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文章编号:1000-5404(2003)05-0441-01 个案与短篇

牙齿脱位再植成功 1例

A report of 1 case of successful reimplantation for tooth dislocation

刘鲁川 ,温秀杰　　(第三军医大学附属大坪医院野战外科研究所口腔科 ,重庆 400042)

　　患者 ,女 , 11 岁。以前牙摔伤 2 h 就诊。检查:11 完全脱位

(卫生纸包裹牙齿),牙齿完整 , 牙槽窝内血凝块 , 21 松动 Ⅲ度 ,

12 , 22均已萌出。治疗:牙齿立即浸泡于生理盐水中 , 冲洗 3

次。局麻下 3%H2O2 冲洗牙槽窝 , 生理盐水清洗。将 11 复位

于牙槽窝内 ,细钢丝行 12 , 11 , 21 , 22 结扎固定 ,表面树脂加固结

扎丝 ,调整咬合 , X 线示复位良好。抗生素抗感染。

　　1 个月后复诊 , 无自觉症状 , 牙周无明显炎症 , 探无盲袋 ,

11 , 21松动Ⅱ度 ,叩(-), 11 电活力减弱 , X 线示根尖有少量牙

根吸收。21 根尖区 2 mm 大小阴影 , 电活力正常。 11 行去髓术

(见牙髓上 1 2 苍白 , 下 1 2 暗红色), 封 FC 1 周后 , Ca(OH)2 充

填根管 ,光固化补。

　　术后 2个月复诊 , 无不适感 , 11 , 21 均叩(-), X 线示 11 牙

根吸收近 1 3 ,松动Ⅰ 度 , 21松动 Ⅰ度 , 电活力减弱 ,予以调牙合 ,

去除部分牙弓夹板观察。间隔 1 月后复诊 , 11 , 21 无松动 , 叩

(-)。X线示 11 根尖吸收停止 , 牙齿与牙槽骨之间骨性愈合。

　　术后半年复诊 , 11 , 21无不适 , 21 电活力(-), 松动 Ⅰ度 , 21

行去髓术(牙髓大部呈干性坏死),仍以 Ca(OH)2 充填根管 , 树

脂补 ,嘱半年后复诊。

讨论

　　脱位牙的再植 ,宜尽早尽快 , 清创应彻底 ,同时进行良好的

固定 ,并调整好咬合。另外 , 有效的控制感染也是成功的关键。

　　作者简介:刘鲁川(1957-),男 ,山东省单县人 ,博士 ,副教授 ,主要从事牙体 、

牙髓病方面的研究 ,发表论文 30篇。电话:(023)68757738

　　收稿日期:2002-04-09;修回日期:2002-09-23

此例再植牙虽出现少部分牙根吸收 , 但保住了牙齿 , 仍属成功

之例。

　　对再植牙是否去除牙髓仍有争议 , 有学者认为脱位在 2 h

内有望使牙髓再植成活[ 1 ,2] , 而且 16 岁内再植牙保存活髓的成

功率较高[ 3] , 由于此病例牙齿脱位时间不长 , 加之患者年龄尚

小 ,牙根发育尚未完成 ,我们采用了牙髓完整植入 , 虽存活了 1

个月 , 但最终未能保住牙髓 , 可能与牙齿脱位后未能及时保持

湿润状态有关。

　　关于外伤后牙根吸收的确切机制尚不完全清楚 , 但倾向于

炎症吸收[ 3] 。此病例在外伤 1 个月就出现牙根吸收 , 去除牙髓

后吸收停止 ,可能与病变牙髓有关 ,因此我们认为在不能确保

植活牙髓的情况下 ,应考虑去除牙髓后再植入 。

　　患者 21 虽未脱落 , 但受伤程度较重 , 来时呈Ⅲ度松动 , 我

们采用了保守治疗 , 但历经半年后牙髓最后坏死 , 可能是由于

剧烈创伤导致了牙髓受伤严重 , 恢复较困难 , 因此外伤后未脱

位牙牙髓的保留问题 ,有待进一步探讨。

　　关键词:牙齿;再植术;牙髓

　　中图法分类号:R782.12　　　文献标识码:B
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