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本章要求本章要求

治疗概述治疗概述

掌握：掌握：治疗原则治疗原则      疼痛的控制疼痛的控制

熟悉：熟悉：病例分析病例分析

治疗方法治疗方法

掌握掌握  ：：各种治疗方法的原理、适应症、操作步骤、各种治疗方法的原理、适应症、操作步骤、
预后及疗效判断预后及疗效判断    应急处理应急处理

熟悉：熟悉：根管手术的适应症、操作步骤及注意事项根管手术的适应症、操作步骤及注意事项

了解：了解：牙髓钙化的治疗原则牙髓钙化的治疗原则  。。



应急处理应急处理
EndodonticEndodontic emergency treatment emergency treatment

�� 一、开髓引流一、开髓引流

                                原理：急性牙髓炎、根尖周炎髓腔内压力原理：急性牙髓炎、根尖周炎髓腔内压力

↑→↑→开髓减压开髓减压→→疼痛疼痛↓↓



�� 方法要点及注意的问题：方法要点及注意的问题：

�� 应尽量在无痛状态下操作应尽量在无痛状态下操作

�� 开髓部位应尽量接近穿髓处开髓部位应尽量接近穿髓处

�� 急性牙髓炎开髓引流后，封失活剂或拔髓急性牙髓炎开髓引流后，封失活剂或拔髓
根管治疗。根管治疗。

�� 急性根尖周炎开髓，去除根髓，穿通根尖急性根尖周炎开髓，去除根髓，穿通根尖
孔，引流脓液孔，引流脓液

�� 操作时尽量减少震动，以减轻疼痛操作时尽量减少震动，以减轻疼痛



�� 二、切开排脓二、切开排脓

                                适应证：适应证：根尖脓肿已至骨膜下或粘膜下根尖脓肿已至骨膜下或粘膜下

                                方法：同口腔颌面外科学方法：同口腔颌面外科学

                                注意：注意：

�� 掌握好切开的时机掌握好切开的时机

�� 切口的方向应与血管、神经走行方向一致切口的方向应与血管、神经走行方向一致

�� 不能切断龈乳头不能切断龈乳头

�� 部位为脓肿最低处，最薄弱处部位为脓肿最低处，最薄弱处



�� 切开时机：切开时机：

                                1. 1. 1. 1. 1. 1. 1. 1. 通常为急性炎症的第通常为急性炎症的第4~54~54~54~54~54~54~54~5天，天，

                                2. 2. 2. 2. 2. 2. 2. 2. 局部有较强波动感。局部有较强波动感。

                                3. 3. 3. 3. 3. 3. 3. 3. 行穿刺检查，如回抽有脓，即可切开。行穿刺检查，如回抽有脓，即可切开。

如无脓，可在开髓引流后观察，待脓肿成如无脓，可在开髓引流后观察，待脓肿成
熟后再切开。熟后再切开。        



�� 三、安抚治疗：三、安抚治疗：

�� 四、调牙合磨改：四、调牙合磨改：

�� 五、消炎止痛五、消炎止痛：：

　　注：必须开髓引流或切开排脓，才能彻　　注：必须开髓引流或切开排脓，才能彻

底有效地止痛、消炎。底有效地止痛、消炎。



根管治疗根管治疗
Root canal therapyRoot canal therapy

口腔内科学的重点、难点内容口腔内科学的重点、难点内容
将在十七章讨论将在十七章讨论



牙髓塑化治疗牙髓塑化治疗
ResinifyingResinifying therapy therapy

�� 原理：原理：

          是将未聚合的液态塑化液，注入根管是将未聚合的液态塑化液，注入根管
内，在其未聚合前渗透到残存牙髓组织及内，在其未聚合前渗透到残存牙髓组织及
感染物质中，与这些物质一起聚合，塑化感染物质中，与这些物质一起聚合，塑化
固定在根管中，达到消除病原刺激，防止固定在根管中，达到消除病原刺激，防止
和治疗根尖周病。和治疗根尖周病。        





�� 适应证适应证

�� 禁忌证禁忌证

�� 操作方法操作方法

�� 并发症并发症

�� 对牙髓塑化治疗的评价对牙髓塑化治疗的评价



�� 附：干髓术附：干髓术

pulp pulp 
mummificationmummification

概念概念

现状现状

评价评价



根尖诱导成形术根尖诱导成形术
ApexificationApexification

�� 概念概念：：

                    指牙根未完全形成之前而发生牙髓严重病变或指牙根未完全形成之前而发生牙髓严重病变或

尖周炎症的年轻恒牙，在消除感染或治愈尖周炎尖周炎症的年轻恒牙，在消除感染或治愈尖周炎

的基础上，用药物诱导根尖部的牙髓和（或）根的基础上，用药物诱导根尖部的牙髓和（或）根

尖周组织形成硬组织，使牙根继续发育并使根尖尖周组织形成硬组织，使牙根继续发育并使根尖

形成的治疗方法。形成的治疗方法。



        
�� 适应症：适应症：

�� 牙髓病已波及根髓，而不能保留或不能全部保留根髓牙髓病已波及根髓，而不能保留或不能全部保留根髓

的年轻恒牙；的年轻恒牙；

�� 牙髓全部坏死或并发尖周炎症的年轻恒牙。牙髓全部坏死或并发尖周炎症的年轻恒牙。

                                        （牙根未完全形成的类型）（牙根未完全形成的类型）

�� 最常见的牙齿：最常见的牙齿：

�� 上颌前牙外伤后；上颌前牙外伤后；

�� 下颌前磨牙畸形中央尖磨损下颌前磨牙畸形中央尖磨损



        
�� 治疗目的：治疗目的：

                                                                诱导根尖继续发育，形成正常的根尖诱导根尖继续发育，形成正常的根尖        形态，形态，

封闭根尖孔。封闭根尖孔。

�� 治疗周期：治疗周期：

�� 第一阶段消除感染和尖周病变，诱导牙根继续第一阶段消除感染和尖周病变，诱导牙根继续

发育；发育；

�� 第二阶段进行根管永久充填，使根尖孔封闭；第二阶段进行根管永久充填，使根尖孔封闭；

                                        周期约周期约66666666个月至个月至22222222年左右。年左右。

                                                                                                                                                                                                



�� 操作步骤操作步骤

�� 根管预备：深度根管预备：深度————————————————距根尖距根尖11111111～～2mm2mm2mm2mm2mm2mm2mm2mm；；

�� 根管消毒：药物种类；消毒目的；根管消毒：药物种类；消毒目的；

�� 药物诱导：药物种类；时间；药物诱导：药物种类；时间；

�� 暂时充填窝洞，随访观察：观察时间；观察内容暂时充填窝洞，随访观察：观察时间；观察内容

�� 常规根管充填：充填指征常规根管充填：充填指征



�� 类型类型

�� 建立引流通道；建立引流通道；

�� 根尖手术；根尖手术；

�� 牙根手术；牙根手术；

�� 髓腔修补术；髓腔修补术；

�� 种植术；种植术；

�� 根管内折断器械取除术根管内折断器械取除术

根管外科手术根管外科手术
EndodonticEndodontic surgery surgery



手术方法步骤手术方法步骤

术区消毒，局麻术区消毒，局麻

翻瓣，显露患牙根尖（必要时去骨开窗）翻瓣，显露患牙根尖（必要时去骨开窗）

用刮匙刮净尖周肉芽等病变组织用刮匙刮净尖周肉芽等病变组织        

切除根尖切除根尖

根管逆预备、倒充填（根尖倒充填术）根管逆预备、倒充填（根尖倒充填术）

清理冲洗术区清理冲洗术区

复原粘骨膜瓣，间断缝合复原粘骨膜瓣，间断缝合
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