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【摘要】 目的 评价HyFlex CM（HF）、TFA、Vortex Blue（VB）和Mtwo共 4种镍钛系统结合触控

启动（TCA）技术和传统技术（TT）预备模拟弯曲根管的成形效果。方法 将96个模拟弯曲根管按照

预备器械HF、TFA、VB、Mtwo采用随机数字表法分为 4个大组（每组 24个），每个大组再按照预备技

术（TT或TCA）采用随机数字表法分为2个亚组（每组12个）。各组采用对应镍钛系统及技术预备根

管。体视显微镜拍照记录预备前及预备后根管图像。AutoCAD、Adobe Photoshop CS5及 Image J软件

对预备前、后根管图像进行处理，测量距根尖每隔 1 mm处的根管内外侧壁预备量，共测量 11个位

点，按照距根尖孔距离依次编号为D0 ~ D10，计算各位点根管偏移量。采用两独立样本 t检验分析

比较各镍钛系统两种预备技术的根管偏移情况，采用单因素方差分析（One⁃Way ANOVA）比较同一

预备技术下 4种镍钛系统根管偏移情况，并采用Bonferroni法进行两两比较。结果 与TT法相比，

采用TCA法显著减小了HF在D0 ~ D2位点（tD0 = 2.701，PD0 = 0.013；tD1 = 3.497，PD1 = 0.002；tD2 = 2.731，
PD2 = 0.012），TFA在D2、D5和D6位点（tD2 = 2.303，PD2 = 0.031；tD5 = 4.500，PD5＜0.001；tD6 = 2.102，PD6 =
0.047），VB在D6、D7和D10位点（tD6 = 3.562，PD6 = 0.002；tD7 = 3.589，PD7 = 0.002；tD10 = 3.004，PD10 = 0.007）
和Mtwo在 D4 ~ D6、D10位点（tD4 = 4.668，PD4＜0.001；tD5 = 5.645，PD5＜0.001；tD6 = 3.627，PD6 = 0.001；
tD10 = 5.778，PD10＜0.001）的根管偏移。对 4种镍钛系统成形能力进行比较，不同预备技术下Mtwo在
D3 ~ D8位点的根管偏移量均显著大于其他3种镍钛系统（P＜0.05）；TT法中，VB在D6、D7位点的根

管偏移量较HF和 TFA大（P＜0.05）；TCA法中，VB在D4 ~ D6位点的根管偏移量较HF和 TFA大

（P＜0.05）；TFA和HF组仅在TT法中的D1位点差异有统计学意义（P＜0.05），其余位点差异均无统

计学意义（P＞0.05）。结论 HF、TFA、VB和Mtwo结合TCA法预备弯曲根管具有良好的成形效果。
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【Abstract】 Objective To evaluate the shaping ability of four NiTi rotary systems HyFlex CM
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根管预备的效果是影响根管治疗成功率的主

要因素［1］。完善的根管预备要求有效清理根管内感

染物质的同时，最大限度保持根管原始解剖形态。

但是，由于根管系统的复杂性，进行根管预备尤其

是弯曲根管预备时，易出现根管偏移、台阶、穿孔和

器械分离等并发症。学者们致力于寻求更好的合

金材料、器械设计、制造工艺、运动方式及预备方法

等，以期减小弯曲根管预备的并发症。

触控启动（tactile controlled activation，TCA）技术

是 2016年由 Chaniotis和 Filippatos［2］提出的用于弯

曲根管预备的新技术，进行根管预备时，将镍钛器

械在静止状态下插入根管内至最大深度，启动马达

激活器械使其向根尖方向深入，遇到阻力时即刻

将器械从根管内取出并进行清理，然后再次进入

根管，如此往复直至器械能够在静止状态下插入

到达工作长度。研究者采用该技术完成了重度双

弯曲根管［2］和前牙侧枝根管［3］的预备并取得了良好

的临床疗效，但是目前尚无实验研究TCA技术预备

弯曲根管的效果。本实验采用不同镍钛系统结合

TCA技术预备弯曲根管，研究TCA技术预备弯曲根

管的成形能力，以期为TCA技术的临床应用及镍钛

器械的选择提供理论依据和技术指导。

材料与方法

一、主要材料与仪器

HyFlex CM（HF；Coltene/Whaledent，瑞士）；TFA
（SybronEndo，美国）；Vortex Blue（VB；Dentsply Tulsa
Dental，美国）；Mtwo（VDW，德国）；K File（MANI，日
本）；TF Adaptive马达（SybronEndo，美国）；X⁃Smart
马达（Dentsply Maillefer，瑞士）；体视显微镜（Leica，
德国）；侧方开口冲洗针头（Ultradent，美国）；模拟弯

曲根管（Dentsply Maillefer，瑞士）；黑色墨水、红色墨

水（上海精细文化用品有限公司）。

二、实验方法

1. 实验分组：将 96个模拟弯曲根管（J型，全长

15.5 mm，根尖孔直径 0.15 mm，锥度 0.02，弯曲度

（HF），TFA，Vortex Blue（VB）and Mtwo combined with Tactile Controlled Activation（TCA）technique
or traditional technique（TT）when preparing simulated curved canals. Methods Ninety ⁃ six simulated
curved canals were assigned to four groups（n = 24 each）according to different NiTi rotary systems（HF，
TFA，VB and Mtwo）using a random number table method. Each group was divided into two subgroups
based on instrumentation technique（TT or TCA）（n=12 each）. The simulated curved canals in each group
were instrumented by using the corresponding rotary system and technique. Pre⁃ and postoperative canal
images were obtained using the stereoscopic microscope. AutoCAD，Adobe Photoshop CS5 and Image J
were used for image processing. Eleven points were arranged in 1 mm steps from apex and numbered
sequentially as D0 ⁃D10. The material removal from the inner and outer canal walls at each points were
measured and canal transportation were calculated accordingly. The shaping ability of two techniques was
analyzed using independent t⁃test. The shaping ability of four rotary systems was analyzed using One⁃Way
ANOVA followed by Bonferroni test for a multiple comparison procedure. Results Compared with TT，
TCA technique reduced root canal transportation caused by HF at D0⁃D2 points（tD0 = 2.701，PD0 = 0.013；
tD1 = 3.497，PD1 = 0.002；tD2 = 2.731，PD2 = 0.012），TFA at D2，D5 and D6 points（tD2 = 2.303，PD2 = 0.031；
tD5 = 4.500，PD5＜0.001；tD6 = 2.102，PD6 = 0.047），VB at D6，D7 and D10 points（tD6 = 3.562，PD6 = 0.002；
tD7 = 3.589，PD7 = 0.002；tD10 = 3.004，PD10 = 0.007）and Mtwo at D4⁃D6 and D10 points（tD4 = 4.668，PD4＜

0.001；tD5 = 5.645，PD5＜0.001；tD6 = 3.627，PD6 = 0.001；tD10 = 5.778，PD10＜0.001）. Comparing the shaping
ability of four NiTi rotary systems combined with the same technique，the results showed that Mtwo
produced more canal transportation at D3⁃D8 points than other three systems（P＜0.05）；VB produced
more transportation at D6 and D7 points of TT group and at D4⁃D6 points of TCA group than TFA and HF
（P＜0.05）；No significant difference was found between HF and TFA except D1 point of TCA group（P＜

0.05）. Conclusion Under the conditions of this study，HF，TFA，VB and Mtwo combined with TCA
were demonstrated excellent shaping ability when preparing curved root canals.

【Key words】 Root canal preparation； Dental pulp cavity，curved； Tactile controlled activation；
Shaping ability； HyFlex CM； TFA； Vortex Blue； Mtwo
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35°，曲率半径5.0 mm）用15# K锉疏通至根尖，冲洗

干燥后按照预备器械（HF、TFA、VB、Mtwo）采用随机

数字表法分为 4个大组（每组 24个），每个大组再按

照预备技术［传统技术（traditional technique，TT）和

TCA］采用随机数字表法分为2个亚组（每组12个），

并进行标记与编号。（1）TCA亚组：将镍钛器械在

静止状态下插入根管内至最大深度，启动马达激活

器械使其向根尖方向深入，遇到阻力时即刻将器械

从根管内取出并进行清理，然后再次进入，如此往

复直至器械能够在静止状态下插入到达工作长度，

然后换用下一支器械。（2）TT亚组：将镍钛器械在

旋转状态下插入根管，进行 in⁃and⁃out运动3次，将器

械从根管内取出并进行清理，如此往复直至器械能

够到达工作长度。除最后一支器械，其余在到达工

作长度后进行3次 in⁃and⁃out运动，然后换用下一支

器械。

2. 预备前拍照记录：进行根管预备前，向根管

内灌注黑色墨水，采用体视显微镜以 90°角垂直于

根管拍照，记录预备前根管形态。

3. 根管预备：按照各组设置采用对应镍钛系统

及技术预备根管。4种镍钛系统均采用单一长度

法，转速和扭矩设置参照厂家推荐参数，根管预备

程序见表 1。预备过程中采用EDTA凝胶作为润滑

剂，每更换一支器械采用 2 mL蒸馏水冲洗根管，并

使用 15# K锉回锉。每支镍钛器械预备 4个树脂根

管后弃用。HF锉在每完成 1个根管预备后采用沸

水加热以恢复形态。所有操作均由经过训练的同

一术者完成。

4. 预备后拍照记录：预备完成后向根管内灌注红

色墨水，采用体视显微镜拍照记录预备后根管形态。

所采用的的参数及拍照位置与预备前保持一致。

5. 图像处理：将预备前的图片导入 Auto CAD
2010软件中进行分析，绘制根管的中轴线。从根尖

孔至根管口每隔1 mm取1个位点，共测量11个位点

并按照距根尖孔距离依次编号为D0 ~ D10，并根据

中轴线绘制各位点的垂线。在Adobe Photoshop CS5
中将预备前后的图片进行重叠，将重叠后的图片导

入 Image J中，测量根管弯曲外侧壁的预备量记为

“a”，根管弯曲内侧壁的预备量记为“b”，采用以下公

式计算各位点的根管偏移量：根管偏移量=|a⁃b|。数

值越接近0，表示根管偏移越小（图1）。

三、统计学处理方法

应用SPSS 20.0统计分析软件进行数据分析，实

验数据均采用 x± s表示。各镍钛系统两种预备技术

的根管偏移情况采用两独立样本 t检验分析，同一

预备技术下不同镍钛系统根管偏移情况采用单因

素方差分析（One⁃Way ANOVA），并采用 Bonferroni
法进行两两比较。检验水准α=0.05。

结 果

一、不同预备技术的根管偏移情况比较

1. HF结合不同预备技术的根管偏移情况：TCA
在D0 ~ D2位点的根管偏移量较TT小，差异具有统

计学意义（tD0 = 2.701，PD0 = 0.013；tD1 = 3.497，PD1 =
0.002；tD2 = 2.731，PD2 = 0.012）。其余位点差异无统

计学意义（P＞0.05，图2A）。
2. TFA结合不同预备技术的根管偏移情况：

TCA在D2、D5、D6位点的根管偏移量较TT小，差异

具有统计学意义（tD2 = 2.303，PD2 = 0.031；tD5 = 4.500，
PD5＜0.001；tD6 = 2.102，PD6 = 0.047）。其余位点差异

镍钛系统

HF

TFA
VB
Mtwo

根管预备程序

25/.08预备至10.5 mm
15/.04、20/.04、25/.04、30/.04、35/.04预备至15.5 mm
20/.04、25/.06、35/.04预备至15.5 mm
15/.04、20/.04、25/.04、30/.04、35/.04预备至15.5 mm
10/.04、15/.05、20/.06、25/.06、30/.05、35/.04预备至15.5 mm

表1 4种镍钛系统根管预备程序

注：25/.08表示器械为25号0.08锥度

图 1 树脂根管预备前、后根管影像重叠图片及根管偏移量测量方

法示意图 A：灰绿色为预备前的根管影像，白色为预备后的根管影

像，白色线条为距根尖每隔1 mm的位点的垂线；B：A图中红色方框

放大，a为根管弯曲外侧壁的预备量，b为根管弯曲内侧壁的预备量，

根管偏移量=|a⁃b|

A B
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无统计学意义（P＞0.05，图2B）。
3. VB结合不同预备技术的根管偏移情况：TCA

在D6、D7、D10位点的根管偏移量较 TT小，差异具

有统计学意义（tD6 = 3.562，PD6 = 0.002；tD7 = 3.589，
PD7 = 0.002；tD10 = 3.004，PD10 = 0.007）。其余位点差异

无统计学意义（P＞0.05，图2C）。
4. Mtwo结合不同预备技术的根管偏移情况：

TCA在D4 ~ D6、D10位点的根管偏移量较TT小，差

异具有统计学意义（tD4 = 4.668，PD4＜0.001；tD5 =
5.645，PD5＜0.001；tD6 = 3.627，PD6 = 0.001；tD10 = 5.778，
PD10＜0.001）。其余位点差异无统计学意义（P＞

0.05，图2D）。
二、不同镍钛系统的根管偏移情况比较

4种镍钛系统采用TT法预备的根管偏移情况：

Mtwo在D3 ~ D8、D10位点的根管偏移量最大，且与

其他 3组差异具有统计学意义（FD3 = 10.074，PD3＜

0.001；FD4 = 75.786，PD4＜0.001；FD5 = 79.225，PD5＜

0.001；FD6 = 72.197，PD6＜0.001；FD7 = 36.942，PD7＜

0.001；FD8 = 11.806，PD8＜0.001；FD10 = 23.568，PD10＜

0.001）；VB 在 D6、D7 位点的根管偏移量较 HF 和

TFA大，差异具有统计学意义（P＜0.05）；HF和TFA

的根管偏移量最小，两者仅在D1位点差异具有统计

学意义（P＜0.05），其余位点差异无统计学意义

（P＞0.05，表2）。
4种镍钛系统采用TCA法预备的根管偏移情况：

Mtwo在D3 ~ D8位点的根管偏移量最大（P＜0.05），

且与其他 3组差异具有统计学意义（FD3 = 21.568，
PD3＜0.001；FD4 = 38.180，PD4＜0.001；FD5 = 46.676，
PD5＜0.001；FD6 = 60.236，PD6＜0.001；FD7 = 27.175，
PD7＜0.001；FD8 = 8.585，PD8＜0.001）；VB在D4 ~D6位
点的根管偏移量较HF和TFA大（P＜0.05）；HF和TFA
间根管偏移量差异无统计学意义（P＞0.05，表3）。

讨 论

镍钛器械具有超弹性和形态记忆功能，在弯曲

根管内具有拉直根管的趋势［1，4］，可增加根管内未预

备面积并造成部分区域牙本质的过度去除，导致根

管偏移，降低根管清理效果及牙体抗折能力［5］。因

此根管偏移是弯曲根管预备的重要评估指标。

既往研究认为，在使用镍钛器械时，为降低器

械分离的风险，应将器械在旋转状态下插入根管［6］。

然而，旋转状态会造成手感的丧失，不利于对根管

图2 不同镍钛系统结合不同技术预备弯曲根管的根管偏移情况比较 A：HF；B：TFA；C：VB；D：Mtwo；HF为HyFlex CM；VB为Vortex Blue；TT
为传统技术；TCA为触控启动技术；该位点两种技术间差异具有统计学意义（aP＜0.05）

A B

C D
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弯曲方向和角度的探查。但随着镍钛合金热处理

技术的发展，出现了不同的新型热处理镍钛：M⁃
wire、R⁃phase和CM⁃wire镍钛，其柔韧性和抗折性能

均较传统镍钛器械得到极大提高，预备弯曲根管的

安全性显著改善［7⁃11］。

研究认为，通过对HF镍钛器械的预弯和静止

状态下插入，能够更安全有效地预备重度弯曲根管

至工作长度，并避免台阶的形成。采用 TCA技术，

还能增加器械插入根管内的手感，并且仅在必要时

启动马达进行预备，减少了器械在弯曲根管内的旋

转时间，有利于降低器械分离风险［2⁃3］。

本实验选择Mtwo作为传统超弹性镍钛器械的

代表产品，VB、TFA和HF分别作为M⁃wire、R⁃phase

和CM⁃wire热处理镍钛合金的代表产品，对比研究

4种镍钛系统结合 TT或 TCA技术预备模拟弯曲根

管的根管偏移情况。

本实验对TCA和TT两种预备技术的成形效果

进行分析比较，结果提示，与TT法相比，TCA技术减

小了4种镍钛系统在部分位点的根管偏移。理想状

态下，若根管预备过程中镍钛器械被根管壁 360°紧
密包绕使其无法拉直，则不易发生根管偏移；当根

管内存在空间，器械能够部分恢复原始形态，则会

造成根管壁的不均匀切割导致根管偏移［12］。采用

TT法预备时，为减小器械扭矩疲劳和循环疲劳［13］，常

进行 in⁃and⁃out运动。在此运动过程中，器械在根管

内较宽松能够部分恢复原始直线形态，所以造成了

表2 镍钛系统结合传统技术（TT）预备弯曲根管的根管偏移情况（x± s，mm）

注：abcd不同字母表示组间差异具有统计学意义（P＜0.05）

镍钛系统

HF
TFA
VB
Mtwo
F值

P值

例数

12
12
12
12

D0
0.108±0.053a

0.069±0.036a

0.074±0.053a

0.120±0.072a

2.707
0.057

D1
0.038±0.017a

0.015±0.007b

0.025±0.017ab

0.022±0.017ab

4.923
0.005

D2
0.033±0.019a

0.020±0.014a

0.028±0.019a

0.030±0.012a

1.691
0.183

D3
0.021±0.024a

0.016±0.012a

0.029±0.024a

0.066±0.037b

10.074
＜0.001

D4
0.018±0.022a

0.017±0.017a

0.034±0.022a

0.147±0.037b

75.786
＜0.001

D5
0.034±0.022a

0.049±0.019ab

0.081±0.022b

0.206±0.045c

79.225
＜0.001

镍钛系统

HF
TFA
VB
Mtwo
F值

P值

例数

12
12
12
12

D6
0.040±0.024a

0.051±0.026a

0.101±0.024b

0.202±0.041c

72.197
＜0.001

D7
0.034±0.025a

0.035±0.024a

0.069±0.025b

0.140±0.037c

36.942
＜0.001

D8
0.032±0.014a

0.022±0.016a

0.018±0.014a

0.069±0.038b

11.806
＜0.001

D9
0.025±0.023a

0.033±0.023a

0.036±0.023a

0.036±0.031a

0.524
0.668

D10
0.039±0.044a

0.059±0.026ab

0.091±0.044b

0.155±0.041c

23.568
＜0.001

表3 镍钛系统结合触控启动技术（TCA）预备弯曲根管的根管偏移情况（x± s，mm）

注：abcd不同字母表示组间差异具有统计学意义（P＜0.05）

镍钛系统

HF
TFA
VB
Mtwo
F值

P值

例数

12
12
12
12

D0
0.064±0.034ab

0.046±0.026a

0.092±0.038b

0.090±0.030b

5.475
0.003

D1
0.017±0.011ab

0.010±0.007a

0.024±0.016b

0.015±0.011ab

3.010
0.040

D2
0.018±0.012ab

0.009±0.009a

0.028±0.014b

0.033±0.021b

6.628
0.001

D3
0.017±0.013a

0.009±0.008ab

0.028±0.014ac

0.056±0.022d

21.568
＜0.001

D4
0.023±0.020a

0.013±0.009a

0.046±0.017b

0.087±0.024c

38.180
＜0.001

D5
0.032±0.023a

0.019±0.013a

0.070±0.027b

0.121±0.027c

46.676
＜0.001

镍钛系统

HF
TFA
VB
Mtwo
F值

P值

例数

12
12
12
12

D6
0.029±0.022a

0.029±0.023a

0.071±0.015b

0.146±0.034c

60.236
＜0.001

D7
0.023±0.013a

0.027±0.023a

0.036±0.019a

0.108±0.042b

27.175
＜0.001

D8
0.025±0.014a

0.036±0.018a

0.022±0.016a

0.065±0.037b

8.585
＜0.001

D9
0.032±0.029a

0.048±0.029a

0.035±0.029a

0.037±0.020a

0.799
0.501

D10
0.037±0.031a

0.054±0.034a

0.043±0.034a

0.054±0.044a

0.615
0.609
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更大的根管偏移［14］。而采用TCA法时，仅在根管壁

牙本质最大程度包绕器械时启动器械进行预备，不

易过度扩大根管，因此能够更好的维持根管原始解

剖形态。

本实验亦比较了不同镍钛系统结合同一技术

预备弯曲根管的成形效果，结果表明，TFA和HF的

成形效果良好且二者相当，VB次之，Mtwo的成形效

果最差。Mtwo为传统超弹性镍钛器械，在室温下其

晶体结构为刚性较大的奥氏体相，而HF、TFA和VB
为热处理镍钛器械，在室温下均含有一定比例的变

形马氏体相或R相晶体，因此具有更高的柔韧性和

抗折性能［7⁃11，15］。以往研究表明，与传统超弹性镍钛

器械如 ProTaper Universal、K3等相比，热处理镍钛

器械如ProTaper Next、K3XF、Twisted File和HF等具

有更好的成形性能［16⁃20］。Pedulla等［21］采用micro⁃CT
评估TFA和Mtwo预备下颌磨牙弯曲根管的成形效

果，发现两者在根尖区域的根管偏移差异无统计学

意义，但是 TFA在根管中部和冠部的偏移更小，与

本研究结果基本一致。孙菲等［22］的研究亦表明，

Mtwo 在距根尖 4、5 mm 处的根管偏移大于 TFA。

Marceliano ⁃Alves 等［23］比较了 Reciproc、WaveOne、
Twisted File和HF预备下颌磨牙弯曲根管的成形能

力，结果表明，Twisted File和HF的成形能力相当，

均优于Reciproc和WaveOne。Zhao等［17］采用micro⁃
CT评估HF、Twisted File和K3预备上颌第一磨牙弯

曲根管的根管偏移情况，显示Twisted File在根尖段

的根管偏移量明显小于K3，和HF差异无统计学意

义。Kumar等［24］的研究亦证实Twisted File和HF的

成形性能相当，均优于手动K锉。本实验中的TFA
和Twisted File具有相同的器械设计，但采用了自适

应往复运动模式。Pedulla等［21］的研究表明，TFA采

用自适应往复运动比采用连续旋转运动具有更高

的中心定位能力，但两种运动模式的根管偏移量无

明显差异。据此推测HF和 TFA的成形能力相当，

与本实验结果一致。

另外，在本实验中未发生器械分离。虽然TCA
法预备使器械受到更大的扭矩应力，但在遇阻力后

即刻取出有利于观察器械形变的发生，从而预防器

械在根管内的分离。此外，采用TCA法减少了器械

在弯曲部位停留的时间，因此可能减轻循环疲劳。

综上所述，采用抗折性能优越的热处理镍钛系统结

合TCA法预备弯曲根管具有一定的安全性能，但仍

需要进一步的实验验证。

综上所述，HF、TFA、VB和Mtwo结合 TCA法预

备弯曲根管具有良好的成形效果。
利益冲突 所有作者均声明不存在利益冲突
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