
2024-12 42（6） 华西口腔医学杂志 West China Journal of Stomatology

临床导向的机用镍钛预备器械研究新进展

崔晨  权晶晶  韦曦

中山大学附属口腔医院牙体牙髓病科，广东省口腔疾病临床医学研究中心，广州 510055

[摘要]  根管治疗是牙髓及根尖周疾病的主要治疗手段，为了增进根管清理和成形的效果，不同材质和设计

的根管预备器械不断涌现，其中机用镍钛预备器械极大提高了根管预备效率。然而，随着根管系统解剖复杂

性、根管治疗目的和预后的认识的深入，临床实践对机用镍钛预备器械提出了新需求，这些基于临床导向的

需求为器械改革创新提供了动力。目前镍钛预备系统不断推陈出新，新型机用镍

钛预备系统的改良及优势何在，其如何提高根管预备效率，本文拟对这类问题进

行系统阐述。
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[Abstract]  Root canal therapy is the primary treatment method for pulpal and periapical diseases. Various advanced 

endodontic instruments for mechanical preparation have been marketed. The emergence of nickel-titanium rotary instru‐

ments has greatly improved the efficiency of root canal preparation. New demands have been put forward for nickel-tita‐

nium rotary instruments as a result of the deepening of clinicians’  awareness of root canal anatomy system as well as the 

purpose and prognosis of root canal treatment. These clinical-oriented demands accelerate instrument reform and innova‐

tion. This work presents new marketed nickel-titanium systems and discusses the advantages and limitations of these sys‐

tems and how they perform in terms of the efficiency and outcome of root canal preparation.
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根管预备是根管治疗中的重要步骤之一，其

目的是应用机械和化学预备手段彻底去除根管内

的感染物，为根管充填提供足够的空间。基于根

管治疗病例的长期随访及反馈，近年对根管预备

提出了新的要求，包括微创预备避免健康牙体组

织的损失、高效预备简化操作流程、三维成形提

高复杂根管内感染物的清理效能等。根管预备要

求的提升引起了根管治疗策略的变化，也伴随着

根管预备器械设计和应用的改良。在过去的 30多

年中，机用镍钛器械的使用极大地提高了根管清

理和成形的效率，成为临床操作重要的组成部分。

目前商品化的机用镍钛器械推陈出新，本文就近

年新型镍钛器械的机械性能、微创成形能力及操

作特点等相关研究进展作一总结，归纳新型机用
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镍钛器械在解决临床相关问题方面的进展。

1  微创牙髓治疗是否对镍钛预备器械的性能提出

了新要求和新主张？

自 2000 年微创牙科学的概念提出以来，微创

治疗已应用于临床诊疗的不同阶段，其强调保护

原有组织结构，在治疗中尽可能减少健康组织的

损失[1]。在牙髓领域，为了达到更加安全、精准和

有效的治疗效果，微创牙髓治疗理念逐渐成为临

床治疗的趋势。微创牙髓治疗不仅要求预防和治

疗患牙根尖周炎症，还需要考虑患牙的远期保留，

因此对传统根管治疗方法进行了修正。微创牙髓

治疗的发展得益于根管治疗器械的改进。在机械

预备中，微创治疗要求预备器械充分清理根管的

同时尽可能保留根管原有形态结构，因此对预备

器械提出了新要求。

髓腔进入和初预备是根管治疗的首要操作步

骤，即在开髓后进行冠方预敞，并用小号预备锉

探测和疏通根管。冠方预敞的优点包括建立根管

直线通路、减少因根管上端阻碍引起的根管偏移

与器械分离、为冲洗液和牙本质碎屑提供回流和

排出空间。然而，过度扩大根管口可能会损失颈

周牙本质。颈周牙本质特指牙槽嵴附近的牙本质，

包括从位于牙槽嵴顶冠方 4 mm 至根方 4 mm 范围

内的牙本质区域[2]。颈周牙本质可将牙冠负荷传递

至牙根以分散咬合力，并为修复提供必要的牙本

质肩领，因此颈周牙本质的保留在根管治疗后患

牙修复中具有重要意义。传统不锈钢G钻刚性强、

震动大，易发生根管偏移或造成根管上段微裂。

机用镍钛开口锉能够更好地顺应根管走向，保持

根管原有形态，避免颈周牙本质受到过度切削。

随着新型镍钛器械发展，镍钛开口锉的柔韧性和

抗疲劳能力得以提高，中心定位能力增加、器械

分离减少，在预备过程中自根管中段向上适度扩

大敞开，避免过度预敞根管口。

在预备过程中随着大锥度镍钛机用器械的广

泛使用，有研究[3]发现当镍钛机用器械预备至 20

号 0.04锥度时根管冠 1/3段已达到相对清洁，然而

此时根尖 1/3处仍存在大量玷污层，根管需继续预

备扩大。以往机用镍钛器械以单一锥度为主，此

时若继续扩大根管以彻底清理根尖区，势必会造

成根管口过度预备。那么可否组合多种类型镍钛

器械达到微创根管预备的效果呢？近年来新型机

用镍钛器械就此问题进行了设计改良，超柔韧性

材料的发明及可变锥度镍钛器械的设计为根管上

段与下段预备宽度的矛盾提供了解决途径。Tru-

Natomy是 2020年推出的新型镍钛锉系统，除特殊

的热处理工艺外，使用最大凹槽直径为 0.8 mm 的

细长镍钛丝和偏心的平行四边形横截面设计制造，

使器械在具备高柔韧度的同时，预备提拉过程可

高效排出牙本质碎屑，减少对根管冠方空间的依

赖。其变锥度设计在冠方锥度减小，理论上利于

颈周牙本质的保护。在具体实践中，不同研究者

体外对比了 TruNatomy 与其他新型锉如 ProTaper 

Gold、ProTaper Ultimate、WaveOne Gold对牙体预

备前后颈周牙本质的改变，发现 TruNatomy 对颈

周牙本质的体积影响最小，提示 TruNatomy 在颈

周牙本质保存方面表现优越[4-5]。此外，新型镍钛

锉VDW. ROTATE同样采取了变锥度设计，利用特

殊热处理工艺及偏心运动设计，提高了器械的灵

活性，操作过程更加尊重根管原有解剖形态。在

乳磨牙袋状根管及恒切牙椭圆形根管中使用VDW. 

ROTATE 均能有效清理根管内碎屑并减少根管内

未预备表面积[6-7]。在弯曲根管中，使用VDW. RO‐

TATE 与 TruNatomy有相似的成形效果，两者均可

保持良好的中心定位能力，避免根管偏移引起的

过度预备[8]。然而，镍钛器械不是微创根管预备的

唯一手段，有学者[9]组合不同髓腔入路设计与新型

镍钛器械 TruNatomy 和 WaveOne Gold 对颈周牙本

质保留的效果，结果发现使用微创保守髓腔入路

对牙体剩余组织的保护作用优于传统开髓方式，

且在微创入路的前提下两种新型镍钛锉对根管壁

牙本质的保护作用相似，提示临床操作中还需结

合患牙具体情况针对性设计操作策略。

根管探查和疏通的目的是建立顺滑通路，即

建立一从根管口到生理性根尖孔的平滑顺畅的通

道。建立顺滑通道可以减少侧穿风险，引导成型

锉在根管中安全顺畅运动。临床常使用小号手动

不锈钢 K 锉进行根管疏通，其具有良好的触觉反

馈，但切削效率较低，同时技术敏感性高，易将

牙本质碎屑推出根尖孔发生根尖部堵塞。机用疏

通锉的出现优化了顺滑通道的建立。有研究[10-11]表

明，在弯曲根管中，与传统 K 锉相比，机用疏通

锉如 PathFile 和 ProGlider 操作时间更短，且施力

更均匀，减少碎屑推出根尖孔，术后患者发生诊

间疼痛的比例降低。在使用相同镍钛锉成形的条

件下，对比机用疏通锉与手用 K 锉疏通对弯曲根

管偏移的影响，发现K锉在根尖 1/3产生偏移。在

根管疏通过程中引起的根管偏移后期会随着大锥
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度镍钛器械的使用而放大，导致机械清理效率降

低、根管侧穿风险增加，并因过度切削健康牙体

影响患牙的远期保留。K 锉刚性较大，尖端切削

能力强，在遇到根管弯曲或阻塞时易偏离原有方

向；而机用疏通锉使用半引导尖，柔韧性高，利

于维持根管解剖形态，避免根管口扩大和根管拉

直[12-14]。目前多种商品化序列锉推出配套使用的机

用疏通锉，对比不同类型机用疏通锉，有研究[15]

发现，使用特殊热处理加工工艺的疏通锉 ProGli-

der 和 WaveOne Gold Glider 的抗疲劳能力均优于

传统镍钛疏通锉 PathFile。另外，尽管根尖区中

心定位能力相似，特殊的往复运动方式疏通锉Wa‐

veOne Gold Glider 和 R-Pilot 在根管中上段的中心

定位能力均优于 ProGlider[16]。同时，临床队列对

照研究[17]结果显示，相比于 ProGlider，WaveOne 

Gold Glider疏通根管引起的术后疼痛发生率更低。

TruNatomy 与 TruNatomy Glider 配套使用在微创保

守髓腔入路中则更具优势，相比于 WaveOne Gold

与WaveOne Gold Glider，TruNatomy在微创保守髓

腔入路中操作时间更短[18]。需要注意的是，已有

学者[19]提出目前大部分机用疏通锉的目的是初步

扩大根管而非探查和疏通根管，因此临床上特别

是在狭窄弯曲及钙化根管中，在使用机用疏通锉

之前仍需首先使用 8 号或 10 号手用锉初步建立顺

滑通道。

2  提高临床预备效率是否提倡使用单支锉系统代

替多支序列锉？

当代牙髓治疗不仅要求微创操作，也对操作

效率提出要求。一方面显微镜的普及使临床医生

能在放大明亮视野中操作，促进根管治疗效率的

提升；另一方面，机用镍钛器械的改良，尤其是

单支锉系统的出现进一步提高了预备效率。单支

锉系统采用单一器械同步完成根管口预敞和根管

顺滑通路预备，简化操作流程，达到高效的根管

预备。体外研究[20]发现，使用 Reciproc R25 （VD-

W）在没有预先建立根管通路的前提下，90.7%的

弯曲根管和96.4%的直根管均可顺利到达根管工作

长度。另一项临床试验研究[21]同样证实，利用Re‐

ciproc R25预备上颌磨牙 MB2根管无须顺滑通路，

约 86% 病例能直接预备至工作长度，预备效率高

于手用锉。

单支锉系统的实现不仅基于材料及器械设计

的发展，而且与器械的运动模式有关。目前商品

化的单支锉可根据其运动方式分为连续旋转运动

式和往复运动式。连续旋转运动是最常见的机用

镍钛锉的工作模式，通过马达驱动以中心对称旋

转或偏心旋转的方式在根管内进行 360°旋转。在

圆形根管中连续旋转运动中心稳定性良好，但在

弯曲根管中旋转过程切削刃易嵌入牙本质壁进而

产生较大的扭转力。而往复运动模式则是依据

“平衡力”原理提出，即大角度正向旋转与小角度

反向旋转相结合的运动方式。大角度旋转有利于

切割牙本质壁成形根管，而小角度逆向旋转可缓

解根管壁的压力并释放器械应力，从而提高器械

抗疲劳性能。研究[22-23]证实，使用相同的镍钛器

械，往复运动模式器械的抗疲劳性能强于连续旋

转运动。此外，单支锉在保护碎屑推出根尖孔、

减少术后疼痛方面具有优势。在牙髓炎或根尖周

炎的患牙中，当根管预备过程中不慎将感染碎屑

推出根尖孔，可引发根尖周区域的急性炎症反应

并引起疼痛。体外试验对根尖推出物进行定量分

析，对比传统手用锉、多支序列锉 ProTaper 与往

复式单支锉WaveOne、Reciproc的根尖碎屑推出情

况，发现手用锉技术推出物最多，ProTaper其次，

WaveOne、Reciproc推出碎屑最少[24]。以上结果提

示单支锉系统在预备效率和能力方面比传统预备

器械有所提升。

那么单支锉的出现是否可以替代多支序列锉

呢？首先在成形效果方面，单支锉系统的优势尚

存在争议。一项研究[25]在 20°~40°的下颌磨牙根管

中对比单支锉系统OneShape、Reciproc、WaveOne

与多支序列锉 ProTaper Next、TFA、ProTaper Uni‐

versal 的预备效果，发现其在根管偏移、根管弯

曲度、中心定位等方面均未发现明显差异。Saleh

等[26]在树脂块中对 WaveOne、Reciproc 和 OneSha-

pe 三种单支锉的成形能力进行研究，发现连续运

动式单支锉 OneShape 比往复运动式单支锉 Wave-

One 和 Reciproc 能更好地保存 S 型根管曲度。但

Saber等[27]则得到了相反的结论，他们利用弯曲度

25°~35°的下颌磨牙，发现往复运动式单支锉 Wa‐

veOne、Reciproc能更好地维持根管原有形态，而

连续运动式单支锉 OneShape 预备所需时间最短。

这些结果提示，除了镍钛器械本身性能，体外研

究模具材质、根管形态、操作者经验等多种因素

也会影响根管的成形能力。其次，在碎屑推出方

面，研究[28]对比 WaveOne Gold、Twisted Files 和

ProTaper Next 推出物重量，发现三者推出物程度

相似，提示新型多支序列锉同样可以减少根尖碎
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屑推出。一项临床随机对照试验分析了新型镍钛

锉引起术后疼痛的表现，将 120例下颌第一磨牙不

可复性牙髓炎患者分为 3 组，分别使用手用锉、

ProTaper Next 和 WaveOne Gold 进行预备，观察术

后 12 h到 1周不同时间点患者的疼痛情况。结果发

现，尽管在远期效果反馈中三者对患者疼痛评分

无明显差异，但机用锉在术后 12 h 较手用锉疼痛

评价下降，提示新型单支锉及多支序列锉均能有

效避免术后短时疼痛[29]。以上研究提示，单支锉

系统虽然较传统预备手段有所改进，但尚不能完

全替代多支序列锉。

3  根管三维成形的要求是否倒逼全新设计的预备

系统的问世？

尽管各种镍钛系统通过材料、设计及运动方

式的改良在根管预备的效率、成形效果及防范并

发症方面均有改进，但根管系统错综复杂，包括

卵圆形、C形、袋状根管，还有形态各异的根管弯

曲、根管交通、根管分歧和侧副根管，这些因素

均增加了根管清理和成形的难度。在 X 线影像中

能观察到传统镍钛器械预备的根管呈光滑连续锥

形，但随着三维 CT 的应用，研究[30-32]发现临床中

机械预备清洁根管的表面积常不足根管壁总面积

的 60%，并伴随部分健康牙体组织过度切削，尚

无一种镍钛器械可达到对所有根管壁完整预备。

因此，实现根管预备的三维成形成为现代预备器

械的目标。旋转运动的机用镍钛器械切削牙本质

在横截面上仅能形成对称圆形截面，无法对不规

则根管横截面均匀切割。自调节根管锉（SAF）系

统及 Gentlefile 系统采用全新的设计及运动模式，

在根管三维成形方面提出新思路。

SAF由 120 mm的镍钛晶体组成薄壁中空网状

圆柱形设计，尖端为非对称锥体[33]。器械进入根

管后可轻易发生压缩及拉伸形变从而主动贴合根

管原有形态，并对根管壁产生持续压力。器械与

根管壁接触面粗糙，通过振幅 0.4 mm 的高频轴向

震动，在卵圆形及不规则根管中显著减少未预备

根管壁的面积。中空设计允许整个根管预备期间

持续冲洗，同时也不会产生冲洗压力，避免碎屑

和冲洗液推出根尖孔。一项针对不可复性牙髓炎

患者的临床对照研究发现，SAF 预备患者术后疼

痛程度低于XP-endo Shaper镍钛锉，且两种机用器

械引起的术后疼痛均低于手用器械，展示了SAF

在减少术后疼痛方面的优势[34]。但是 SAF 系统的

使用也存在局限，首先是 SAF 通过对根管壁施力

清理根管，施力随着根管壁的扩大而逐渐减小，

目前该系统有 1.5 mm和 2.0 mm两种直径规格，因

此对于超出直径范围的粗大根管尚不适用。其次，

疲劳检测发现该系统的网格与纵轴连接节点是薄

弱点，可能出现网格断裂，增加了器械分离的风

险，因此不推荐重复使用，增加了治疗成本[35]。

Gentlefile 系统采用不锈钢丝制作，中央主丝

直径小于 0.15 mm，根尖段盘绕第二根直径小于

0.2 mm 的不锈钢丝，根中上段盘绕第三根直径小

于 0.35 mm的不锈钢丝。尽管由不锈钢丝组成，体

外研究发现 Gentlefile 的抗疲劳性能优于镍钛器械

ProTaper Next 和 RevoS，且在工作中对根管壁施

加的力明显小于后者，减少了临床器械分离的风

险[36]。这可能与 Gentlefile 的运动模式有关，器械

表面粗糙化处理，工作时表面同样通过“刮擦”

牙本质进行机械清洁和管壁扩大，避免了工作刃

直接嵌入牙本质内形成应力集中[37]。成形能力评

价发现在曲度 15°~25°的离体前磨牙中，Gentlefile

预备后根管偏移小于 ProTaper Next 和 HyFlex ED-

M，且清除玷污层的能力更强[38]。然而目前关于

Gentlefile 的研究十分有限，在钙化、弯曲等不同

根管条件下 Gentlefile 的成形能力有待验证，同时

尚未见临床研究观察其远期效果，因此仍需大规

模体内外研究评估。但不可否认，这类新型运动

方式预备系统的出现为镍钛机用器械的变革打开

思路。

4  根管系统的复杂性是否为多策略协同镍钛机械

预备的推手？

迄今为止，尚未有一种预备系统可以机械清

理全根管，而在器械难以进入的区域可容纳大量

组织碎屑和感染物，尤其在感染根管中根管壁表

面玷污层会含有多菌种生物膜，降低根管治疗的

成功率，因此临床操作需要多策略协同配合镍钛

机械进行根管清理。根管化学冲洗是根管清理必

不可少的组成部分，注射器冲洗是临床常规使用

方法，然而由于“气锁效应”的存在，根尖区根

管内很难得到充分清洁；同时注射器冲洗效率与

根管预备体积呈正相关，根管微创预备部分限制

了注射器冲洗的潜能[39]。因此动能冲洗设备应运

而生，在液体输送和激活方面发挥重要作用。

除了常见的声波荡洗、超声冲洗及荡洗等动

能冲洗设备，近年来出现了负压动能冲洗、机动
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动能冲洗、激光动能冲洗等手段。负压动能冲洗

（如 EndoVac）通过负压推动冲洗液从髓腔到根尖

方向的闭环流动，解除了气锁效应导致的根尖区

冲洗不到位的问题。但在操作中，回收套管头须

到达根尖，因此要求根尖预备直径须至少大于套

管外径 0.32 mm，多适用于粗大根管[40]。机用动能

冲洗系统是将镍钛合金器械制备成非锥体形态放

入根管内，通过搅动荡洗达到根管清洗效果。体

外研究[41]在下颌磨牙中加入粪肠球菌，发现机用

动能冲洗系统 XP-Endo Finisher清除细菌效率较超

声冲洗系统高，但两种系统对根管峡部及根尖区

生物膜的清除效果均不明显。激光动能冲洗利用

红外激光激活冲洗剂，通过产生的气泡内爆冲洗

波并继发流体运动有效清洁根管壁，大大提高了

玷污层清除效率。光子诱导光声流（photon-initia-

ted photo acoustic streaming，PIPS）使用短脉宽激

光持续作用创造强烈的光声冲击波，将锥形尖端

放入髓腔即可使整个根管系统达到有效清洁[42]。

冲击波增强型发射光声流 （shock wave enhanced 

emission photo acoustic streaming，SWEEPS）通过

同步激光脉冲输送，增加次生气泡在根管壁周围

产生剪切流，增加清洁效果。研究[43]表明，在弯

曲根管中使用 PIPS 及 SWEEPS 对根中及根尖段生

物膜的清洁能力明显高于注射器、超声荡洗及声

波荡洗。一项临床研究[44]对 200例下颌前磨牙不可

逆性牙髓炎患者分别使用注射器冲洗、声波荡洗、

超声冲洗、PIPS 及 SWEEPS 进行根管冲洗，发现

PIPS 和 SWEEPS 可显著减少术后疼痛。但激光动

能冲洗尚未普及，其临床效果仍待验证。目前尚

未有任何一种冲洗手段可以完全清除根管内微生

物及碎屑，临床亦无标准化程序，因此对于冲洗

手段及组合策略的研究仍需深入。在复杂根管系

统的患牙，尤其是感染根管内，必须联合镍钛预

备及化学冲洗，采取多种策略协同清理感染物。

综上，随着根管治疗的应用及长期随访观察，

对根管解剖系统的复杂性、根管治疗的目的和预

后有了更深入的认识和理解，这些新发现和临床

新问题是根管预备器械改革创新的动力。目前商

品化的新型镍钛器械层出不穷，而其预备成形和

清理效果需在临床中接受检验。通过临床实践与

器械设计改良双向互动的良性循环，机用镍钛预

备器械产生螺旋式上升的质变效应，将逐步接近

完美的根管清理效果。
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