
结构相似 ,细胞的肌原纤维发达 ,多与长轴平行 ,有完
整肌节和 Z线;细胞器发达;有丰富的电子致密颗粒 ,
由此推测培养窦房结细胞中的三角形细胞可能系取材

时附带的心房肌细胞 。
　　综上所述 ,在培养的乳鼠窦房结细胞中 ,细胞形态
呈梭形 、搏动频率最快 、肌原纤维稀疏排列紊乱 、细胞结
构空虚等特点可作为鉴定窦房结细胞的形态学依据。
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文章编号:1000-5404(2002)04-0433-01 个案与短篇
PVP-I治疗急性冠周炎的临床效果

The clinical effect of PVP-I on acute pericoronitis

游古莲 ,裘松波 ,周正贵 ,张　刚　　(第三军医大学附属新桥医院口腔科 ,重庆 400037)

　　碘复(聚乙烯吡咯酮碘 Polyvinylpyrrolidone-iodine , PVP-I)作
为一种性能优良的广谱消毒杀菌剂在国内外已被广泛应用于

临床[ 1] 。我科自 1998年 9 月以来应用 PVP-I 冲洗智齿冠周盲

袋治疗急性冠周炎 ,疗效满意 , 现报告如下。
　　一般资料:下颌智齿阻生伴急性冠周炎患者 105 例 , 男 50

例 ,女 55 例 ,年龄 18～ 37 岁 , 将病员随机分成 PVP-I组 53 例和

对照组 52例。

　　病例选择:纳入标准 , 因下颌第三磨牙阻生引起冠周龈组
织红肿 、疼痛剧烈 , 张口受限 , 冠周盲袋溢脓 , 且病史长达 1 年

以上 , 反复发作 5次以上者;排除标准:伴有严重全身感染 , 系
统性疾病 ,同时服用其他抗生素者 , 以及不能随诊病人。

　　方法:PVP-I组:先用生理盐水冲洗盲袋 , 局部试干后 , 用
0.5%(g ml)PVP-I 液 1 ml缓慢冲洗冠周盲袋。对照组用生理盐
水和 3%双氧水反复冲洗盲袋 , 消毒棉球吸干多余药液后 , 用
2%碘甘油滴入盲袋。每日 1次 , 连续 3 次 ,两组病例均给口服

伊斯美胶囊(内含甲硝唑和无味红霉素)2 粒 , 3 d ,连服 3 d。 嘱
病员 3 d后复诊。
　　观察方法和指标:采用单盲法 ,病员初诊和复诊时均由同

一医师进行诊查记录和治疗。
　　主观症状:疼痛 、冠周红肿 、面部肿胀 、张口困难 、发烧及进
食困难等。客观检查:冠周牙龈红肿 、盲袋溢脓 、面部肿胀及张
口度等。

　　疗效标准:显效:疼痛消失 , 局部红肿及面部肿胀明显减
轻 ,盲袋内无溢脓 , 张口度正常;有效:疼痛减轻 , 冠周牙龈红肿
仍存在 ,盲袋内分泌物减少 , 张口度有改善;无效:症状 、体征都
无改善或加重。
　　经统计学分析:χ2=10.93 , df=1 , P<0.05 , 相差显著 ,表明

PVP-I组疗效满意 , 见表 1。

　　作者简介:游古莲(1964-),女 ,重庆市垫江县人 , 主管技师 ,主要从事口腔

内科方面研究 ,发表论文 20篇。电话:(023)62530968

　　收稿日期:2001-05-15;修回日期:2001-07-05

表 1　两组疗效比较

显效 有效 无效
组别 n

n % n % n %

PVP-I组 53 42 79.25 8 15.09 3 5.66

对照组 52 24 46.15 22 42.31 6 11.54

讨论

　　冠周炎是厌氧菌与需氧菌的混合感染。碘复是一种高效
广谱消毒杀菌剂 ,对口腔内各种 G+和 G-菌的厌氧菌或需氧菌

都有着强烈的杀灭和抑制作用[ 2] ,其作用机制为:PVP-I中的表
面活性剂并无抗菌作用 , 但表面活性剂可穿透细胞膜 , 从而使
PVP-I进入细菌体内 , 释放出双原子游离碘(I2)作用于胞浆和胞

膜 ,使细胞内硫氢化物 、蛋白质 、酶 、VitC 、脂质及细胞素等物质
被氧化而失去活性 , 从而瞬间杀灭细菌。 PVP-I 对各种厌氧菌
的最低有效浓度为 0.01%。 0.5%(g ml)PVP-I用于冲洗冠周炎
盲袋 ,显然有更强的杀菌 、抑菌作用。
　　PVP-I冠周冲洗 , 除机械冲洗作用外 , 药物可以潴留于冠周
局部盲袋内 ,抑菌作用更持久 , 因而显效快 , 疗程短。此外 , 碘
伏无毒 , 对组织无刺激 , 不易产生耐药性 , 使用安全简便 , 且价
格低廉 ,患者易于接受。
　　关键词:碘复;急性冠周炎 ;冲洗
　　中图法分类号:R782.31　　　文献标识码:B
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