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　 　 【摘要】 　 目的　 了解苏州市适龄儿童(７~ ９ 岁)第一恒磨牙免费窝沟封闭项目实施 １ 年后效果ꎬ为有效开展小学生龋

齿防治工作提供合理化建议ꎮ 方法　 ２０１４ 年底整群抽取苏州市 ２０ 所小学ꎬ对其中接受过 ２０１３ 年窝沟封闭的学生进行复

查ꎮ 以封闭剂保留率作为主要指标ꎬ评估项目实施的效果ꎮ 结果　 小学生第一恒磨牙总体封闭剂保留率为 ７１.１％ꎻ可疑龋

牙齿封闭剂保留率(６８.５８％)及深而窄窝沟牙齿封闭剂保留率(６９.８９％)低于一般深窝沟牙齿封闭剂保留率(７１.９８％) ( χ２

＝ ６.４８１ꎬＰ<０.０５)ꎻ不同学校封闭剂保留率差异有统计学意义(χ２ ＝ ８１.４５１ꎬＰ<０.０５)ꎻ不同颌位封闭剂保留率差异无统计学

意义(χ２ ＝ ３.７８４ꎬＰ>０.０５)ꎮ 结论　 小学生第一恒磨牙总体封闭剂保留率不高ꎬ窝沟封闭的效果除了受材料性能、临床操作

及适应证选择的影响ꎬ合理的组织管理也是重要影响因素ꎮ 项目还需从多个方面进行完善ꎮ
【关键词】 　 磨牙ꎻ龋齿ꎻ治疗结果ꎻ学生

【中图分类号】 　 Ｒ １９５.４　 Ｒ ７８３.４　 【文献标识码】 　 Ａ　 【文章编号】 　 １０００￣９８１７(２０１６)０６￣０８８２￣０３

Ｑｕａｌｉｔｙ ｅｖａｌｕａｔｉｏｎ ｏｆ ｐｉｔ ａｎｄ ｆｉｓｓｕｒｅ ｓｅａｌａｎｔｓ ｐｒｏｇｒａｍ ｏｆ ｔｈｅ ｆｉｒｓｔ ｐｅｒｍａｎｅｎｔ ｍｏｌａｒ ｆｏｒ ｃｈｉｌｄｒｅｎ ａｇｅ ｆｒｏｍ ７－ ９ ｙｅａｒｓ ｏｆ
Ｓｕｚｈｏｕ / ＰＡＮ Ｈａｏ∗  ＺＨＯＵ Ｗｅｉｈｕａ ＺＨＵ Ｙｅ. ∗ Ｓｔｏｒｍｏｔｏｌｏｇｒｙ ｏｆ Ｓｕｚｈｏｕ Ｈｅａｌｔｈ Ｃｏｌｌｅｇｅ Ｓｕｚｈｏｕ ２１５００２  Ｃｈｉｎａ

【Ａｂｓｔｒａｃｔ】　 Ｏｂｊｅｃｔｉｖｅ　 Ｔｏ ｓｕｒｖｅｙ ｔｈｅ ｅｆｆｅｃｔ ｏｆ ｐｉｔ ａｎｄ ｆｉｓｓｕｒｅ ｓｅａｌａｎｔｓ ｐｒｏｇｒａｍ ｓｐｏｎｓｏｒｅｄ ｂｙ ｔｈｅ ｇｏｖｅｒｎｍｅｎｔ ｆｏｒ ｃｈｉｌｄｒｅｎ ａｇｅ
ｆｒｏｍ ７－９ ｙｅａｒｓ ｏｆ Ｓｕｚｈｏｕ ｃｉｔｙ ｏｎｅ ｙｅａｒ ａｇｏ ａｎｄ ｔｏ ｉｎｖｅｓｔｉｇａｔｅ ｔｈｅ ｆａｃｔｏｒｓ ｉｎｆｌｕｅｎｃｉｎｇ ｔｈｅ ｅｆｆｅｃｔ ｏｆ ｐｒｏｊｅｃｔ ｔｈｅｎ ｐｒｏｖｉｄｅ ｒｅａｓｏｎａｂｌｅ
ｓｕｇｇｅｓｔｉｏｎｓ ｆｏｒ ｓｕｂｓｅｑｕｅｎｔ ｗｏｒｋ. Ｍｅｔｈｏｄｓ　 Ｃｌｕｓｔｅｒ ｓａｍｐｌｉｎｇ ２０ ｐｒｉｍａｒｙ ｓｃｈｏｏｌｓ ｉｎ ２０１４ ｒｅｖｉｅｗ ｔｈｅ ｓｅａｌａｎｔｓ ｒｅｔｅｎｔｉｏｎ ｏｆ ｔｈｅ ｔｅｅｔｈ
ｏｆ ｔｈｅ ｃｈｉｌｄｒｅｎ ｒｅｃｅｉｖｅｄ ｐｉｔ ａｎｄ ｆｉｓｓｕｒｅ ｓｅａｌａｎｔｓ ｉｎ ２０１３. Ｂａｓｅｄ ｏｎ ｔｈｅ ｒｅｓｕｌｔｓ ｔｈｅ ｅｆｆｅｃｔｉｖｅｎｅｓｓ ｏｆ ｐｉｔ ａｎｄ ｆｉｓｓｕｒｅ ｓｅａｌａｎｔｓ ａｓ ａ ｇｏｖ￣
ｅｒｎｍｅｎｔ￣ｓｐｏｎｓｏｒｅｄ ｐｕｂｌｉｃ ｈｅａｌｔｈ ｐｒｏｇｒａｍ ｗａｓ ｅｖａｌｕａｔｅｄ. Ｒｅｓｕｌｔｓ　 Ｔｈｅ ｒｅｔｅｎｔｉｏｎ ｒａｔｅ ｏｆ ｓｅａｌａｎｔｓ ｗａｓ ７１.１％. Ｔｈｅ ｓｅａｌａｎｔｓ ｒｅｔｅｎｔｉｏｎ
ｒａｔｅ ｏｆ ｔｅｅｔｈ ｗｈｉｃｈ ｈａｄ ｓｕｓｐｉｃｉｏｕｓ ｃａｒｉｅｓ  ６８.５８％ ｏｒ ｄｅｅｐ ａｎｄ ｎａｒｒｏｗ ｇｒｏｏｖｅｄ ｃｈｅｗｉｎｇ ｔｅｅｔｈ ６９.８９％ ｗａｓ ｌｏｗｅｒ ｔｈａｎ ｔｈａｔ ｏｆ ｔｈｅ
ｔｅｅｔｈ ｗｈｉｃｈ ｈａｄ ａｖｅｒａｇｅ ｎｅｓｔ ｄｅｅｐ ｇｒｏｏｖｅ ７１.９８％ . Ｔｈｅ ｒｅｔｅｎｔｉｏｎ ｒａｔｅｓ ｏｆ ｄｉｆｆｅｒｅｎｔ ｓｃｈｏｏｌｓ ｈａｄ ｓｉｇｎｉｆｉｃａｎｔ ｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅ Ｐ<０.０５ . Ｔｈｅ
ｒｅｔｅｎｔｉｏｎ ｒａｔｅｓ ｗａｓ ｎｏ ｓｔａｔｉｓｔｉｃａｌｌｙ ｓｉｇｎｉｆｉｃａｎｔ ｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅ ｂｅｔｗｅｅｎ ｔｈｅ Ｍａｘｉｌｌａｒｙ ｍｏｌａｒｓ ａｎｄ Ｍａｎｄｉｂｕｌａｒ ｍｏｌａｒｓ Ｐ>０.０５ . Ｃｏｎｃｌｕｓｉｏｎ
Ｔｈｅ ｒｅｔｅｎｔｉｏｎ ｒａｔｅ ｏｆ ｓｅａｌａｎｔｓ ａｆｔｅｒ ｏｎｅ ｙｅａｒ ｉｓ ｎｏｔ ｈｉｇｈ  ｒｅａｓｏｎａｂｌｅ ｏｒｇａｎｉｚａｔｉｏｎ ａｎｄ ｍａｎａｇｅｍｅｎｔ ａｒｅ ｉｍｐｏｒｔａｎｔ ｆａｃｔｏｒｓ ｉｎｆｌｕｅｎｃｉｎｇ
ｔｈｅ ｅｆｆｅｃｔ ｏｆ ｐｒｏｇｒａｍ ｉｎ ａｄｄｉｔｉｏｎ ｔｏ ｔｈｅ ｍａｔｅｒｉａｌ ｐｒｏｐｅｒｔｉｅｓ ｔｈｅ ｃｌｉｎｉｃａｌ ｏｐｅｒａｔｉｏｎ ａｎｄ ｔｈｅ ｓｅｌｅｃｔｉｏｎ ｏｆ ｉｎｄｉｃａｔｉｏｎｓ. Ｔｈｅ ｅｆｆｅｃｔ ｏｆ ｔｈｅ
ｐｒｏｇｒａｍ ｓｈｏｕｌｄ ｔｏ ｂｅ ｉｍｐｒｏｖｅｄ ｆｒｏｍ ｓｅｖｅｒａｌ ａｓｐｅｃｔｓ.

【Ｋｅｙ ｗｏｒｄｓ】　 Ｍｏｌａｒ Ｄｅｎｔａｌ ｃａｒｉｅｓ Ｔｒｅａｔｍｅｎｔ ｏｕｔｃｏｍｅ Ｓｔｕｄｅｎｔｓ

　 　 窝沟封闭(ｐｉｔ ａｎｄ ｆｉｓｓｕｒｅ ｓｅａｌａｎｔꎬ ＰＦＳ )作为预防

乳磨牙及年轻恒磨牙窝沟龋的一种有效方法ꎬ已有几

十年的应用历史ꎬ防龋的效果在国内外得到肯定[１－５] ꎮ
国内多个城市已将 ＰＦＳ 防龋作为政府公共卫生项目ꎬ
在适龄儿童中免费开展ꎬ旨在控制青少年患龋水平ꎮ

苏州市早期在部分儿童中已开展 ＰＦＳ 防龋ꎮ
２０１３ 年底ꎬ作为政府实事工程之一ꎬ适龄儿童( ７ ~ ９
岁)第一恒磨牙的窝沟封闭防龋项目覆盖全市范围ꎬ
首期将持续 ５ 年ꎮ ２０１４ 年底对项目实施 １ 年后效果

进行调查研究ꎬ旨在比较、分析项目实施现况ꎬ探讨

ＰＦＳ 封闭效果的影响因素ꎬ为项目的有效开展提供合

理化建议ꎮ

１　 对象与方法
１.１　 对象　 ２０１４ 年底对苏州市区 ５０ 所接受窝沟封闭

项目的小学进行整群抽样ꎬ抽样比例为 ４０％ꎬ随机选

取 ２０ 所学校ꎮ 对其中 ２０１３ 年曾接受 ＰＦＳ 防龋的学生

进行封闭状况复查ꎬ计划复查封闭牙数 ２ ９４５ 颗ꎬ占总

封闭牙数的 ４８.４％ꎮ 因转学、病假等原因失访 １６ 人ꎬ
共计 ３８ 颗牙ꎮ 应答率为 ９８. ７％ꎬ实际检查 ２ ９０７ 颗

牙ꎬ共计学生 ９２８ 名ꎬ其中男生 ４５１ 名ꎬ女生 ４７７ 名ꎮ
１.２　 方法　 抽调辖区具有 ３ ａ 以上工作经验的口腔

科医师 １８ 名ꎬ护理人员 ２１ 名ꎮ 项目实施前进行统一

的窝沟封闭标准操作和项目流程培训ꎮ ２０１３ 年对苏

州市区 ５０ 所小学进行口腔健康检查ꎬ按照国家卫生和

计划生育委员会相关临床服务规范ꎬ以及«口腔预防

适宜技术操作规范» [６] 的要求ꎬ筛选 ＰＦＳ 适宜对象进
行操作ꎮ

采取进校封闭的方式ꎬ由教育主管部门与校方落

实封闭时间ꎬ医疗人员携带便携式牙科治疗设备及相

关材料器械直接入校进行 ＰＦＳ 操作ꎮ 采用 ３５％磷酸

２８８ 中国学校卫生 ２０１６ 年 ６ 月第 ３７ 卷第 ６ 期　 Ｃｈｉｎ Ｊ Ｓｃｈ ＨｅａｌｔｈꎬＪｕｎｅ　 ２０１６ꎬＶｏｌ.３７ꎬＮｏ.６



酸蚀剂(ＧＬＵＭＡꎬ贺利氏古莎齿科有限公司ꎬ德国)和

白色光固化型窝沟封闭剂(Ｅｃｏ￣ＳꎬＶＥＲＩＣＯＭ 公司ꎬ韩
国)ꎮ 操作步骤:学生常规刷牙ꎬ橡皮杯蘸取少量清洁

剂处理窝沟釉质表面ꎬ棉卷隔湿ꎬ压缩空气吹干牙面ꎬ
３５％磷酸酸蚀 ３０ ｓꎬ彻底冲洗吹干ꎬ涂布窝沟封闭剂ꎬ
光固化 ２０ ｓꎮ 完成操作后根据“江苏省儿童口腔疾病

干预试点项目(窝沟封闭)封闭 / 复查记录表”及填表

说明要求ꎬ填写统一登记表ꎮ
１.３　 复查方法及数据录入　 窝沟封闭后 １ 年复查ꎬ复
查采用单盲法ꎬ抽调 ５ 名未参与窝沟封闭项目的医师

为复查医师ꎬ且对前期项目实施信息予以保密ꎮ 对复

查医师进行检查标准统一培训ꎮ 选取 １５ 个样本ꎬ所有

复查医师及 １ 名参考检查医师按照标准对样本进行 １
次检查ꎬ对结果进行一致性检验ꎬ５ 名复查医师 ｋａｐｐａ
值从 ０.７２１ ~ ０.７９０ 不等ꎬ可靠度较优ꎮ 在调查过程中ꎬ
专人定期抽查每位医师检查过的牙齿ꎬ保证复查医师

始终按照标准进行检查ꎮ 在白色 ＬＥＤ 光源下ꎬ使用平

面口镜、探针等对封闭牙齿进行检查ꎬ记录封闭剂保

留情况ꎬ填写复查记录表ꎮ 复查标准分为完整(包括

完全保留和主要深窝沟封闭剂保留ꎬ部分窝沟周边封

闭剂的少量脱落)、部分脱落(主要深窝沟封闭剂部分

脱落)和全部脱落(几乎全部封闭剂脱落)３ 级[１] ꎮ
１.４　 临床效果评价　 由于封闭后观察时间尚短ꎬ龋降

低率观察周期长ꎬ暂不做考查指标ꎮ 本调查主要根据

封闭剂的保留率进行评价ꎮ

封闭剂的保留率＝封闭剂保留牙数(完整＋部分脱落)
复查牙数

×１００％

１.５　 统计学分析　 复查数据采用 ＥｐｉＤａｔａ ３.０ 软件建

立数据库ꎬ采用双录入方式录入核对ꎮ 采用 ＳＰＳＳ １９.０
软件对数据进行统计分析ꎬ两组间封闭剂保留率比较

使用 χ２ 检验ꎬ检验水准 α ＝ ０.０５ꎮ

２　 结果

２.１　 第一恒磨牙封闭剂保留情况 　 实际检查 ２ ９０７
颗牙ꎬ其中封闭剂完整 １ １６７ 颗ꎬ占 ４０.１％ꎻ部分脱落

９００ 颗ꎬ占 ３１.０％ꎻ完全脱落 ８４０ 颗ꎬ占 ２８.９％ꎮ 封闭剂

总体保留率为 ７１.１％ꎮ
２.２　 不同状况牙齿封闭剂保留情况　 根据牙齿封闭

时状况ꎬ分为可疑龋 ４５５ 颗(１５.６５％)、深窄窝沟 ４７５
颗(１６.３３％)、深窝沟(正常)１ ９７７ 颗(６８.０１％)ꎮ 跟踪

调查发现ꎬ３ 种状况牙齿封闭剂保留率差异有统计学

意义(χ２ ＝ ６.４８１ꎬＰ<０.０５)ꎮ 可疑龋及深窄窝沟的封闭

剂保留率 ( ６８. ５７％ꎬ ６９. ８９％) 低于正常深窝沟牙齿

(７１.９８％)ꎮ
２.３　 不同学校学生封闭剂保留情况　 不同学校学生

封闭剂保留率从 ５７.９％ ~ ９０.７％不等ꎬ其中封闭剂保留

率 ８０％及以上的共 ４ 所学校ꎬ７０％以上 ５ 所ꎬ６０％以上

１０ 所ꎬ５０％以上 １ 所ꎮ 各学校间差异有统计学意义(χ２

＝ ８１.４５１ꎬＰ<０.０５)ꎻ数据加权后ꎬ对不同学校之间的封

闭剂保留率进行 χ２ 检验显示ꎬ７５ 对数据间差异有统

计学意义(Ｐ 值均<０.０５)ꎬ１１１ 对数据间差异无统计学

意义(Ｐ 值均>０.０５)ꎮ
２.４　 不同颌位封闭剂保留情况　 上颌第一恒磨牙共

复查 １ １７４ 颗ꎬ其中封闭剂保留牙数 ８１６ 颗ꎬ封闭剂保

留率为 ６９.５％ꎻ下颌第一恒磨牙共复查 １ ７３３ 颗ꎬ其中

封闭剂保留牙数 １ ２５１ 颗ꎬ封闭剂保留率为 ７２. ２％ꎮ
上、下颌间封闭剂保留率差异无统计学意义 ( χ２ ＝
３.７８４ꎬＰ ＝ ０.０５２)ꎮ

３　 讨论

ＰＦＳ 是儿童预防龋齿的有效方法之一ꎬ特别是对

窝沟龋的预防非常明显[１] ꎬ封闭效果评价指标有封闭

剂保留率和龋病降低率ꎮ 封闭剂的防龋效果与保留

率直接相关ꎬ即封闭剂只要保留(包括部分保留) 均

显示较好防龋效果ꎮ 此外ꎬ龋降低率指标随访年限较

长ꎬ影响因素也较多ꎮ 因此ꎬ在短期研究中可选封闭

剂保留率为主要评价指标ꎬ龋齿降低率为次要评价指

标[７] ꎮ 由于项目开展仅 １ 年ꎬ所以本次分析选择封闭

剂的保留率作为评价指标ꎮ 失访学生与未失访学生

主要特征无区别ꎬ且应答率为 ９８.７％ꎬ认为偏倚不大ꎬ
数据可靠ꎮ 数据显示ꎬ１ 年窝沟封闭剂总体保留率为

７１.１％ꎬ与相关文献报道有一定差距[８－９] ꎬ尤其是小样

本量的研究[１０－１２] ꎮ 由于窝沟封闭技术敏感性较强ꎬ对
场地、操作、配合等都有严格的要求ꎬＰＦＳ 作为大范围

公共卫生项目开展还有待进一步完善ꎮ
调查结果显示ꎬ不同状况牙齿封闭剂保留率差异

有统计学意义ꎮ 由于目前的 ＰＦＳ 项目采用常规处理

方式ꎬ对可疑龋和窄而深的窝沟仅做少量的处理ꎬ一
定程度上影响了封闭剂的保留率ꎮ 有文献认为ꎬ临床

常用的传统封闭术仅用窝沟一般清洁法ꎬ即用橡皮杯

或杯刷蘸取少量清洁剂处理窝沟釉质表面ꎬ并不能深

入窝沟底部ꎬ无法彻底清除窝沟内沉积物ꎬ影响封闭

效果[１３] ꎮ 有学者探索改变操作过程中的一些常规处

理方式ꎬ运用非创伤性充填( ＡＲＴ)、空气喷磨技术及

窝沟釉质成形术(ＥＳＴ)处理封闭牙面ꎬ提高了封闭的

效果[１４－１６] ꎮ 也有学者对酸蚀技术进行研究ꎬ如应用自

酸蚀粘接剂与传统磷酸酸蚀进行比较[１２ꎬ１７] ꎮ 还有研

究将激光固化等新技术引入到窝沟封闭[１８] ꎮ 作为公

共卫生项目ꎬ实施中通常是按照传统的封闭方法ꎬ一
定程度上影响了封闭的效果ꎮ 在项目的后续开展中ꎬ
建议在传统封闭术基础上做一定筛选与尝试ꎬ例如对

于牙面上窄而深的“Ｉ”形沟有条件的情况下应尽可能

的采用 ＥＳＴꎻ根据患儿的配合程度及其牙体窝沟的特

点ꎬ对个体化方案进行治疗ꎬ以提高封闭的效果ꎮ
不同的就诊方式对窝沟封闭效果也会产生影

响[１９] ꎮ 此次 ＰＦＳ 防龋项目苏州市采取其他城市较多
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采用的集中进校封闭模式ꎮ 该模式保证了封闭学生

的有效召回ꎬ同时也提高了 ＰＦＳ 的效率[８ꎬ２０] ꎮ 但也有

学者认为ꎬ窝沟封闭操作条件要求较高ꎬ在学校开展

封闭工作ꎬ隔湿、干燥、牙面清洁都不能达到要求ꎬ因
此不适宜在学校开展此项工作[９ꎬ２０] ꎮ 结合项目实施过

程分析认为ꎬ入校封闭模式对封闭效果有一定影响ꎬ
主要原因为:封闭多在学校的活动室等非专业医疗场

地完成ꎬ使用设备均为便携式设备ꎬ吸唾能力、光源强

度、椅位调节都受到一定程度局限[２１] ꎻ医疗人员来自

各家口腔医院及社区口腔医疗机构ꎬ流动性大ꎻ封闭

利用学生在校时间集中进行ꎬ时间短ꎬ工作强度较大ꎮ
为提高封闭的效果ꎬ在时间的安排、封闭的模式等方

面上还需进一步尝试和完善ꎬ在模式上可以适当多元

化或做一定的试点ꎮ
研究结果还显示ꎬ不同的学校封闭剂的保留率差

异有统计学意义ꎮ 结合项目实施过程考虑主要有以

下可能因素:(１)各学校对 ＰＦＳ 的重视程度有较大差

异ꎬ部分学校在学生的组织安排上缺乏有效管理ꎬ现
场混乱ꎬ准备不充分ꎬ学生术前口腔卫生工作未做好ꎬ
影响了粘接效果ꎮ (２)各校人数不一ꎬ部分学校单日

安排封闭数量过多ꎮ 窝沟封闭项目宣传效果、学校及

学生家长对于 ＰＦＳ 的重视是公共卫生项目取得较好

效果的重要前提[２２－２３] ꎮ 教育部门要积极配合口腔保

健工作ꎬ增设口腔健康教育课程ꎬ卫生部门以及媒体

要继续加强对学生家长和教师进行口腔保健知识尤

其是窝沟封闭相关知识的宣传和指导ꎮ
ＰＦＳ 防龋效果与封闭剂在牙齿窝沟保存状况有

关ꎬ封闭剂的保存率取决于材料性能、临床操作及适

应征的选择[２４] ꎮ 如果将窝沟封闭纳入公共卫生项目

大范围集中开展ꎬ合理的组织管理是取得较好效果的

另一个重要因素ꎮ
总体而言ꎬ项目的开展促进了苏州市儿童口腔健

康ꎬ提高了儿童口腔卫生服务的公平性ꎮ 但总体封闭

剂保留率不高ꎬ学校之间差异有统计学意义ꎮ 今后项

目开展还需要从以下方面优化:首先是临床操作方

面ꎬ在严格操作规程的基础上ꎬ从牙面处理、材料选

择、术式等方面做必要尝试ꎬ尽可能选择适合个体的

方案ꎻ其次是口腔疾病防治队伍建设ꎬ除了通过规范

化的培训、严格管理、质量控制ꎬ保证成员业务熟练ꎬ
还需要人员的相对稳定ꎬ尤其是骨干医师减少流动ꎬ
有一定延续性ꎬ同时强化根据复查结果对医师进行必

要考核ꎻ再次ꎬ合理有效的组织管理也是提高封闭效

果的重要保证ꎮ ＰＦＳ 是一种能达到预防窝沟龋的方

法ꎬ但随着时间推移脱落率会不断升高ꎬ直接影响防

龋效果ꎬ应定期复查ꎬ及时修补和替换ꎮ
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