

·广 谱 抗 菌 性 。

·生 物 相 容 性 。

·组 织 溶 解 性 。

抗菌的冲洗液

Scandinavian11备床研 究显示 ，在根管机械预备

过程 中大量应用抗菌 的冲洗 液对 减少根管 内的微生

物含量方 面有显著 的效果 。使 用盐水 作为根管机械

预备过程 中的冲洗液 ，只有 20% 的根管达到无菌状

态 。当次氯酸钠应用于根管冲洗时 ，无菌根管的 比率

则上升到 50%。使用 次氯酸钠进行超声 活化 时根管

内微生物的含量进
一
步减少 ，接近 70 % 的根管达到

无菌 。这些研究证实抗 菌冲洗 液具 有极 其 重要 的作

次 氮 酸 钠

次 氯 酸 钠 (NaOCI )足 根 管 治疗 中应 用 最 广 泛

的 冲洗 液 ，足 经 筛 选 后 确 定 卜来 的 冲 洗 刘 。 NaOCI

在水 中溶 解 成 Na
‘
和 OCI ，即 次氯 酸 盐 的 离 子 。在

pl王4到」pll7之 11习，Na0CI中的 氯 主 要 以 I于C10 (次

氯 酸 )的 形 式 存 在 ，而 当超 过 pH g时 则 OCI 占主

导地 位 。尽 竹 次 氯酸 的抗 菌 效 果 优 于 次 氯酸 盐 ，但 是

当才容液 的 pll接 近 12时 ，临 床 卜使 用 的 闪a0CI 溶 液

中其 个 部 可利 用 的 氯 都 是 来 自 OCI 的 。 不幸 的 是 ，

!tl于
一
些 技 术 问题 (例 如 济 液 的 稳 定性 )， !刁前 ，低

pll 的 高 次 氯 酸 含 量 的 NaOCI 溶 液 尚 不 能 形 成 商 品

化 的 产 品 。

在根竹 治疗 中 ，使 川 的 NaOCI 溶 液 浓度 在 0.5%一

5.25% 之 lbl。 有 用 pll11
一12的 非 缓 冲 济 液 ，其 浓

度 范 围也 是 0.5%一5.25 %，也 有 用 将 pll 缓 冲 至 中

J
眯的 0.5% 的 济 液 ，即所 谓的 I)akin溶 液 。两 种 溶 液

在 到l织 溶 解 性 和 抗 菌性 方而 没 有 差 异 。少尽竹 Na0CI

的 过 敏 反 应
“
f‘见 ，但 也 了J

‘ ·止匕病 例 报 布
’
八找，自 匕对 其

具有 超 敏 反 ]、认的 潜 在 危 险 卞!。

闪aOCI 济 解 牙髓 的 残 剩 物 (生 活 的 或 者坏 死 的

牙髓 红上织 )、 牙本 质 中的 有 机 物 和 站 污 层 中的 有 机 成

分 。NaOCI 的组 织 溶 解性 明 以优 于 其 他常 用 的 冲 洗

剂 (图 4)。另 外 ，Na0CI 还 可中和 或 灭 活脂 多糖 。但

NaOCI 不 能 洁 除站 污 层 。

Na0CI 具 有 在 较 短 的接 触 时 间 内产 生 很 强 的 抗

菌 活性 的 特 点 。 在 体 外 实验 中 ，浓 度 为 5叹，和 0.5%

的 NaOCI 济 液 就 可杀 死 具 有 耐 药性 的 自念珠 菌 。
一

些 体 外 研 究 和
一
项 临 床 研 究 证 实 了 自 念 珠 菌 对

NaOCI 具 有 易感性 。 另 外 ，在 原 发性 根 管 感 染 中有

代 表性 的 儿 种 一革兰 阴性 厌 氧 菌 也 对 浓 度 为 0.5%一5%

的 NaOCI济 液 显 示 出高度 的 易感 性 。 然 而 ，根据 实

验 室 研 究 和
·
项 对 既 往 根 充 后 又 出 现 根 尖 周 炎 的 患

牙进 行 微 生 物 评 估 的 临 床 研 究 结 果 ， 粪 肠 球 菌 比 卜

述 微 生 物 对 Na0CI 具 有 吏强 的抵 抗 性 。尽 管 NaOCI

杀 火 粪 肠 球 菌 的 有 效 性 较 低 ，但 它 仍 是 惟
一
能 够 破

坏 或 者 清 除 生 物 膜 的 制 剂 。 在 对 不 1司冲 洗 剂 杀 灭 粪

肠 球 菌 生 物 膜 效 果 进 行 比较 的 研 究 中 ，6% 和 1% 的

Na0CI溶 液 都 能 在 接 触 l[111，1或 smin后 杀 灭 超 过

99.7% 的 细 菌 ，而 2% 的 氯 己定 和 MTAD 则 只 能 分

了 石
}{.。!腔、 、 教。:。、:
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图 4 用旋转镍钦器械预备后的根管壁 :。.用氯化钠进行

上几乎没有残留的牙髓组织或碎屑 (原始放大倍数 40

;b 用 NaOCI 进 行 冲 洗 。注 意 :当应 用 Na OCI 时 根 管 壁

别 杀灭 60.5% 和 16% 的生 物膜 细 菌 。 目前 的证据 显

示 ，NaOCI 显 然 比其他 常 用 的冲洗 剂在 消 灭生 物 膜

细 菌 活性 和 清 除生 物 膜 方 面 具 有 更 高 的有 效性 。

Naocl的组 织 溶 解性 、抗 菌 效 能 以及 毒性 均取

决 于 溶 液 的 浓 度 ，溶 液 的 浓 度 越 高 ，细 胞 毒 性 就 越

大 。浓度 为 5.25 % 的 NaOCI 溶 液 比浓度 为 0.5% 或

1%的 Na0CI溶 液具 有 更 大 的细胞 毒性 。大 多数体 内

研 究 显 示 ，浓度 为 0.5%、1%、2.5%和 5%的 NaOCI

溶 液对 粪 肠 球 菌 和 混 合 厌 氧 菌 丛 的抗 菌 力没有 显 著

性 差 异 。对 比研 究 显 示 ，高 浓度 和 低 浓度 的 NaOCI

溶 液 在组 织 溶 解 性 方 面 也 没有 显 著性 差 异 。实 际上 ，

基 于 实验 室研 究 的结 果 ，1%的 Na0CI 溶 液就 足够 溶

解 牙髓 组 织 了 。组 织 溶 解 性 取 决 于 冲洗 液 的定 期 更

新 ，而 不 是 冲 洗 液 的 浓 度 。 因 此 ，在 治 疗 过 程 中

NaOCI溶 液 必 须 定期 补 充 。总 之 ，临床 推荐 使用 的

NaOCI 溶 液 的浓度 为 0.5%
一l%，该 浓度 在组 织溶 解

J
胜、抗 菌性 和 生 物相 容性 方 面 能够 达 到最 佳 平衡 ，目

前 尚缺 乏 可 信 的证 据 支 持 使 用 高 浓 度 或 者 是
“
充足

强度
”
(5.25%)的 NaOCI溶 液 。

提 高 NaOCI 效 用 可通 过升 高低 浓度 溶 液 的温度

来实 现 ，以代替 使 用 更 浓 的溶 液 。
一
些 研 究报道 ，加

温后 的 NaOCI 溶 液 在 溶解 有 机 组 织 方 面优于 不加 热

的溶 液 。 1% 的 Na0CI 溶 液 在 45 ℃时溶 解 牙髓 组 织

的效率 与 5.25 % 的溶 液在 20℃时相 当 ，而 1% 的溶

液在 60℃时 的效 率 明显 优 于 不 加 热 的 5.25% 的溶

液 。与 不加 热 的溶 液 相 比 ，加 热后 的溶 液 还 显 示 出更

明显 的抗 菌性 能 。各 浓度 的 NaOCI 溶 液 (1%、2.62%

和 5.25 %)在 20 ℃和 45 ℃时杀 灭粪肠球 菌 的能 力相

差 100 倍 。为 了取 得
一
个 良好 的安 全边 界 ，通过 加热

方 式提 高较 低浓度 NaOCI 溶 液 的效 能更 为合理 。必

须注 意 ，NaOCI 溶 液经 加 热 后如 未使 用就必 须丢弃 ，

因为 此 时 其 效 能 已经 丧 失 。

超 声 活化 可 非常有 效地 提 升 NaOCI 效 能 。在 本

期 杂 志 中可 见到 另
一
篇 关于 超 声 应 用于 根 管 冲洗 方

面 的详 尽 论 述 。

关于 冲洗 所 需 的最 佳 工 作 时 间
一
直 是

一
个 值 得

探 讨 的 问题 ，然 而 ，资料 有 限且 多数研 究 并 不能代表

临床 实 际情 况 。在 白念珠 菌 的生 物 膜模 型上 应用 l%

和 5% 的 NaOCI溶 液 ，需 要 60min 才 能杀 灭 全部微

生物 ，而若 只有 30 min ，这 两 个 浓度 的 NaOCI 溶 液

均 无 法 清 除生 物 膜 。 另
一
项 关于 评 估 不 同冲洗 液 清

除根 管 内生 物 膜 内细 菌 效 果 的研 究 也证 实 了上 述 发

现 。研 究 报道 ，2.25% 的 NaOCI溶 液需要 60min的

接 触 时 间 才 能 完 全 清 除包 括 粪 肠 球 菌 在 内的所 有 微

生 物 。 因 此 ，为 了有 效 地 清 除 生 物 膜 ，应 该 保 证

NaOCI溶 液 至少 有 30一60min的接 触 时 间 。

冲洗 剂 的量 也 是 临 床 所 关注 的 ，关于 此 方 面 的

科 学 证 据 却 很 少 。但 确 定 的是 ，随着 冲 洗 剂 量 的增

加 ，根 管 内微 生 物 数 量 减 少 ，根 管 的 清 洁 度 提 高 。

Yamada等 人提 出每个 根 管至 少应该 用 10 一20 ml的

冲 洗 剂 ，而 在 根 管 成 形 完 成 后还 要 最 终进 行 大 剂量

的冲洗 (表 l)。

1 二 ，、 )l 、 、 、 ， 、 ，‘十 了 夕
1 1

’
月 二 「”一上刃、 J :价性二，人刁人 I」)J; 匕、
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表 1 建议的根管冲洗程序

根尖预备的大小 :至少达到 35 #

完成髓腔入路后 :用 NaOC}冲洗根管

更换器械 时 :每根管用 2一5ml Naocl 溶液冲洗

根管成形后 :每根管用 5一10喇 NaOCI 溶液冲洗

根管成形后 :每根管用 sml 的E。丁A(或柠檬酸 )冲洗 lm旧

每根管用 Zml 的 NaOCI 溶液进行最终的冲洗

选择 :最后的冲洗可用氯 己定

选择 根充前用乙醇冲洗

一
些 因素可对 NaOCI 溶 液 的化学 稳 定性 和 活性

产生 负面 影响 。Piskin和 Turkun进 行 了
一
项 有 关

NaOCI 溶 液 稳 定性 的研 究 ，结 果表 明 ，所 有 的溶 液

都 随着 时 间的延 长而逐渐 降解 ，高 浓度 的 NaOCI 溶

液 (5%)在 24 ℃的环境 中储存时分解 的速度要 比0.5%

的溶 液快 得 多 。含 有 0.5% 和 5% 氯 的溶 液 在 4℃储

存 时可 获得 令 人满意 的稳 定性 达 200d之 久 。 因此 ，

建议 将 Na0CI 溶 液储藏在 冰箱 内 ，并且 用 深 色瓶 存

放 以避 免 由光 照 导 致 的分 解 。

如 果 不慎将 NaOCI 溶 液挤 人 到根 尖周 组织 或者

是邻 近 的解剖结 构例 如上 领 窦 中 ，是具 有腐 蚀性 的 。

若将 NaOCI 溶 液意 外注 入根 尖周组 织 中 ，会在 10 一

20min 内发生 皮 下 气肿 。由于 NaOCI 的组 织 溶解性 ，

会进
一
步 发生 水 肿 和 感 觉 异 常 。 更 为 严 重 的 会 发展

为疲斑 ，伴 有 剧 烈 的疼痛 ，大量 的组 织 间隙 出血 和 皮

下大 出血 (图 5)。幸运 的是 ，绝 大部 分症状 会 在 2周

内恢 复 。关于 Na0CI 用于 根 管 冲洗 所 发生 的并 发症 ，

已由 H讥smann发表 了更详 细 的综 述 。

图5 将NaOCI意外推出根尖孔导致的淤斑 这是并发症发生

后 2周的临床情况

氯 己定

2%的葡萄糖酸氯 己定 (CHX，洗必泰 )通常可

被用作冲洗剂 。它具有广谱抗菌性 ，能有效对抗革 兰

阳性 菌 、革 兰阴性菌和酵母菌 。它 能穿透细胞壁或外

膜 ，攻 击细菌 的胞浆膜 或 内膜 以及 酵母 菌 的浆膜 。

浓度为 0.2%一2%的 CHX在毒理学方面被认为

是安全 的。例如 ，2%的溶液可 以作为酿下的冲洗剂

而没有任何 副作用 。在用大 鼠做 的动物试验 中，实验

性根尖周 炎的牙齿根管被临时充人 2%的 CHX凝胶 ，

7d后进行组织学评价显示 ，根尖周组织形成 了 良好

的重建 ，没有炎症 。
一
项用狗进行 的组织学研究 中，

将 2%CHX用于根管冲洗 ，评价根尖周组织 的重建 ，

其结果支持上述结论 。更新 的研究也证实 了 2%CHX

的生物相容性 。将 CHX注人到小 鼠的腹腔 以评价其

炎症反应 ，由于该溶液没有导致 明显的炎症反应 ，因

此认 为其具有 良好 的生物相容性 。

尽管 CHX的过敏反应 罕见 ，但仍有报道其具有

造成过敏反应甚 至是过敏性 休 克 的潜 能 。在文献 中

描 述 的超 敏 反 应 包 括 接 触 性 皮 炎 和 感 光 过 敏 。 当

CHX作用于赫膜和完整 的皮肤时 ，都会产生过敏反

应。因此 ，牢记 CHX的这种潜在危险性是非常重要的。

根据体外研 究结果 ，CHX在很短的接触时间 内

甚至是相 当低 的浓度 时对 粪肠球 菌具有 明显 的杀灭

作用 。在体 外环境 中，CHX 比 Na0CI 能更有效地

杀灭粪肠球菌 ，它还是
一
种非常有效 的抗真菌剂 ，几

项研究表 明 ，在体外环境 中，CHX能够有效地 杀灭

白色念珠菌 。据报道 ，在伴 有根尖周 炎的再治疗病例

中，有近 75%的根管治疗 失败是 由这 两种微生物 (粪

肠球菌和 白色念珠 菌 )引起 的。既然 CHX对革 兰阳

性菌 、粪肠球菌及 白色念珠 菌都具有高效 的抗菌性 ，

那么在再治疗 病例 中就 应该应用这种 冲洗剂 。

由于其 阳离子 的特性 ，CHX能够结合 牙本质和

牙釉质并且能够 随时间逐渐分解 。由于 CHX具有这

种其他冲洗剂所 没有 的独特表现 ，其抗菌活性 延长。

根管冲洗 10min 后 ，能够检 测 出其抗菌效应延长了

大约 12 周 。因此 ，CHX 是惟
一一

种在 冲洗 全程 中

持久产生抗菌效果的冲洗 液 。

CHX和过氧化氢联合使用对杀灭牙本质小管 内

的粪肠球菌 比NaOCI 或单独使用 CHX更为有效 ，在

进一 步 的研 究 中 ，二者 的联 合应用被 发现具有 协 同

增 效 的作用 ，当两种联 合在
一
起 的冲洗 液杀灭所有

了 占 中国。腔医学继续教育杂:
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的粪肠球 菌时 ，其浓度远远 低于每 种成分 单独 的浓

度 。尽管 CHX和过 氧化氢协 同增效的机制还没有完

全 阐明 ，但 是可 以推 测 CHX 能使 细菌 的细胞 壁变

性 ，在细胞膜上产生小孔 ，产生更为通透 的细胞壁 ，

从而允许过 氧化氢渗人微生物 内部破坏细胞 内的器

官如 DNA。当把 CHX和过氧化氢用作抗 菌斑漱 口

液时 ，二者之 间也会产生类似 的协 同作用 。然而 ，目

前还 没有临床研 究证 实这 些 冲洗 液在对抗根管 内细

菌方面具有潜在的相互协 同性 。而 当 CHX和过氧化

脉联合应用时 ，二者 的细胞毒性 也会累加 ，因此在任

何 临床建议 实施之 前 ，均迫切需要对联 合应用 的冲

洗 剂的生物相容性 作 出评估 。

CHX 没有任何 组织 溶解 能 力 ，不能清 除站 污

层 ，也不能 中和脂多糖 ，而这些特性 却都是 Na0CI

所具有 的且显示 出的明显优 势 。也正 是 因为这 些差

异 ，CHX 才不能取代 Na0CI 作为根管冲洗剂 的金

标准。另外 ，CHX似乎对革 兰阴性 菌 (原发性 牙髓

感染的优势菌 )缺乏有效性 。更多的劣势还包括其对

有机材料 易感 ;当存在 牙本质 、炎性 分泌物 、血浆蛋

白、牙本质基质 、热致死粪肠球菌和 白色念珠菌时 ，

其 抗 菌 效 果 明 显 降 低 。这 些 发 现 能 够 解 释 为什 么

CHX在体 内研 究 中所表现的效果 比在体外研究 中的

结果更为逊 色。至今还 没有临床对照研究显示 CHX

比NaOCI抗 粪肠球菌能力更强。在 随机临床试验 中，

2.5% NaOCI溶液 明显 比 0.2% CHX更为有效 。应

该避免 NaOCI 和 CHX直接接触 ，否则红色的 CHX

结 晶体就 会立 即沉淀 (图 6)。

总 之 ，2% CHX溶 液 因其有 效 的抗 菌性 可 以作

为
一
种可供 选择 的冲洗 剂 ，但 是 并不 能取 代 NaOCI 。

CHX在再 治疗 病 例 中作 为
一
种最 终 的冲洗 液 (表 l)

还 是 十 分 有 用 的 。

过 氧 化 氢

过 氧化 氢 (HZOZ)在 牙科 领 域 的应 用 浓度 范 围

为 l%一30%。对 于 根管 治疗 来说 ，3% 和 5% 的浓度

是 可取 的 。HZO:溶 液具 有化 学 稳 定性 ， 由于氢 氧根

游 离基 (
一OH)的产 生 其对 细 菌 、真 菌 和病 毒都 具

有 抵抗性 。这 些基 团攻 击诸 如 蛋 白质和 DNA这样 的

细胞 结 构 。

与 Na0CI相 比 ，H20:的抗 菌性 和组 织溶解 能 力

都 较 弱 。 以往认 为用 NaOCI 和 HZO:交替 冲洗 可使

根 管 清 理 和 减 少 根 管 内细 菌 方 面 获 得 良好 的 效 果 ，

但 是这 并 没 有通 过 科 学 的方 法 得 到证 实 。 许 多研 究

显示 ，NaOCI 和 HZO:的联合应用可 以显著降低 NaOCI

的组 织溶解性 和抗 菌性 。实 际上 ，两种溶 液 的联 合应

用 会 因化学 反应 而导 致 泡沫效 应 。 由 HZO:溶液 中释

放 出的氧和 NaOCI 起 反 应生 成氯化钠 ，从 而导致 两

种 冲洗 液 都 失 去 作 用 。

HZOZ+ NaOCI一 02+ H20 + NaCI

尽 管 H20:和 NaOCI 没有 明显 的协 同作 用 ，但

是含 有 HZO:的化 合物 仍被 允许使 用 。近 期 的研 究 发

现 ，CHX 和 HZO:在 低 浓度 时联 合 应 用抗 粪 肠球 菌

的能 力 明显 强于 各 自独立 应 用 时 的作用 。换 言之 ，联

合 使 用 杀 灭 粪 肠 球 菌 的溶 液 浓 度 显 著 低 于 各 自用 于

冲洗 时 的浓 度 。当然 ，由于 其机 制 尚未完全 阐明 ，还

有 待于 通 过 进
一
步 的试 验 研 究 加 以证 实 。

总 之 ，没 有 科 学 的 依 据 证 明 HZO:优 于 其 他 冲

洗 液 。

图 6 当 C日X与 NaOCI混合 时产 生 沉 淀

碘 化物

碘 能够 渗人 到微生物 中攻 击细胞分子 ，例如蛋

白质 、核营酸和脂肪酸 ，从而导致细胞死亡 。碘化物

可杀灭细菌 、真菌和病毒 。由于碘 的水溶液不稳定 ，

而碘分子(I，)显示 出最 明显的抗菌性 ，因此 ，将碘
一

碘化钾 (IPI )(2%的碘溶于 4%的碘化钾 中)用于根

管治疗 中。

似乎有些证据显示 IPI 能够有效对抗 粪肠球 菌

和根管 内的生物膜 。同时 ，由于碘化物 比其他常用的

冲洗 液具有更低的细胞毒性 ，对重要组织具有更弱

中国，:，敝 辫 续教育杂志
了 夕
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的刺激性 ，因此这 种冲洗 液具 有
一
良好 的生 物 相容性 。

然 而 ，碘 化物 作 为 根 管 冲洗 液在 临 床 应 用 中还 存 在

两 个主要 的 问题 :第
一
，碘 是

一
种潜 在 的致 敏 原 ，因

此就 存在 产 生过敏 反 应 的高度 危 险性 ;第 二 ，根 管 内

的
一
些 常 见物 质 会抑 制 碘 的抗 菌 功 效 ，例 如 牙 本质

颗粒 、有机 的 牙本质基 质 、热致 死 粪 肠球 菌 和 白色念

珠 菌都对 0.2%和 0.4%的 11.1功效 产生 抑 制 作用 。

个次要 的 问题 是碘 还 可 使 牙本质 染 色 。基 十这 些 原

因 ，工PI不能 作 为冲洗 液 的 首选 。

MTAD

MTAD是 四环 素 (多西窗 素 ，3%)，柠檬酸 (4.25%)

和 清 洁 剂 (聚 山梨 醋 80，0.5%)的 混 合 物 ，其 Pl l

为 2.15;商 品 名 为 Iliopure (塔 尔 萨
·登十:柏 ，塔 尔

萨 ·俄 克 拉 荷 马州 ，美 国 )。 当基 于 目前 可 见到 的 文

献 对 MTAI )的特性 进 行 评 估 时 ，应谨 记 绝 大 多数 关

于它 的研 究 都 是 出 自于 其 发 明者 ，Mah moud Tora-

bi;lejad和 他 的合 作 者 。

据 报 道 ，MTAD 因其 较 低 的 pH 而 能 有 效 清 除

站 污 层 ，还 能 在 机 械 预 备 过程 中随 着 闪aOCI 对 根 管

进 行 清洗 ，发挥 组 织 溶 解 作 用 。有 意 思 的 是 ，只有 当

机 械 预 备 过 程 中应 用 NaOCl l讨，MTAD才
‘
会 显示 出

组 织 溶 解 能 力 。因此 ，临 床 建议 在 机 械 预 备 过 程 中使

用 1.3% 的 NaOCI 溶 液 ，继 而 用 MTAI 〕作 为最 终 的

冲洗 液 。MTAI)似 乎 比3%的 11202、5.25%的 NaOCI、

CHX 漱 日液 和 EDTA 的 细 胞 毒性 更 弱 ，但 是 比 2.

63%和 1.31%的 Na0CI细 胞 毒性 要 强 。此 外 ，MTAD

似 乎 还 能 够 改 变 牙本 质 的 物 理 特 性 或 降 低 对 牙本 质

进 行 粘 结 的粘 结 强 度 。

当 引 进 种 新 的 冲 洗 液 时 ， 关 键 的 一要求 是 其 抗

菌性 。 些 研 究 发现 ，MTAI )对 粪 肠球 菌 具 有 很 好

的 抗 菌 性 ， 但 是 也 有 其 他 不 支 持 这 种 观 点的 研 究 。

NaOCI溶 液 (50/0)和 CllX对 粪 肠 球 菌 和 自色念 珠

菌 的抗 菌性 都 比 MTAD 强 ， l% 和 6% 的 Na0CI 溶

液 清 除粪 肠球 菌 生 物 膜 的 效 用性 也 比 MTAD强 。近

期 发表 的 另
·
篇 报 道 也 支持 l几述 这 些 观 点 ，在 该 研

究 中 ，10 颗 拔 除 的慢 性 根 尖 周 炎患 牙 的 根 管 内容 物

被 收集 起 来 ，在 根 尖部 的切 片上 进 行 培 养 ，以获 得
一

个 多 细 菌 的 生 物 膜 。 然 后 将 这 些 切 片 分 别 浸 人 到

6%、3%、 1% 的 NaOCI溶 液 、2% 的 CHX、消过 毒

的 磷 酸 盐 缓 冲 溶 液 和 经 1%NaOCI溶 液 处 理 过 的

MTAD 中 。其 中 6% 和 3% 的 NaOCI 能 够 破 坏 并 且

清 除 生 物 膜 ， 1% 的 NaOCI 和 经 1%NaOCI 处理 后 的

M
‘
rAD显 示 有能 力破坏 生物 膜 ，但 是 不能 洁 除细 菌 ，

CHX不具有破坏 生物 膜 的能 力。在 浸入 到 6% Na0CI 、

2%CHX 和 经 1叹，Na0CI 处 理 后 的 MTAD 中的切 片
-

内没 有 发现 活 的 细 菌 。作 者的结 论 是 6%的 闪aOCI 是

惟
一
同时 具 有 杀 灭细 菌 和 洁 除生 物 膜 能 力的 冲 洗 剂 。

初 步 的研 究 发现 NaOCI 和 MTAD 的 交 替 使 用

可 能 潜 在 地 泞致 医 源 性 的 四环 素 牙 染 色 。 另
一
项 受

关 注 的 是 M
尸
F八O 中 四环 素 的 高 浓 度 问题 ;对 四环 素

的 抗 药 性 在 从 根 管 中 分 离 出 来 的 细 菌 中 并 不 罕 见 。

事 实上 ，抗 四环 素 细 菌 的 发
’
1毛率 在 未 来 儿 年 会 更 高 。

山 犷
一
些 抗

产
仁索的 抗 菌 谱 比通 常 使 用 的 抗 菌 冲 洗 液

更 窄 ，所 以抗
/
}几素 的 局 部 )、认用 必 须 进 行 }卜常 严 格 地

评 估 。 根 据 Zcll，lder 的 观 点 ，
“
用 抗

产
1几索 取 代 诸 如

Na0CI或 CllX这 样 的 杀 详I齐IJ并 无安 全保 111
一”
。

酚 化 合 物

在 临 床情 况 中这 类 冲洗 剂 相 当 无 效 。 从 大 量 的

研 究 报道 中有 明 显 的 科学 证 据 表 明 ，含 有 樟 脑 酚 的

溶 液 有
一
刺 激性 ，对健康 组 织具 有毒性 。这 类 冲洗 剂在

根 管 内应 用 会 汁致 全 身 的 分布 。
一
般 认 为 ，酚 化合 物

对 于
“
生物性 的根 管 治疗

”
来说 是 属 十

“产}:.物 不相 容

的制 剂
”
。

因此 ，酚化 合物必 须被 视 为过 时 的 ，本 义将 不再

进 行讨 论 。

冲洗液清 除站污层

EDTA

17% 乙 几胺 四 乙酸 (I.:I)TA)溶 液 (pl17) 能够

通 过 鳌 合 牙 本 质 的 无机 成 分 而 有 效 地 清 除 站 污 层 。

l{I)TA 几 乎 没 有抗 菌 活性 ，但 具 有 高 度 的 生 物 相 容

性 ，能够 使 根 竹 内的 牙本质 脱 矿 ，降 低根 竹 壁 牙本 质

的 表面硬 度 。在根 管 内使 用 l{I〕TA时应该 十分谨慎 ，

因为 延 长 ED
‘
rA 的接 触 时 问会 削弱 根 部 的 牙本 质 强

度 ，进 而 增 加 根 管 机 械 预 备 过 程 中 产 生 穿 孔 的 危

险 性 。

根据 初 步 的研 究结 果 ，交替使 用 NaOCI 和 EDTA

进 行 根 管 冲 洗 作常 令 人满 意 。这 种 联 合 应 用 似 乎 增

强
一
J
’
NaOCI 的组 织 溶解 能 力 ，而在 降 低根 内细 菌数

量方 面 比 NaOCI单 独 应 用 吏为有 效 。1{I )TA 在 与

NaOCI混 合时保 留 了对 钙 的 鳌 合能 力 ，但 是 EDTA

也使 NaOCI 失 去 了组 织 了容解 能 力 。 囚此 El)TA 和

4 0 1:。。J、医学继续。、、挑
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NaOCI应 该 分 别 使 用 ，而绝 不应 该 混 合使 用 。而且 ，

鳌 合 剂 如 EDTA 能 够 破 坏 粘 附 于 根 竹 壁 上 的 生 物

膜 。 用 I:I )TA 进 行 根 竹 补}，洗 后 ，应 该 最 后 应 用 21川

的 Na0CI 来 中和 EDT八的 酸性 效 应 ，并使 Na0CI 能

够 渗 人 到 应 用 EDTA 后 已经 开 放 的 牙 本 质 小 管 中 。

干燥根管的冲洗剂

柠 檬 酸

在根竹治疗 中，使用浓度范 围在 1%一40%之 间

的柠 檬 酸 来 去 除根 管 顶 备 后 的站 污层 (图 7)。与

EDTA相 比，10% 的柠檬 酸在清除沽污层 和溶解 才

本质碎屑方而似乎更为有效 。而 且，柠檬酸溶液具有

抗菌性 ，尽针还 不确 定这 是否具有临床意 义。相反 ，

其他研究 并没有显示 出 1{I)
尸
FA和柠檬酸在清除站污

层方 面有 明 如I二的差异 。柠檬 酸会使 开放 的小管周 lvJ

的管 内牙本质脱矿 ，从 而使 牙本质小竹被扩大 。

总之 ，I{I)TA和柠檬酸都能有效地 洁除站污层 ，

而站污层 的清 除对于 促进 根管 系统 的消毒 是至 关重

要的
一
步 。首先 ，包埋在沽污层 内的细菌被清除 ，根

管的清洁度提 高 了。其 次 ，肠片污层 的洁除可 以提高根

管 内药物在 牙本质深层 的抗菌效用。囚此 ，EDTA或

柠檬 酸应该列在冲洗程 序之 中 (表 1)。

曾有 人在根管 充填 之前用 乙醇进行根管荡洗 ，

其基本的推理是 乙醇能够降低冲洗 剂和根管封 闭剂

的表面 张力。液体或者是封 闭剂较低的表面张力能

够增 强液体流入牙本质小管的能力 。这样 乙醇就会

渗人到牙本质小管 内通过挥 发来干燥根管。因此 ，乙

醇会影响封 闭剂的渗透性和根管充填 的渗漏性 。
一

篇近期发表的报道显示 ，在根管充填前 ，最后用 95%

的乙醇进行荡洗可提高封 闭剂的渗透性 ，从而减少

渗漏。其他研究也证实 ，用乙醇进行最终的荡洗 比用

纸尖干燥能够获得更好的封 闭覆盖度。

因此 ，为 了提高根管充填的封闭能力 ，建议每个

根管使用人约 3rril 95%的乙醇进行最终的荡洗 (表 1)。

冲 洗 的 临 床 应 用 技 术

在根竹冲洗技术方面中最重要 的是冲洗针头的

直径和根尖预备大小之问的关系。在根管内部 ，冲洗

的效用局 限在针头前方 3一4mm 的区域 。
一
项体外

试验显示 ，使用短于工作 长度 1mm 的冲洗针头 比使

用短于工作长度 6mm 的冲洗针头根管内存 留的细菌

图7 根管壁上开放的牙本质小管 :王占污层已被柠檬酸清除

，1，}中 l胶】丫 广继 续 教 育 杂 己
4了
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量 明显减少 。其 目的是推荐针 头应该尽 可能地 接 近

工作长度 ，从而提高冲洗 的效果 。由于推荐用于根管

冲洗 的最小号针头是 30 号针头 (图8)(直径 0.3mm，

相 当于 150的 30 号 )，所 以根尖预备应该达到 35 一

40号 。甚至在极度弯 曲的根管 ，通过现代旋转镍钦

器械也能达到 35 一40号的根尖预备 ，而没有根管偏

移或者根管拉直 的危 险。推荐使用带有安 全尖 的可

弯曲根管冲洗针
一
头 ，以使针 头能够根据根管 的弯 曲

进行预 弯 ，从而使 弯 曲根管 的根尖部分得 到 充分 的

清洗 (图 9)。

当试 图将 针头的尖端尽 可能深地 插入达 到工作

长度时 ，钊
一
头很可能堵 塞在根管 内，此时施加的压 力

很容易导致将 NaOCI 或 HZO:从根管挤 出到根尖周

组织 中 ，因此 当感觉 到针头有 阻力时 ，应该 回退 约

Zmm，以保证在根管壁和针 头之 间有足够 的空间使

冲洗液返流 出根管 (图 10)，这将使注人的冲洗液超

出根尖孔进 人根尖周组织的危险性 降到最低 。 图 10 当插入冲洗针头时 必须保证在根管壁和针头之间

有足够的空间以使冲洗剂返流出根管

图 8 用旋转镍钦锉 FlexMaster 《VOW 慕尼黑 德国)预备弯

曲根管 需将根尖部根管预备至 02 锥度 35 号 在这样弯曲的

根管 内 经过预弯的 30 号针头也能插入到比工作长度短 1一

Zmm 的根尖部

图 g 带 安 全 尖 可 弯 曲的

30号 冲 洗 针 头 (Nav .TIPs

Ultradent慕 尼 黑 德 国 )

基 于 本 篇评 论 ，建 议 遵 循 以下 冲 洗 程 序 (表 1):

·根 尖 部 的预 备 至 少 应 该 达 到 35 号 ，应 使 用 30

号冲 洗 针 头 。

·髓 腔 人 路 完 成 后 :用 NaOCI 冲 洗 髓 腔 和 根 管 。

必 须保 证 根 管 内总 是 充 满 NaOCI ， 因 为这 样 可 以增

加 冲洗 剂 的 有 效 作 用 时 间 。同时 ，由十 润 滑 作 用 ，根

管 器 械 的 切 割 效 率 也 会增 强 。

·更 换 器 械 时 :每 根 管 用 2一5mlNaOCI 溶 液 冲

洗 。NaOCI 的使 用 应 该 贯 穿 整 个 根 管 机 械 预 备 过 程 。

·根 管 成 形 后 :每 根 管 用 5一10 mlNaOCI 溶 液

冲 洗 。 当成 形 完 成 时 ，用 大 量 的 Na0CI 进 行 冲 洗 。

·根 管 成 形 后 :每 根 管 用 sml的 EDTA (或 柠 檬

酸 )冲洗 lmin。用 NaOCI 冲洗 之 后 ，根 管 应 该 用

EDTA 或 柠 檬 酸 进 行 冲 洗 以 清 除站 污 层 。

·最 终 的 冲 洗 :每 根 管 用 Zml的 NaOCI 溶 液 冲

洗 ，用 以 中和 EDTA 的 酸性 效 应 并使 Na0CI 能 够 渗

人 到 开 放 的 牙 本 质 小 管 中 。

·可 用 以选 择 的 最 终 的 冲 洗 剂 ， 尤 其 是 再 治 疗

的病 例 :CHX。 先 用 水 冲 洗 以除 去 NaOCI ，然 后 再

使 用 2% 的 Cl 一IX 溶 液 进 行 冲洗 。

·在 根 管 充填 之 前 可 选 择 应 用 :每 根 管 以 3ml乙

醇 进 行 荡 洗 使 根 管 干 燥 。

以2 ，1，114 lJ腔 医学 继 续 教 r了杂志


