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牙周刮治在重度牙周病治疗中的应用效果 
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【摘  要】目的：以提高重度牙周病治疗效果为研究导向，分析通过牙周刮治治疗重度牙周病的疗效。方法：在此次研究的实

施中，确认以对照实验的形式展开研究，同时为达成研究目的，于口腔科内选取 70 例已经被确诊为重度牙周病的患者入组参

与实验，患者可入组参与实验，并将其分为使用不同治疗方法的两个小组，一组为常规组，另一组为刮治组，分别应用药物治

疗、牙周刮治术，分析其疗效。结果：评估分析了两组患者治疗后的 CAL、PLI、PD 和 BI 等指标，从结果分析显示，刮治组

以上指标相对更优，（P＜0.05）。结论：重度牙周病的治疗难度较大，通过加强对牙周刮治术的应用有助于提高治疗效果。 
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前言 

牙周疾病在当下有较高的发病率，一般以牙周炎、牙龈

病较为常见，在此类病症早期并无明显症状，而随着细菌感

染的加重，会逐步加剧牙周细菌感染，使得患者伴随有明显

的牙龈出血、牙龈红肿等临床症状，并且会逐渐发展为重度

牙周病，不仅会给患者带来生理上的损伤，也会使其出现较

为严重的负面情绪。临床治疗中，药物治疗较为常用，以消

炎、抗菌为主，如使用阿莫西林、甲硝唑等，但疗效不明显，

无法达到良好远期疗效。基于此，当下在重度牙周病的治疗

中可应用牙周刮治，即直接将牙周上附着的菌斑、牙结石清

除，进而达到有效治疗的目的，以下研究便对其疗效进行了

探析。 

1 资料与方法 

1.1 一般资料 

于 2019 年 6 月至 2021 年 6 月实施本次研究，共 70 例患

者参与实验，包括 36 例男性和 34 例女性，年龄 23～57 岁，

平均（41.05±4.16）岁。经过对 70 例患者的临床诊断后确

认符合研究入组标准，为重症牙周病，自愿参与实验，已经

签署同意书，并且在入组后将其分为了使用不同治疗方法的

两组，每组 35 例。 

1.2 方法 

于常规组中实施药物治疗，需应用甲硝唑、阿莫西林。

其中甲硝唑的准字号为 H50021883，告知患者每日用药 3次，

口服使用，每次 0.6g 即可；后者则选择准字号为 H20073235

的阿莫西林，每次用药 0.75g，口服给药，每日 3 次，并且

需连续用药 1周。 

将牙周刮治疗法应用于刮治组，选择 Gracey 龈下刮治器。

首先，医生要告知患者刮治治疗的相关注意事项，协助其保

持合适的体位姿势，随后要通过专业设备对牙周袋深度进行

探测，全面了解患者牙周病具体情况；其次，通过 0.5%PVO-I

给予患者口腔内全面消毒，并按照由远及近的顺序实施刮治

术；最后，完成刮治治疗后，应使用 0.9%氯化钠注射液、3.0%

过氧化氢溶液给予冲洗，并加用 2%碘甘油涂抹刮治区域，完

成治疗。 

1.3 观察指标 

在治疗后 3个月，分别比较两组患者的 CAL（附着水平）、

PLI（菌斑指数）、PD（牙周袋深度）和 BI（牙龈出血指数），

将其作为研究观察指标。 

1.4 统计学处理 

通过将 SPSS20.0 用于统计学处理中为本次研究任务的

统计学处理工作提供支持，不同类型资料采用不同的表示方

法，对于计数资料，需使用“%”表示，并需采用“X2”对计

数资料的准确性进行检验；而对于计量资料，若符合正态性

分布，应使用“±”正负标准差的形式表示，并通过“t”检

验。若在统计学处理过程中发现数据间存在统计学意义，需

使用（P＜0.05）表示。 

2 结果 

2.1 疗效分析 

药物治疗与牙周刮治术治疗有明显的疗效差异，通过研

究结果分析来看，刮治组患者的 CAL、PLI、PD 和 BI 等指标

明显优于常规组，（P＜0.05），详细见表 1。 

表 1  疗效分析（ sx ± ） 
组别 例数 CAL（mm） PLI PD（mm） BI 

常规组 35 5.22±0.53 2.09±0.23 4.51±0.58 1.87±0.39 

刮治组 35 4.03±0.41 0.74±0.19 3.01±0.49 0.84±0.22 

t值  5.087 5.939 6.024 4.414 

P值  0.015 0.002 0.001 0.011 
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3 讨论 

在当前时代背景下，口腔疾病的高发已经成为了影响人

们健康的重要原因之一，这其中牙周病比较有代表性。许多

患者在牙周病的发展前期并未给予较高的重视度，而随着时

间的推移，牙周病会逐步发展至重度阶段，从而使得患者相

关临床症状愈加严重，治疗难度也会相应提升。现下对临床

上对牙周病的研究依然在继续，并且有着许多的新进展，据

悉，可导致牙周病发病的因素较多，如局部因素、全身因素。

其中局部因素主要与菌斑、牙结石有关，患者口腔卫生习惯

不佳、饮食不良，在长期影响下均会形成牙结石和菌斑，并

不断滋生细菌微生物，加剧慢性组织感染。而在全身因素方

面，若患者本身伴有营养不良、血液病、内分泌失调等情况

便可能成为牙周病的诱因。 

现如今临床上对于重度牙周病的治疗主要以药物治疗为

主，如阿莫西林、甲硝唑，但是从实际情况来看，药物保守

治疗的疗效相对较低，无法达到良好治疗效果，因此需要选

择更为科学、合理且有效的治疗方法。牙周刮治便是当下被

应用于重度牙周病治疗的有效疗法，在治疗前，需通过专业

设备详细检查患者口腔内基本情况，并合理选择龈下刮治器，

对患者的牙周袋、牙结石、菌斑等均给予彻底清洁，随后通

过氯化钠注射液、过氧化氢溶液给予清洗消毒，因此可以达

到良好治疗效果。如本次研究结果中表 1 所示，在治疗后 3

个月，刮治组患者 CAL、PLI、PD、BI 等指标明显逊色于刮治

组，（P＜0.05）。 

在当前来看，牙周病的临床治疗难度较之过去明显提升，

重度牙周病患者数量在不断增加。重度牙周病患者的发病归

根结底与菌斑微生物的滋生刺激有关，有关研究表明，能够

对组织起到刺激性影响的菌斑微生物类型非常多样，大约有

10～20 种。普通治疗中抗生素的应用虽然可以起到抗炎、抑

制病菌发展的效果，但其整体治疗方法是以全身给药为主，

针对性不强，患者长期用药后也会产生比较严重的不良反应，

因此在临床治疗中要重视对牙周感染的控制，而牙周刮治术

的应用则是最佳的方法。随着时代的发展，临床上对于牙周

刮治的治疗方法也在逐步多样化、有效化，例如有研究表明，

在刮治时选择手工器械或超声器械均能够达到良好的刮治效

果，术后患者牙周残留的菌斑等微生物数量明显少于治疗前，

且两种刮治方法的效果无较大差异，也有研究表明超声器械

在刮治操作时可能会过多的损伤患者的牙骨质，而到目前为

止，刮治术的治疗更多的是以超声、手工刮治互相配合应用

来完成治疗。 

牙周刮治的治疗能够有效清除牙周部位的菌斑、结石，

极大的清除口腔内部微生物，但是在完成刮治操作后，也要

注重应用药物进行口腔内部冲洗，在帮助清洁口腔的同时促

进口腔内局部炎症的缓解。在本次研究中，为患者应用了氯

化钠注射液、过氧化氢溶液以及碘甘油，使得患者刮治治疗

后口腔内的微生物能够被进一步清除，并缓解局部炎症、感

染，对防范复发风险也有重要作用。牙周刮治治疗中除可以

通过以上方法治疗外，还可通过局部缓释药物辅助进行刮治，

如可在正式刮治前应用盐酸米诺环素缓释型，有研究表明该

药物的应用能够有效杀死一部分病菌，安全性良好，不会给

患者带来不良反应；不仅如此，该药物在患者刮治治疗后，

其药效依然能够保持 7d，使得患者术后可以较大程度的防范

复发风险，并能够促进局部炎症的缓解。 

牙周病的临床治疗要及时，患者应在伴有临床症状时便

到医院就诊，避免发展至重度牙周病。通过本次研究分析来

看，在重度牙周病的影响下，患者容易出现牙槽骨吸收问题，

并形成牙周袋，长此以往口腔咀嚼功能会随之下降，无法正

常应用，但如此一来，患者的情况会愈加复杂，单纯的刮治

治疗无法达到良好疗效，这就需要配合应用手术治疗，可以

根据患者实际情况合理选择手术类型，如切除性手术、重建

性手术、再生性手术等。其中切除性手术的治疗主要以完全

切除病变组织及牙槽骨为主，虽然有良好疗效，但是在术后

患者会有明显的不良反应，并容易出现畸形、龈变窄等情况，

一般不推荐应用，除非患者牙周病已经达到了一个非常严重

的阶段；当下激光疗法已经被应用到了重度牙周病的治疗中，

在切除性治疗方法中，也可配合应用激光疗法，如此一来能

够使得手术时间缩短、并提高治疗效果。其次，重建性手术

的应用也比较多，如切除新附着、改良切除新附着等，均能

够帮助患者重建口腔功能，但因修复材料影响，容易影响治

疗效果甚至是安全性。最后，再生性手术是多年前提出的一

种治疗方法，在目前来看，该方法依然存在有许多的不足，

但值得一提的是，能够阻止牙龈组织与根面接触。 

重度牙周病的发病率高，治疗难度大，容易给患者带来

严重临床症状，目前对于重度牙周病的治疗多以常规药物治

疗为主，但是药物治疗下无法达到良好效果，而刮治治疗可

以有效清除牙周菌斑、结石、微生物，同时在刮治后配合药

物冲洗，能够达到抗炎、杀菌效果，使得患者的重度牙周病

得到良好治疗。综合以上研究结果分析可见，牙周刮治疗法

的实施能够对重度牙周病起到良好治疗效果，而且随着医疗

卫生技术的进步，对于重度牙周病的治疗方法也不再局限，

而是更加多样化、有效化、高效化。 
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