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无髓变色牙过氧化氢内漂白法的临床应用

附属 第一 医院 口 腔科 李海霞
`

口 腔 门 诊 部 黄吉娜

内容提要 本文报告应用 高浓度过氧化氮对 2 6个无髓变色牙进行内漂 白的治

疗方法
,

结果其中 18 个变色牙达到正常邻牙 的 色泽 ( 6 9
.

2 % )
,

6 个变色牙接近邻牙

色泽 ( 23 % )
,

2 个 变色牙色泽有改善
,

但仍与正常邻牙相差较远 ( 7
.

7% )
。
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临床上常因深龋
、

创伤
、

整畸
、

化学药物

消毒和充填材料 刺激 引起牙髓坏死 及牙变

色
。

有关统计 资 料表 明
:

髓 病治 愈 后约有

1 0%病例出现明显牙变色
「,三。

变色牙呈黑灰

色
,

黄褐色或棕红色
,

无光泽而影响美观
。

根

据 F e i n m a n
等

t Z }
对各种原因引起的 1 5 0 0 个

变色牙的漂 白经验
,

本文采用高浓度过氧化

氢内漂白方法治疗无髓变色牙
,

取得了满意

的疗效
,

现报告如下
。

内
,

立即用丁香油氧化锌紧密封闭髓腔
,

3 天

换一次
。

复诊时必须去尽氧化锌
,

使牙本质完

全暴露
,

再按上述方法进行漂白
。

一般 2 次开

始见效
。

最多漂白 9 次
,

最少漂 白 5次
,

平均

7次左右
。

1
.

5 修复 漂 白治疗后
,

如未作根管充填
,

先给予根管充填
,

再用复合树脂充填修复
。

如

已作根充
,

则直接用复合树脂充填修复
。

结 果

l 资料与方法

1
.

1 一般资料 本组 26 例
,

男性 12 例
,

女

性 14 例
。

其中中切牙 20 个
.

侧切牙 6 个
。

因

创伤引起 8 例
,

因深龋致变色 18 例
。

变色时

间最长 18 年
,

最短 l 年
。

1
.

2 漂白药物 30 %过氧化氢溶液
。

1
.

3 术前准备 术前先作局部牙周洁治
,

去

除患牙颈部
、

跟下的牙垢
、

牙石
。

深龋变色牙

先去尽龋质
,

适当去除部份牙本质染色物
。

如

已行根管充填
,

去除部份根充材料
。

如属创伤

变色牙
,

应开髓
,

去尽牙髓
,

作好根管准备
。

1
.

4 漂 白方法 髓腔准备好后
,

先用 3%过

氧化氢液冲洗
,

再用生理盐水冲净并吹干
。

用

30 %过氧化氢液浸透的小棉球放入冠部髓腔

温州市第三人民医院进修生

根据变色牙漂白程度分为三级
,

优
:

漂白

后的牙齿与正常邻牙色泽相同
; 良

:

漂白后牙

色接近正常邻牙 色泽
; 差

:

漂 白后牙齿略退

色
,

与正常邻牙相差仍较大
。

本组 26 个牙齿

治疗结果
,

优 1 8 个 ( 6 9
.

2% )
,

良 6 个 ( 2 3 % )
,

差 2 个 ( 7
.

7 % )
。

总优 良率为 (9 2
.

3 % )
。

本组随访最长一年
,

最短 入个月
,

除 1例

因充填物脱落
,

颜色有加深趋势
,

5 例去外地

失去联系外
,

其余 20 例 尚未发现再变色
。

3 讨 论

3
.

1 前牙变色直接影响美观
,

患者求治心

切
。

以前临床上多采用贴面
、

复合树脂材料遮

色及桩冠修复等
,

但存在易脱落
,

遮色增加牙



·

18 3
·

齿厚度
,

破坏牙体组织过多等缺点
。

本文采用

3。 %过氧化氢内漂白法
,

使牙齿恢复原来 自

然本色
,

不需遮 色
,

不增加牙齿厚度
,

不破坏

过多牙体组织
,

能保留牙齿原有的形态
。

治疗

方法简便
.

不需特殊仪器
,

效果满意
。

3
.

2 过氧化氢是强氧化剂
「2二,

有腐蚀性和刺

激性
。

本组变色牙治疗中
,

有 15 例未经根管

充填先漂白
,

其 中 2 例封药后有疼痛伴 牙伸

长感
,

未经处理而 自愈
。

牙体漂白后再行根管

治疗
,

至今无根尖炎症反应
,

漂 白效果 良好
。

11 例经根管充填后再进行牙漂 白
,

均未见有

根尖部反应
,

说明漂白前或后行根管充填对

治疗无明显影响
。

但根充后再行漂 白治疗则

效果更好
。

3
.

3 关 于 再变 色 与颈 部外 吸 收 问题
,

据

C r o s s
m a n 〔’ 二报道

,

2 0 % 一 3 0 % 漂 白牙会再变

色
。

H a r r in gt o n 〔` 报道 7 例漂白牙的颈部外

吸收
。

本组 26 例患者除一例因充填物脱落引

起再变色外
,

5 例失去随访
,

其 余至今尚未见

再变色与颈部外吸收
。
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类脂质渐进性坏死 1 例报告

附属第一医院
皮肤科 阮黎明 高锦程 王智康

病理科 芦莲治

1 病例摘要

患者男
,

62 岁
,

因右小腿胫前暗红色硬

化萎缩性斑块 4 年
,

于 1 9 9 2 年 5 月 2 日入

院
。

5年前右胫前皮肤曾因外伤而破损
。

l 年

后原破损愈合处皮肤出现桔 皮样改变及红

斑
、

脱悄
、

伴痰痒
,

经多方治疗无效
。

近数月来

病变范围渐扩大
,

表面凹 陷且变硬
。

数月前左

腿胫前碰破后也出现与右侧类似皮损
。

发病

以来
,

皮损局部无明显红肿
、

溃烂史
。

既往无

糖尿病史
,

家族中无类似疾病者
。

体检
:

一般

情况良好
。

皮肤科所见
:

右小腿伸侧下 13/ 处

见 18 又 sc m
、

长方形
、

凹陷性硬皮病样斑块
,

表面呈暗红与黄色相间
,

附有小片状薄鳞屑
,

见扩张的毛细血管及小静脉
,

边界清
,

边缘色

淡略隆起
,

左腿胫前有三处甲盖大小类似皮

损
。

实验室检查
:

免疫球蛋白
、

C
3 、

C H
S。 、

T 细

胞亚群免疫功 能测定
、

E S R
、

肝功能等均正

常
。

二次 空腹血糖正常
,

尿糖 阴性
,

糖耐量

试 验 正 常
,

血 脂 测 定
:

三 酸 甘 油 脂

3
.

7 4 0 3 m m o l / L
、

总胆固醇 5
.

6 6 8m m o l / L
、

高

密度脂蛋 白 1
.

O 7 6 8m m ol / L
。

皮损组织学检

查
:

表皮萎缩
、

真皮全层内有成片肉芽肿性浸

润灶
,

由组织细胞
、 _

[ 皮样细胞组成
,

并见大

量多核巨细胞
,

个别巨细胞中具有星状体
,

真

皮内血管内皮细胞增生
,

管壁增厚和纤维化
,

胶原纤维轻度透明变性
。

治疗
: 口服肠溶阿斯

匹林
,

局部思肤霜封包
,

复方丹参静滴等
。

二

周后
、

皮损区开始缓慢缩小
,

色变浅
,

周围皮

肤 变 软
。

治 疗 2月 后
,

皮损 缩 小为 1 6
.

5 火

6
.

sc m
,

皮损 区变软
,

凹陷消失
,

表面呈黄红

色
,

痉痒消失
。

2 讨 论

类脂质渐进性坏死
,

又称糖尿病性类脂

质渐进性坏死
,

临床上以胫前出现大片硬皮

病样斑块
,

常伴发糖尿病为特征
。

本例临床表

现及病理均符合类脂质渐进性 坏死
,

伴高血

脂
,

但无糖尿病史
,

较少见
。

( 1 9 , 2 年 9 月 , 日收稿
,

1 9 9 3 年 i 月 5 日修 回 )


