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氢氧化钙氯己定混合液对根管治疗失败病例进行根管消毒的 

效果研究 

张慧宇 -，向学熔2 

(1．空军汉 VI医院口腔科，武汉 430012；2．重庆医科大学附属 I：1腔医院牙周黏膜科，重庆 400015) 

【摘 要】目的：探讨氢氧化钙氯己定混合液对根管治疗失败病例进行根管消毒的效果。方法：门诊选择 105例单根管根管治疗 

失败的病例，进行根管内重新封药，实验组(氢氧化钙和 2％氯己定混合液组)和两对照组(氢氧化钙组和 2％氯己定组 )各 35 

例，就诊 3次，每次收集根管内细菌标本进行培养；随访 1年，了解术后疗效。结果：感染根管的初始样本分析，实验组和两对照 

组均有 5颗牙齿感染了粪肠球菌。经过两次封药，最初感染粪肠球菌的所有牙齿，混合组得到了理想}肖毒。而氢氧化钙对照组， 

5颗牙齿中有 3颗牙齿得到良好消毒，2％氯己定组有 4颗牙齿得到良好消毒。第 2次就诊，混合组的粪肠球菌感染率明显小于 

两对照组(P<O．05)。随访 1年，实验组失败数均小于两对照组，但二者无统计学差别(P>O．05)。结论：2％氯己定与氢氧化钙混 

合药对控制粪肠球菌感染有一定疗效，在根管治疗失败病例的再治疗领域，具有进一步研究价值。 
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Effectiveness of a mixture of calcium hydroxide and chlorhexidine digluconate 

zHANGHui-Yu．etal 

(Department ofStomatology，A ir Force Hospital in HanKou) 

【Abstract]Objective：To evaluate the effectiveness of a mixture of calcium hydroxide and ehlorhexidine digluconate for root canal 

disinfection．Methods：The 105 subjects for this study were selected from the patients of out-patient clinic．The canal was packed with 

either 2％chlorhexidine and Ca(OH)2 slurry(35 samples)or aqueous Ca(OH)2 slurry(35 samples)or 2％chlorhexidine(35 samples)． 

The bacterium samples of root canals were obtained in every visit for 3 visits．Every sample in each group harbored enterococcus faecalis 

was cultured．Then every subject was followed up for one year to get the message about treatment state．Results：After two intracanal 

disinfection，5 teeth where enterococcus faecalis were found at the initial sampling were successfully disinfected when Ca(OH)2 was mixed 

with 2％ chlorhexidine．Only 3 of the 5 teeth with initial content of enterococcus faecalis were successfully disinfected in Ca(OH)2 group 

and 4 of 5 teeth with initial content of enteroeoccus faecalis were successfully disinfected in 2％ chlorhexidine group．The infection rate of 

enteroeoccus faecalis in mixture medicine group was lower than in other two groups in the second visit and there were statistical differences 

(P<0．05)．The failure number in mixture group was less than in other two goups in one—year follow-up，hut there was no statistical 

difference(P>O．05)．Conclusion：A mixture of 2％chlorhexidine and Ca(OH)2 slurry has effective disinfection for enterococeus faeca／is 

in failure cases of root canal therapy and is worth of further study． 

【Key words】Ca(OH)2；Chlorhexidine；Root canal therapy；Enteroeoccus faecalis 

根管治疗是治疗根 尖周病 和牙髓 病 的常规方 

法，根管治疗的成功关键是彻底清除根管系统内感 

染或坏死的牙髓组织 ，并彻底充填和封闭根管系 

统。然而根管治疗也存在一部分失败病例。研究发 

现，粪肠球菌在治疗失败根管内的检出率较高，是 

根管持续感染和再感染的重要微生物之一Ⅲ。氢氧 
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化钙作为根管消毒药物得到大量学者关注，目前一 

些学者的研究致力于加强氢氧化钙的抗菌作用，比 

如添加适合的抗菌混合载体。洗必泰 _31是一种抗菌 

剂，具有广谱抗菌作用及良好的牙周组织生物相容 

性，临床上主要用于根管冲洗。2004～2007年我们结 

合氯己定和氢氧化钙粉末形成混合液对重庆医科 

大学附属 口腔医院牙周黏膜科 105例根管治疗失 

败病例的根管进行重新消毒，探讨此法对粪肠球菌 

感染控制的效果，并随访 1年 ．了解术后情况，为临 
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床推广应用提供依据。 

1 材料和方法 

1．1 实验 药物的配制 

实验组混合液的配制：用无菌去离子水稀释洗必泰粉末 

得到 2％的氯己定溶液，再将氯己定溶液和消过毒的氢氧化 

钙粉末进行混合(0．5 g氢氧化钙：1 ml氯己定溶液)直到混合 

均匀。对照组：氢氧化钙组 ：用同样的比例(0．5 g氢氧化钙：1 

ml无菌去离子水 )对氢氧化钙进行稀释；2％氯己定组：用无 

菌去离子水稀释洗必泰粉末得到 2％的氯己定溶液。药物编 

号 1、2、3。以便临床操作者在不知道具体药物的情况下进行 

操作。 

1．2 病例选择 

被试者是从重庆医科大学附属口腔医院牙周黏膜科病 

人中选出来的，包括 105例单根管患牙，之前由于根尖周炎 

已进行过根管充填 ，男 52例 ，女 53例，患者年龄 2O 43岁。 

排除标准：牙齿颈缘有缺损，不易隔湿的患牙，以及有较粗的 

根管内桩的患牙，患有严重牙周炎的患牙。所有患牙均有明 

显的自发痛和叩痛 、牙龈红肿或瘘管。按就诊的先后顺序将 

105牙分为氢氧化钙氯己定混合液组(实验组 )35牙、氢氧化 

钙组(对照组)35牙和氯己定组(对照组)35牙。 

1-3 方法 

1．3．1 牙齿处理 用橡皮障隔离 ，去除牙齿原充填物和龋坏 

组织，在进行根管处理之前，橡皮障、牙齿及周围用 30％的 

双氧水和 5％的碘酊消毒两分钟，消毒剂用 5％的硫代硫酸 

钠中和，然后用消过毒的纸尖获得到牙齿表面的微生物样 

本。 

1．3．2 根管处理 清除根管内充填物，用消过毒的锉放在根 

管内，测量根管工作长度。无菌盐水注入根管，用消过毒的 

20号锉振荡根管内的液体 1 min。无菌纸尖吸干根管内液体， 

然后将其转移到巯基乙酸培养基中，最后将培养物贴上标 

签。根管接下来被洗净并预备根管。1．0％的NaC10溶液冲洗 

根管后 ，无菌纸尖将其干燥 ，5％的硫代硫酸钠中和 NaCIO。 

无菌纸尖干燥后用氢氧化钙溶液 、2％的氯己定或 2％的氯 

己定和氢氧化钙的混合液进行根管内消毒，最后，暂封 1层 

氧化锌丁氧膏。7～10 d后复诊。 

第 2次就诊时 ，牙齿用橡皮障进行隔离，消毒和中和后， 

得到手术区域的微生物样本。暂封材料用消过毒的球钻移除 

并用无菌盐水冲洗根管 ，纸尖干燥后，5％的硫代硫酸钠中和 

剩余的洗必泰 ，并用主锉进行搅动 ，根管干燥和注入盐水之 

后，获得培养物样本，将其贴上标签。最后和第 1次就诊一 

样，根管内封上新鲜药物，暂封。7～10 d后再复诊。 

第 3次就诊，所有病例临床症状均消失，达到充填指征。 

和第 2次就诊处理一样 ，获得细菌标本培养物后 ，最后常规 

充填根管。牙齿行永久充填。 

以上过程均由同一名医师操作 ，所有标本编号，由另一 

名医师送往实验室进行细菌培养检测。 

1．3．3 细菌培养 将所有的培养物收集到液态巯基乙酸中， 

37℃ 环境中培养，前 7 d每天检查其混浊度。接下来的 3周 

要保证培养基中的微生物缓慢生长。初始的培养物按照 

CaAsson J等 的报道方法进行分子水平分析和排序，以辨认 

粪肠球菌进行分子水平分析。 

1．4 术后疗效观察及评定标准 

每个患者术后照片，不适随访，或 1年后复诊 ，了解术后 

情况。评定标准：(1)成功：术后 x线片见根充良好，术后 1年 

无自觉症状，咀嚼功能良好，根尖周和牙周组织形态结构正 

常，无暗影形成。(2)失败：随访 1年期间，患者因不适返回重 

先接收治疗 ；或术后 1年复诊发现，x线片见暗影扩大，牙周 

膜增宽，患者有自觉症状，咬合不适 ，临床检查有叩痛，根尖 

区新瘘管形成。 

1．5 统计分析 

根据根据混浊与否记录为阳性和阴性。根据随访情况记 

录为成功和失败。对实验组和对照组进行组间检验(检验标 

准 d=0．05)。 

2 结 果 

2．1 粪肠球菌检测分析 

术区细菌标本培养结果均为阴性，表明根管治疗前的术 

区消毒彻底。 

各阶段根管内细菌培养结果见表 l。第 1次取样时，实 

验组和两对照组均检出5例有粪肠球菌感染。第 2次就诊， 

根管封药后所获得的细菌培养结果显示，氢氧化钙组有 l5 

例阳性(42．9％)，其中有3例封药前就已经感染粪肠球菌； 

2％氯己定组有 16例阳性(45．7％)，其中有 3例封药前就已 

经感染 了粪肠球菌 。实验组(混合组 )有 7例 阳性结果 

(20．0％)，其中有 2例封药前就已经感染了粪肠球菌。差异 

具有统计学意义(P<O．05)。第 3次就诊 ，细菌培养结果显 

示 ，氢氧化钙组有 l1例阳性(31．4％)，其中有 2例封药前就 

已经感染了粪肠球菌。2％氯己定组有 8例阳性(22．9％)，其 

中有 1例封药前就已经感染了粪肠球菌。混合组有 5例阳性 

(14-3％)，这5例封药前均没有感染粪肠球菌。阳性结果问 

没有统计学差别(P>O．05)。 

表 1 不同时间点细菌标本培养粪肠球菌检出情况 

注：括号()内的数据表示封药前就已经感染了粪肠球菌的病例数 a：x =6．02，P<0．05．h：x =2．97，P>0．05 
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表 2 封药后 1年随访疗效记录情况 

： 1．27，P > 0．05 

2．2 随访 1牟疗效情况 

实验组(混合组 )有 1人失访 ，氢氧化钙组有 2人失访 

2％氯己定组有 1人失访。1年随访情况见表 2。 

3 讨 论 

根管治疗术是治疗牙髓病和根尖周病、保存患牙的一种 

有效治疗方法，但在临床上仍存在一定的失败率。据文献报 

道，失败率最低仅 2_3％ ，最高可达 32％t 1。近年来粪肠球菌 

在根管治疗失败病例中得到关注。研究发现，失败病例的微 

生物组成和那些未治疗病例的微生物组成有所不同。粪肠球 

菌通常不存在或仅以很少数量存在于未治根管系统内，而在 

治疗失败病例中检出率较高[61。有学者报道粪肠球菌可以渗 

透到机械及化学预备不到的根管分又区和不规则区，并进入 

牙本质小管内，这些地方存在的粪肠球菌可以单独存活于根 

管内，并形成单一菌种的生物膜。生物膜内细菌的耐药性比 

悬浮状态高 l 000倍 ，难以被 目前的根管预备方法 、根管冲 

洗和?肖毒药物所彻底清除，并且能够抵抗机体的防御作用 ， 

导致根管治疗的失败 。 

目前临床上常用的控制根管感染的方法包括机械预备、 

抗菌药物冲洗、根管消毒。由于单纯机械预备不能彻底清除 

根管内细菌 ，所以根管药物利用非常重要。目前国内常用的 

根管消毒药物有甲醛甲酚(Formcresol，FC)、樟脑苯酚(Cam— 

phorated phenol，cp)和 Ca(OH)2等。FC、cP等都有较强的细 

胞毒性 ，作为半抗原可引起机体免疫损害。Fc有致癌的可能 

性且对组织刺激性大 ，一旦渗出根尖孔，可导致严重的根尖 

组织反应[81，所以 FC、CP有可能将逐渐被淘汰。临床研究和 

实验证明氢氧化钙具有理想根管消毒剂的许多特性，但近年 

来的研究表明：氢氧化钙并不能消除感染根管内的所有微生 

物，尤其是顽固性根尖周炎或根管治疗术失败后的患牙中的 

病原菌 0l。 

本研究将氢氧化钙和氯己定混合用于根管治疗失败病 

例的根管再消毒。我们对感染根管的初始样本进行分析，实 

验组和两对照组的粪肠球菌的分布量均衡 ，35颗牙齿中，均 

有 5颗牙齿感染了粪肠球菌。经过两7欠封药 ，最初感染粪肠 

球菌的所有牙齿，氢氧化钙和氯己定混合药物组均得到了理 

想消毒。而单独使用氢氧化钙组，5颗牙齿中有 3颗牙齿得 

到良好消毒，2％氯己定组 5颗牙齿中有 4颗牙齿得到良好 

消毒。第 2次就诊，混合组只有 7例感染粪肠球菌，而氢氧化 

钙组有 15例感染粪肠球菌，2％氯己定组有 16例感染粪肠 

球菌，差别有统计学意义 ，表明 2％氯己定氢氧化钙混合液 

控制粪肠球菌感染的效果较好。这些结果与国外学者研究相 

似。EvanS等⋯】人发现，牙本质小管感染粪肠球菌(ATCC29212) 

后，用2％氯己定和氢氧化钙混合药消毒的效果好于单独氢 

氧化钙的作用。本实验结果还显示 ，第 3次就诊，混合组 5例 

感染粪肠球菌，氢氧化钙组感染 11例，2％氯己定组感染8 

例，组间没有统计学差别。1年随访结果也显示，3组结果无 

统计学差别。这可能与样本量较少有关，这有待我们今后加 

大样本量进一步深入研究。 

氢氧化钙的抑菌效应与其在水溶液中释放氢氧根离子 

有关 ，临床常用的糊状氢氧化钙很少释放出自由基。此外，牙 

本质具有降低氢氧化钙pH值的天然能力。因此，在牙本质小 

管和无法达到的部位如根尖分叉部和根管峡部，氢氧化钙对 

细菌的杀灭作用明显受限。Lenet等 报道氯己定凝胶对粪肠 

球菌的抑制效果优于氢氧化钙，然而氯己定常作为一种根管 

冲洗液用于根管治疗，用于根管内封药应用较少。 

据此，对于根管治疗失败病例进行重新根管内消毒尤其 

是针对粪肠球菌感染控制 ，2％氯己定与氢氧化钙混合药表 

现出了一定优越性，具有进一步研究价值。 
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