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摘要：目的 探讨盐酸米诺环素（商品名派力奥）联合 Ｖｉｔａｐｅｘ根充糊剂治疗乳牙瘘管型根尖周炎的临床疗效。方法 选取北京市东城区

妇幼保健院 ２０１９年 １月至 １２月收治的乳牙瘘管型根尖周炎患儿 １００例，按抽签法分为对照组和观察组，各 ５０例。两组患儿均予

Ｖｉｔａｐｅｘ根充糊剂治疗，观察组患儿加用派力奥。结果 观察组的总有效率为 ９６．００％，显著高于对照组的 ８８．００％（Ｐ＜０．０５）；治疗后

１周和治疗后１个月，观察组患儿的疼痛视觉模拟评分法（ＶＡＳ）评分均显著低于对照组（Ｐ＜０．０５）；治疗后１周，观察组患儿的龈沟液
炎性因子牗白细胞介素 ８、肿瘤坏死因子 －α牘水平均显著低于对照组（Ｐ＜０．０５）；观察组和对照组不良反应发生率相当（８．００％比

４．００％，Ｐ＞０．０５）。结论 盐酸米诺环素联合 Ｖｉｔａｐｅｘ根充糊剂治疗乳牙瘘管型根尖周炎疗效较好，能促进乳牙瘘管愈合，缓解疼痛，减
轻炎性反应，且安全性较好。

关键词：盐酸米诺环素；Ｖｉｔａｐｅｘ根充糊剂；乳牙瘘管型根尖周炎；疼痛；炎性因子；临床疗效
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乳牙瘘管型根尖周炎一般在患牙根尖部颊侧分叉牙

龈形成瘘管，伴有脓液溢出，是一种慢性迁延性疾病犤１犦。

根管治疗是当前临床治疗乳牙瘘管型根尖周炎的主要

方法，而根管充填是该方法的治疗关键，充填材料的应

用可影响根管填充效果。Ｖｉｔａｐｅｘ根充糊剂为根管充填
常用充填剂，盐酸米诺环素（商品名派力奥）为局部缓释

药物，可在牙周袋内缓慢释放，从而发挥抗菌作用犤２犦。本

研究中探讨了盐酸米诺环素联合Ｖｉｔａｐｅｘ根充糊剂治疗
乳牙瘘管型根尖周炎的疗效。现报道如下。

１ 资料与方法

１．１ 一般资料

纳入标准：经临床和 Ｘ线摄片检查诊断为乳牙瘘
管型根尖周炎；临床表现为患牙肿痛、根尖部颊侧瘘管

时有脓液流出；牙髓活力阴性。本研究方案经医院医学

·临床研究·
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组别

观察组

对照组

χ２ ／ｔ值

Ｐ值

性别（男／女，例）

２３／２７
２５／２５
０．１６０
０．６８９

年龄（Ｘ±ｓ，岁）

５．９４±０．８２
６．０３±０．８５
０．５３９
０．５９１

患牙颗数（单颗／多颗，例）

１９／３１
２２／２８
０．３７２
０．５４２

ＩＬ－８ ＴＮＦ－α

观察组

对照组

ｔ值

Ｐ值

治疗前

９８．４５±１４．９６
１０２．５７±１６．４８

１．３０９
０．１９４

治疗后１周

５０．１６±８．２２

６３．８０±１１．３５

６．８２２
０．０００

治疗前

１７．６９±３．７３
１８．０２±３．８５
０．４３５
０．６６４

治疗后１周

７．５４±１．４９

１０．７７±１．９６

９．２７７
０．０００

表１ 两组患儿一般资料比较（ｎ＝５０）
Ｔａｂ．１ Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎｏｆｔｈｅｃｈｉｌｄｒｅｎ′ｓｇｅｎｅｒａｌｄａｔａｂｅｔｗｅｅｎｔｈｅｔｗｏ

ｇｒｏｕｐｓ（ｎ＝５０）

伦理委员会批准，患儿家属签署知情同意书。

排除标准：治疗前２周接受过非甾体类抗炎药及抗
生素治疗；合并全身性疾病；过敏体质；面颊部外伤史。

病例选择与分组：选取北京市东城区妇幼保健院

２０１９年 １月至 １２月收治的乳牙瘘管型根尖周炎患儿
１００例，按抽签法分为观察组和对照组，各５０例。两组患
儿一般资料比较，差异无统计学意义（Ｐ＞０．０５），具有可
比性。详见表１。

１．２ 方法

两组患儿均行 Ｘ线摄片检查，观察患牙根尖骨质
破坏情况，预备髓腔，常规开髓后祛除髓顶，清理坏死组

织，以 １％次氯酸钠冲洗液冲洗髓腔后擦干，选择合适
的拔髓针检查根管口，沿根管壁缓慢插入至根尖 １／３
处，旋转 １圈后直线提出拔髓针，其工作长度以短于检
查时所测根管长度的２．５ｍｍ为宜，根管扩大至３０～３５
号，彻底冲洗干净根管后擦干，用临时充填材料封口，暂

封１周。１周后复诊，若无异常则取出临时充填材料，继
续行根管填充治疗。对照组患儿使用 Ｖｉｔａｐｅｘ根充糊剂
（日本森田株式会社）充填，观察组患儿在对照组患儿治

疗基础上加用盐酸米诺环素软膏犤商品名派力奥，日本
ＳｕｎｓｔａｒＩＮＣ．，进口药品注册证号 Ｈ２０１５０１０６，规格为每
支０．５ｇ，每支注射器１０ｍｇ（按Ｃ２３Ｈ２７Ｎ３Ｏ７计）犦，将派力
奥注入牙周袋内，以少量溢出为宜。

１．３ 观察指标与疗效判定标准

观察指标：分别于治疗前、治疗后１周、治疗后１个
月采用疼痛视觉模拟评分法（ＶＡＳ）犤３犦评估两组患儿的
疼痛情况。ＶＡＳ分值为 ０～１０分，分值越高表示疼痛
越严重。分别于治疗前和治疗后１周采集两组患儿的龈
沟液，采用酶联免疫吸附法检测龈沟液中炎性因子

犤白细胞介素 ８（ＩＬ－８）、肿瘤坏死因子 －α（ＴＮＦ－α）犦
水平。

疗效判定犤４犦：显效，无自发痛、咬合痛及叩痛，未见

牙龈红肿，牙龈瘘管完全愈合，Ｘ线摄片显示根尖区阴
影完全消失；有效，无咬合痛及叩痛，Ｘ线摄片显示根尖
病变范围缩小，咀嚼功能良好；无效，仍感觉到明显疼

痛，Ｘ线摄片显示根尖病变范围无变化或加重，咬合无
力。总有效＝显效＋有效。

１．４ 统计学处理

采用ＳＰＳＳ２０．０统计学软件分析。计数资料以率（％）
表示，行 χ２检验，等级资料比较采用秩和检验；计量资
料以 Ｘ±ｓ表示，行 ｔ检验。Ｐ＜０．０５为差异有统计学
意义。

２ 结果

结果见表２至表５。

表４ 两组患儿治疗前后龈沟液炎性因子水平比较

（Ｘ±ｓ，ｎｇ／ｍＬ，ｎ＝５０）
Ｔａｂ．４ Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎ ｏｆ ｉｎｆｌａｍｍａｔｏｒｙ ｆａｃｔｏｒｓ ｌｅｖｅｌｓ ｉｎ ｇｉｎｇｉｖａｌ

ｃｒｅｖｉｃｕｌａｒｆｌｕｉｄｂｅｔｗｅｅｎｔｗｏｇｒｏｕｐｓｂｅｆｏｒｅａｎｄａｆｔｅｒｔｒｅａｔｍｅｎｔ
（Ｘ±ｓ，ｎｇ／ｍＬ，ｎ＝５０）

组别

组别

观察组

对照组

χ２值

Ｐ值

表５ 两组患儿不良反应发生情况比较犤例（％），ｎ＝５０犦
Ｔａｂ．５ Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎ ｏｆｉｎｃｉｄｅｎｃｅｏｆａｄｖｅｒｓｅｒｅａｃｔｉｏｎｓｂｅｔｗｅｅｎ ｔｈｅ

ｔｗｏｇｒｏｕｐｓ犤ｃａｓｅ（％），ｎ＝５０犦

肿胀不适

２（４．００）

２（４．００）

恶心

２（４．００）

０（０）

合计

４（８．００）

２（４．００）

０．１７７
０．６７４

组别

观察组

对照组

ｔ值

Ｐ值

治疗前

３．６３±１．１１
３．７０±１．６７
０．２４７
０．８０６

治疗后１周

１．５２±０．４３

１．９１±０．５８

３．８１９
０．０００

治疗后１个月

０．７９±０．２２

０．９４±０．３３

２．６７４
０．００９

表３ 两组患儿治疗前后不同时间点 ＶＡＳ评分比较
（Ｘ±ｓ，分，ｎ＝５０）

Ｔａｂ．３ ＣｏｍｐａｒｉｓｏｎｏｆＶＡＳｓｃｏｒｅｓｂｅｔｗｅｅｎｔｈｅｔｗｏｇｒｏｕｐｓａｔ

ｄｉｆｆｅｒｅｎｔｔｉｍｅｐｏｉｎｔｓｂｅｆｏｒｅａｎｄａｆｔｅｒｔｒｅａｔｍｅｎｔ（Ｘ±ｓ，ｐｏｉｎｔ，ｎ＝５０）

注：与本组治疗前比较，Ｐ＜０．０５。表４同。
Ｎｏｔｅ：Ｃｏｍｐａｒｅｄｗｉｔｈｔｈｏｓｅｂｅｆｏｒｅｔｒｅａｔｍｅｎｔ，Ｐ＜０．０５，ａｓｗｅｌｌａｓ

Ｔａｂ．４．

组别

观察组

对照组

Ｕ值

Ｐ值

表２ 两组患儿临床疗效比较犤例（％），ｎ＝５０犦
Ｔａｂ．２ Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎ ｏｆｃｌｉｎｉｃａｌｅｆｆｉｃａｃｙ ｂｅｔｗｅｅｎ ｔｈｅ ｔｗｏ ｇｒｏｕｐｓ

犤ｃａｓｅ（％），ｎ＝５０犦

显效

４２（８４．００）

３５（７０．００）

有效

６（１２．００）

９（１８．００）

无效

２（４．００）

６（１２．００）

总有效

４８牗９６．００牘

４４牗８８．００牘

３．９５０
０．０４７
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３ 讨论

乳牙瘘管型根尖周炎是引起儿童牙齿疼痛及牙龈

肿胀的重要病因，乳牙牙齿及其周围软硬组织结构与成

人存在较大差异，故其发病特点和治疗原则与成人有区

别。乳牙瘘管型根尖周炎症状复杂，治疗相对困难，特别

是根尖阴影面积较大的患牙。在对感染根管进行分析

时，发现能分离出多种病原菌（主要为厌氧菌），故临床

一般通过根管内封药手段消除根管内感染，防止病原微

生物再次进入，减轻或消除炎性反应，促进根尖周病变

组织愈合，缓解疼痛犤５－６犦。完善的根管充填术是保障根

管治疗成功的重点，充填质量与充填材料理化性能和其

生物相容性及生物活性密切相关。理想的根管充填材料

要求有持续性消毒作用，不会对根尖周造成刺激损害，

可促使根尖周病变组织愈合，以及良好的稳定性和封闭

性，能有效防止根尖渗漏犤７犦。以往多采用氢氧化钙制剂

进行充填，虽有一定效果，但存在许多不足，如黏稠度和

流动性差，较难和根尖充分密合，导致其难以完全封闭

根尖孔，且稳定性较差，易被吸收，会影响正常根尖修

复；另一方面，氢氧化钙制剂不阻挡 Ｘ射线，使其充填
深度不易掌握，影响医师准确判断根管充填情况和分析

疗效犤８－９犦。

Ｖｉｔａｐｅｘ根充糊剂为新型根管充填糊剂，盐酸米诺
环素是一种高效、长效的四环类抗菌药物，对多种病原

菌（如金黄色葡萄球菌、肺炎双球菌、星形放线菌等）均

有较强抗菌作用。结果显示，观察组患儿疗效优于对照

组，治疗后 １周和治疗后 １个月的 ＶＡＳ评分均显著低
于对照组，表明盐酸米诺环素联合 Ｖｉｔａｐｅｘ根充糊剂治
疗疗效显著，能明显减轻疼痛。本研究中使用的Ｖｉｔａｐｅｘ
根充糊剂由氢氧化钙、碘仿和聚硅氧烷油等组成，包含

了上述几种材料的优点，具有良好的理化特性和生物相

容性。其中，氢氧化钙可破坏细菌的细胞膜，改变细菌的

蛋白质性质，使其 ＤＮＡ受损，还能灭活内毒素，增强碱
性磷酸酶活性，其 Ｃａ２＋能和牙本质磷灰石基质发生反
应，形成磷酸钙晶体，封闭牙本质小管，以加固根管系统

封闭性，还可抑制破骨细胞活性，促进钙沉积和根尖周

硬组织形成，封闭根尖孔犤１０－１１犦；碘仿与炎性组织液或血

液相遇时，可缓慢释放游离碘，经碘化及氧化作用抑制

细菌代谢，以发挥消毒灭菌作用，且作用维持时间长，不

会对周围组织产生刺激，对根尖炎症消退及病变修复可

起到促进作用犤１２犦，还可吸收创面渗出物，维持创面干

燥，尤其是渗出较多的根管，加之良好的组织相容性与

Ｘ射线的阻射性，有助于观察充填效果和药物的吸收情
况犤１３犦；聚硅氧烷油性质稳定，防水绝缘，能有效防止根

管内糊剂吸收。曾素娜犤１４犦的研究显示，Ｖｉｔａｐｅｘ根充糊剂
在小儿乳牙慢性根尖周炎中应用效果较好。而派力奥抗

菌作用显著，可通过抑制胶原酶活性防止牙周组织被破

坏，促使牙根表面脱钙而刺激结缔组织细胞在牙根面迁

移。将派力奥作用于牙周袋内，可发挥强有效的杀菌与

抑菌效果，且作用时间长，药效持久。本研究结果还显

示，观察组患儿治疗后 １周龈沟液的 ＩＬ－８和 ＴＮＦ－α
水平均显著低于对照组，不良反应发生率与对照组相

当，提示盐酸米诺环素联合 Ｖｉｔａｐｅｘ根充糊剂治疗能有
效降低乳牙瘘管型根尖周炎的炎性反应，且不会增加不

良反应。

综上所述，盐酸米诺环素联合 Ｖｉｔａｐｅｘ根充糊剂治
疗乳牙瘘管型根尖周炎疗效较好，可促进瘘管愈合，减

轻炎性反应，缓解疼痛，且安全性较好。
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