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iroot-SP 单尖法在根管治疗中的应用研究
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【摘【摘    要】：目的：要】：目的：以回顾性分析的方式，探讨为患者实施根管治疗的过程中，使用 iroot-SP 单尖法进行根管充填的临床效果。

方法：方法：在 2020 年 8 月 ~2022 年 1 月期间选取研究对象实施研究，研究对象的总人数为 68 例，共计患牙 100 颗，并且所有

研究对象均接受 iroot-SP 单尖法根管充填，在对患者进行复诊时，根据复诊结果将患者分为成功组和失败组，通过 Fisher
精确检验以及连续性修正卡方检验，探讨影响 iroot-SP 单尖法根管充填临床效果的因素。结果：结果：患者根管治疗成功的总概

率高达 96.00%，治疗效果优异。结论：结论：患者在接受根管治疗时，使用 iroot-SP 单尖法进行根管充填得到临床效果非常显著，

可以将该类充填方式广泛应用于根管治疗过程中。

【关键词】：【关键词】：iroot-SP 单尖法；根管治疗；临床疗效

Application of the Iroot-SP Single-tip Method in Root Canal Treatment
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Abstract: Objective: To explore the clinical effect of root canal filling using iroot-SP during the implementation of root canal therapy 
for patients in a retrospective analysis. Methods: from August 2020 to January 2022, the total number of study subjects was 68 cases, 
100 teeth, and all the subjects accepted the iroot-SP root filling, the patients were divided into successful and failure groups according 
to the results, through Fisher exact test and continuity correction test, to explore the factors affecting the clinical effect of iroot-SP 
root filling. Results: The total probability of successful root canal treatment was 96.00%, with excellent treatment results. Conclusion: 
Using the iroot-SP single-tip method can be widely used in the process of root canal therapy.
Keywords: Iroot-SP single tip method; Root canal therapy; Clinical efficacy

在临床实施根管填充技术为患者进行治疗的过程中，

要求对患者接受清理之后的根管系统进行严密填充，对根

管内部残留的细菌进行封闭，防止细菌在患者的病灶内大

量繁殖，对患者的根管造成二次感染。有学者研究后发现，

若根管治疗的过程中没有对根管进行严密填充，则极有可

能导致根管治疗失败 [1]。在对根管系统进行封闭填充的过

程中，临床医师一般会使用封闭剂和牙胶进行填充，使用

根管封闭剂时，可以对根管内部的不规则区域以及侧支系

统进行辅助填充，在填充后的缝隙存在情况与根管治疗是

否成功有密切关系。近年来，临床各项医疗技术不断发展，

治疗过程中的各项技术和材料不断更新换代，在对患者实

施根管治疗的过程中，出现了许多新型材料，生物陶瓷类

根管封闭剂以及牙尖胶在临床上应用逐渐广泛 [2]，在单尖

填充的过程中有重大应用意义。iroot-SP 属于新型的生物陶

瓷类根管封闭剂类型之一，该类封闭剂的生物相容性以及

理化性能均更加优良。有研究表明，在使用 iroot-SP 对根

管进行封闭时，对患者病灶部位的细胞产生毒性作用更小，

患者病灶部位发生严重反应的概率相对较小 [3]，并且在诱

导成骨以及加快细胞分化过程中具有积极效果，对患者根

尖周组织的愈合产生积极促进效果，对患者口腔内部可能

存在的金黄色葡萄球菌以及粪肠球菌等菌种具有良好的抗

菌效果，在使用 iroot-SP 根管封闭剂的过程中，可以与患

者的根管壁形成良好的化学结合和机械结合，并且在该封

闭剂固化之后会出现轻微的膨胀情况，使得根管封闭性更

好，减少渗漏情况的出现 [4]。因此 iroot-SP 在根管充填的

过程中是性能优良的封闭剂材料，但是目前为止临床对于

iroot-SP 单尖法根管充填的临床应用效果相关研究较少。因

此，我院为了减少根管治疗的失败率，加快患者康复速度，

将 iroot-SP 单尖法应用于患者的根管治疗过程中，以回顾

性分析的方式，探讨该类根管充填方式的临床应用效果优

势，具体情况如下所示。

1 1 资料与方法资料与方法

1.11.1 一般资料一般资料

本次调研在 2020 年 8 月 ~2021 年 1 月期间选取研究对

象，所有研究对象均在我院接受根管治疗，研究对象的人

数共计 68 例，患牙 100 颗。在本次实验开展之前，向我院

伦理委员会报告本次实验的具体实施方案以及预期目标，

并且取得同意。

纳入标准：（1）患者符合根管治疗的实施标准，并且

牙根发育完全；（2）患者在知晓研究流程和研究目的的基

础上接受本次实验，并且所有患者的年龄在 18 岁以上；（3）
患者非妊娠期或哺乳期女性。

1.21.2 方法方法

第一次治疗：对患者的病灶部位实施局部麻醉，然

后使用橡皮障将患牙隔离，在显微镜下将坏死的细胞和组

织彻底清除，确定根管口所在位置，使用根尖定位仪对工

作的长度进行定位。所有根管均从小号到大号使用 M3 镍
钛器械进行标准法预备，每根器械均完全到达工作长度。

主尖锉的号数至少为 25#[5]。在预备工作完成之后，用吸

潮纸尖对根管进行干燥处理，注入氢氧化钙诊间封药，用 
Cavition 封闭冠部。

第二次治疗：在第一次治疗完成半个月之后，使用橡

皮障将患牙隔离，在显微镜下将 Cavition 暂封物彻底清除，

然后将氢氧化钙使用超声荡洗的方式去除。试主尖后使用
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iRoot SP 注满所有根管，将主牙胶尖插入至工作长度，然

后将根管口上方的牙胶使用携热器切断，利用垂直加压器

将其完全压实 [6]。将多余的 iRoot SP 使用超声荡洗的方式

去除。根管治疗完成后，患牙及时进行临时或永久性修复。

1.31.3 观察指标观察指标

通过影像学诊断以及临床检查对患者的患牙恢复情况

进行复查，记录患者患牙松动、叩击痛、瘘痛等症状出现

的情况；通过影像学诊断，判断患者在治疗之前、治疗之

后以及复查 X 线片之间的差异。将患者的患牙治疗情况分

为三类：已经愈合、正在愈合和未愈合，患者的患牙部位

各项临床症状均消失，通过 x 线诊断确定根尖部位不存在

阴影，则说明为已愈合状态；各项症状明显改善，但是 x
线诊断发现根尖部位依旧存在阴影则为正在愈合状态，其

中正在愈合和已经愈合均被归入治疗成功组，收集并分析

可能影响 iRoot SP 单尖充填临床效果的预后因素。

1.41.4 统计学分析统计学分析

通过 SPSS23.0，对实验数据进行统计分析，在统计过

程中，涉及计量数据和计数数据，分别使用（x±s）、% 进

行判断，最后分别使用 t、x2 进行检验，如果检验结果发现

p 值在 0.05 以下，表示数据之间存在显著差异。

2 2 结果结果

选取的 68 例患者中，共计患牙 100 颗，在接受根管治

疗之后，成功的概率高达 96.00%，失败概率为 4.00%。由

此可见，在根管治疗的过程中，使用 iroot-SP 单尖法进行

根管充填的临床效果非常优异。

分析对预后情况产生影响的因素，有 75 颗患牙在术前

表现出根尖阴影，成功治愈的患牙占比 97.33%（73/75），

其中正在愈合和已经愈合的患者占比 29.33%（22/75）、

68.00%（51/75）；有 25 颗患牙在术前未表现出根尖阴影，

成功治愈的患牙占比 92.00%（23/25），其中正在愈合和已

经愈合的患者占比 0.00%（0/25）、92.00%（23/25），由

此可见，患牙在术前是否表现出根尖阴影与患牙治疗成功

的概率之间不存在显著差异（p ＞ 0.05）。在接受 iRoot SP 
单尖充填后出现封闭剂超充的患者共计 39 例，据统计，治

疗成功的概率与患者有无超充情况出现不存在显著差异（p
＞ 0.05）。与此同时，患者的患牙的成功概率与年龄、牙

位、牙合位、性别和复查时间等因素之间也不存在相关性。

具体如下表 1 所示：

表 1 对预后情况产生影响的因素统计表 [n(%)]
影响因素 例数 已愈合 正在愈合 成功 失败 X2 值 p 值

年龄（岁）
40-70 22 19（86.36%） 2（9.09%） 21（95.45%） 1（4.55%）

0.264 1.012
＜ 40 78 54（69.3%） 21（26.92%） 75（96.15%） 3（3.85%）

性别
男 16 11（68.75%） 4（25.00%） 15（93.75%） 1（6.25%）

0.154 1.024
女 84 68(80.95%) 13(15.48%) 81(96.43%) 3(3.57%)

牙位
后牙 71 57（80.28%） 10（14.08%） 67（94.37%） 4（5.63%）

1.025 0.314
前牙 29 18（62.07%） 11（37.93%） 29（100.00%） 0（0.00%）

颌位
下颌 45 34（75.56%） 9（20.00%） 43（95.56%） 2（4.44%）

0.041 0.824
上颌 55 42（76.36%） 11（20.00%） 53（96.36%） 2(3.64%)

复查时间
（年）

＞ 4 16 10(62.50%) 4(25.00%) 14(87.00%) 2(13.00%)
5.014 0.062

2-4 36 31(86.00%) 4(11.11%) 35(97.22%) 1(2.78%)

1-2 48 33(68.75%) 14(29.17%) 47(97.92%) 1（2.08%）

0.084 0.074
术前根尖阴

影
无 25 23（92.00%） 0（0.00%） 23（92.00%） 2（8.00%）

有 75 51（68.00%） 22（29.33%） 73（97.33%） 2（2.67%）

术前根尖阴
影大小（mm）

≤ 5 49 39（79.59%） 9（18.37%） 48（97.96%） 1（2.05%）
0.241 0.624

＞ 5 26 13（50.00%） 12（46.15%） 25（96.15%） 1（3.85%）

超充
无 61 48（78.69%） 10（16.39%） 58（95.08%） 3（4.92%）

0.214 0.624
有 39 27（69.23%） 11（28.21%） 38（97.44%） 1（2.56%）

3 3 讨论讨论

近年来，临床用于牙科治疗的材料类型不断发展优化，

并且随着临床医疗技术的不断发展，单尖法根管充填技术

也在临床上广泛应用，用于单尖填充的根管封闭剂质地较

厚，在临床应用过程中封闭剂容易发生溶解、收缩等现象，

导致根管未完全封闭而出现空隙部分 [7]，会导致细菌不断

繁殖，最终使得根管治疗效果达不到理想状态。因此在根

管填充的过程中，减少孔隙率，可以有效改善根管治疗效果。

将单尖填充技术应到医用过程中，要求根管封闭剂具有良

好的封闭性能 [8]。iroot-SP 用于根管治疗的过程中，可以与

根管壁之间形成化学和机械结合，在该封闭剂完全固化后，

不存在收缩情况，甚至会出现轻微的膨胀状态，防止根尖

部位出现渗漏的情况 [9]。有学者研究后发现，相比于其他

类型的封闭剂，iroot-SP 的封闭性能更好，具有更好的生物

相容性，对患者根尖部位的细菌生长有明显的抑制作用。

因此，在单尖充填法的应用过程中，iroot-SP 可以作为有效

的根管封闭剂进行根管填充 [10]。在本次研究中，对选取的

68 例研究对象共计 100 颗患牙进行分析，发现为患者实施

根尖治疗的过程中，应用 iroot-SP 单尖法进行根管充填成

功概率高达 96%，说明该类充填法在临床应用过程中效果

优良，对影响患者治疗效果的因素进行分析，发现年龄、

性别和复查时间等因素与患者最终的治疗结果均不存在明

显的相关性。

综上所述，对于接受根管治疗的患者，需要选择合适

的根管充填方式保障治疗成功概率。在本次研究过程中，

通过数据证明应用 iroot-SP 单尖法进行根管充填治疗具有

更加优异的临床效果，可广泛应用。
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