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镍钛合金机用锉与超声波手用根管锉临床效果分析

邹韵秋 , 秦念红 , 许武玲

(深圳市人民医院口腔中心 , 广东 深圳　518020)

摘　要:【目的】采用镍钛合金机用锉与超声波 、手用根管锉对弯曲 、细小或堵塞根管进行根管预备 , 分析其临床应用效

果 ,评价 3 种根管锉在根管治疗中的作用。【方法】选择 126 例 148 颗根管弯曲 、细小或堵塞的患牙;用 3 种不同的根管锉进

行根管预备 ,观察临床疗效。【结果】镍钛合金根管锉(A 组)与超声波根管锉(B 组)差异显著(P <0.05);镍钛合金根管锉(A

组)、超声波根管锉(B 组)与手用根管锉(C组)差异显著(P <0.001)。【结论】镍钛合金机用锉柔韧性好 、成功率高 、价格低

廉 、值得临床推广和应用。
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Analysis of Clinic Effect on Nickel Titanium Power-driven File and

Ultrasonic Canal File and Handle-driven File
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Abstract:【Objective】To evaluate the function of nickel titanium power-driven file , ult rasonic canal file

and handle-driven file in bending , narrow and obstructed roo t canal preparation .【M ethods】148 root canal sys-

tem in 126 patients w ere prepared w ith three different driven files and the clinic effects were observed .【Results】

Significant dif ferences w ere found between the nickel titanium power-driven file (group A)and the ultrasonic

file (g roup B), P <0.05 .There w ere also significant dif ferences among nickel-ti tanium power-driven file

(group A), ult rasonic file (g roup B)and handle-driven file (Group C), P <0.001.【Conclusion】The study

suggests that nickel titanium power-driven files has bet ter f lexibili ty , lower price and better ef fect and be worthg

of w idely applicating in clinical practice.

Key words:nickel-titanium power-driven f ile;ultrasonic canal file;handle-driven file;root canal prepara-
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　　根管预备是根管治疗中必不可少的环节 ,特别

是弯曲 、细小甚至堵塞根管的预备 ,则一直是口腔

医生在临床工作中较棘手的问题。手用根管锉所

用的不锈钢材料因柔韧性差 、锥度小而很难达到满

意的效果。超声波根管器械虽然有良好的根管清

洁作用 ,但价格昂贵 ,在处理弯曲根管时往往会出

现根管成形作用差 、根管拉直 、根尖偏移的现象。

镍钛合金机用锉价格低廉 ,理论上有较好的柔韧

性 、抗断性 。我中心用镍钛合金机用锉与超声波根

管锉 、手用根管锉进行临床效果的比较 ,现分析如

下。

1　材料与方法

1.1　实验器材

镍钛合金机用锉(采用美国登士伯公司生产

15 #～ 40 #)为 A 组;超声波根管锉(采用美国

Adec公司生产 15 #～ 40 #)为 B 组;手用根管锉
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(采用日本马尼公司生产 15 #～ 45#)为 C组 。

1.2　病例来源

以 1999 ～ 2000 年来我口腔中心就诊的患者

126人 ,年龄在 35 ～ 75 岁之间 ,男 78人 ,女 48 人 ,

共148颗牙 。患牙因各种原因引起的牙髓炎和根

尖周炎伴弯曲和细小的根管;因塑化治疗失败堵塞

或增龄变化所致细小或堵塞的根管 。

1.3　治疗方法

3组除根管预备不同外 ,均采用常规根管治疗

法 ,术前术后患牙拍 X 线照片 ,术中开髓及根管预

备后封药 ,一周后复诊 ,碘仿根充糊剂加牙胶尖侧

压加压进行根管充填 ,磷酸锌水门汀垫底 ,银汞合

金充填 。A 组:将镍钛合金机用锉安放在美国

Adec 综合治疗台的慢机头上 ,明确堵塞部位及根

管长度 ,用 20 #锉冠根向移动 。操作过程中 ,勿用

力推进 ,遇阻力退出 ,明确方向 ,重新操作 。锉从小

号到大号依次进行 ,换锉过程用 30 mL/L H2O2 及

生理盐水交替冲洗根管。对于弯曲根管不用提前

预弯。B组:在超声根管锉罐内蓄蒸馏水 ,将超声

输出功率调至最大(8 W),明确根管长度 ,主根管

方向 ,堵塞的部位 。将 15 #超声锉从冠方向堵塞

处根向移动 ,手持超声机探头以 1 ～ 2 m m 的幅度

提插。如通畅后再依次更换 25 #至 35#锉 ,换锉

间隙用 30 m L/L H2O2及生理盐水交替冲洗根管 ,

弯曲 、细小的根管 , 输出功率可调到中等大小(5

W)。C组:手用根管锉 ,明确弯曲 、细小或堵塞根

管部位 ,从 15#～ 45#依次进行 ,换针时用 30 m L/

L H2O2或生理盐水交替冲洗 。

1.4　统计学处理

采用卡方检验分析。

2　结　果

2.1　根管分布情况

用 3种不同根管锉治疗 148 颗弯曲 、细小或堵

塞牙根管 ,其类型及分布情况见表 1。

表 1　148 颗牙根管分布情况

Table 1　The distribution of 148 roo t canals

G roup A(n =48)

AT PM M

Group B(n =50)

AT PM M

Group C(n =50)

AT PM M

Bending & narrow 6 18 11 6 17 13 4 12 15

Obstruct 4 6 3 5 5 4 5 6 8

To tal 10 24 14 11 22 17 9 18 23

　　AT=an terior teeth , PM =premolar , M=molar

2.2　疗效标准

显效:术中根管按生理方向行走 ,无偏斜 ,根管

通畅无阻力;到达临床根尖孔处 ,患牙无自觉症状

或轻度反应 。无效:术中根管不能按生理方向走

行 ,偏离正常方向或根管阻塞;不能通畅或仅部分

通畅 ,患牙术后反应明显 。

2.3　治疗效果

3组根管预备效果的比较见表 2 ,其中 A 组无

断针 ,而 B组出现 9根断针。

3　讨　论

本研究中镍钛合金根管锉(A 组)与超声波根

管锉(B组)差异显著(P <0.05);镍钛合金根管锉

(A 组)、超声波根管锉(B组)与手用根管锉(C 组)

表 2　3 组根管预备效果比较

Table 2　Comparison of clinical effects on 3 groups

roo t canal preparation 1), 2), 3)

Significant effect I n-effect

G roup A(n =48) 39 9

Group B(n =50) 31 19

Group C(n =50) 1 49

　　1)A-B , χ2 =4.4468 , P <0.05;2)B-C , χ2 =41.36 , P <

0.001;3)A-C , χ2 =63.719 , P <0.001

差异显著(P <0.01)。手用根管锉采用不锈钢材

料 ,由于柔韧性与抗扭断性差 ,易造成扩大器械折

断于根管内 ,在遇到弯曲 、细小或堵塞的根管时常

因不能扩通根管 ,疗效差而以拔牙告终[ 1] 。本研究

(下转封 4)
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中的超声波根管锉采用金钢材料 ,其韧性较小 ,而镍

钛合金其柔韧性是不锈钢的 2 ～ 3 倍 ,抗断性极

佳[ 2] ,对于弯曲 、细小或堵塞的根管 ,可以发挥钛合

金记忆及柔韧等优点 ,从而降低了断针和根管侧穿

等并发症 ,并且极大缩短了治疗时间。本实验 B组

出现 9根断针 ,而A组没有出现断针现象 ,进一步证

实了镍钛合金机用锉性能优良 ,在根管预备方面有

着手扩器械无法比拟的优点。

采用手扩器械不论在根管制备还是在冲洗过程

中 ,均在根管内留下有机物碎片和无机物碎片[ 3] ,甚

至挤出根尖孔 ,加剧根尖炎症 。相比而言超声根管

锉在根管预备过程中 ,能够通过超声波高速度冲洗

液的机械喷注减少根管内细菌[ 4] 。在 B组的 50颗

患牙中 ,没有一例出现疼痛症状。超声锉在处理弯

曲根管时 ,存在根管成形差 、根管粗直 、根尖偏移 、锉

的损耗大 、成本高等缺点[ 5～ 7] 。而镍钛合金锉恰好

弥补了这一缺点 ,A 组成功的 39 颗牙术后 X线片

见 ,全部按生理方向走行 ,患者术后无自觉症状。镍

钛合金锉柔韧性好 ,抗磨损能力及牙本质切削能力

优于其它器械 ,预备弯曲根管至不锈钢器械通常不

能达到的工作长度 ,并保持原根管行径 ,沿着阻力最

小的方向弯曲进入根尖 ,在预备弯曲 、细小或堵塞根

管时更为安全 、有效 、省时省力。虽然它的原理和超

声波根管锉的原理相似 ,但它可直接安装在普通牙

椅上使用 ,价格低廉 ,作为新一代的根管预备器械具

有良好的发展前景。
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