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低研磨性喷砂系统去除牙菌斑
改善口腔健康的随机对照试验
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目的：尽管喷砂抛光（air polishing）已被证明对龈下及龈上的应用有效，但关于使用低研

磨性赤藓糖醇喷砂粉（erythritol powder，EP）去除龈上菌斑生物膜效果的研究还较少。这项

随机对照试验的目的是比较 EP 龈上喷砂法与橡皮杯抛光法的临床疗效，以及相应的菌斑生物膜

再生率。材料与方法：32 名年轻成年人，暂停口腔卫生措施 48 小时后被纳入本次双盲短期调查

中。采用左右半口对照设计，通过喷砂或使用抛光膏的橡皮杯（对照组）进行牙齿抛光。16 名

受试者的第二和第四象限的牙齿接受了喷砂，在其第一和第三象限牙齿中进行了橡皮杯抛光；而

对其余 16 名受试者则采用相反顺序。使用改良的 Quigley-Hein 指数（QHI）对菌斑生物膜进

行评估，并使用双向方差分析（two-way analysis of variance，ANOVA）评估抛光前后以及抛

光 24 小时后获得的 QHI 总分，然后使用 Tukey´s HSD 测试进行多对比较。结果：两种方法均显

示 QHI 评分显著降低（P < 0.001）。与橡皮杯法相比，喷砂法在洁牙后及 24 h 后评分均明显降低 

（P < 0.001）。结论：采用喷砂结合低研磨性赤藓糖醇去除龈上生物膜比传统抛光方法更有效，更

能提高口腔保健水平。
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近几十年来，牙齿生物膜（通常被称为“菌斑”）的清除方法不断发展，成为预防牙科的

重要组成部分。随着专业性牙齿清洁预防措施的实施，生物膜清除通常由牙科医生和 / 或洁

治员进行。1 他们会通过手动和 / 或机器来清洁天然牙齿或者冠修复体的表面。然而，这些治

疗途径可能会在一定程度上造成表面粗糙。2, 3 而不抛光和粗糙的情况反过来又会促进牙面的

微生物群快速再定殖。4, 5 牙体表面再定殖的生物膜的持续存在必然会促进细菌的生长，从而

导致牙齿结构的脱矿（长期导致龋齿），6 以及软组织和牙槽骨的浅表或深部炎症（导致牙龈

炎和 / 或牙周炎）。7 因此，为了避免洁治后牙齿表面细菌的快速繁殖，一般认为在机械清洁

后应进行抛光。8

在许多牙科诊所中，使用旋转橡皮杯和抛光膏的传统抛光方法仍然是临床标准。9 然而，

至少从实用的角度来看，喷砂可以是这种传统方法的一个合适替代选择。10 虽然喷砂在牙科

已经使用了大约 30 年，11 但这种方法最近才被越来越广泛地应用于龈上生物膜的管理。9, 12 

由于最初的颗粒直径在 100 μm 左右的粉末（例如双卡硼酸钠 13）具有高研磨性，因此需要

使用进一步的抛光方法，14 但后续推出的基于小粒径的甘氨酸基喷砂粉（约 25 μm）似乎可

以温和地进行龈下和龈上的清洁，同时抛光牙齿和牙根表面。15

自 2011 年弱研磨性赤藓糖醇粉（一种常用的食品添加剂糖醇）问世以来，16 关于这种材

料在（龈下）牙周治疗期间的疗效，已经进行了几项临床研究，强调这种糖类替代物是常规

清洁术的有效替代方法。17-21 到目前为止，关于使用赤藓糖醇粉在专业洁牙过程中去除龈上

生物膜，在现有文献中只可以找到一些零星的随机对照研究 22（以及一些实验室报告 23-26）。

尽管如此，赤藓糖醇用于喷砂抛光看起来是合理的，因为平均粒径（约 14 μm）被认为与常

规的抛光膏相当。17, 23 因此，本双盲随机临床试验的目的是比较喷砂法（采用新型低研磨性




