
前 言

等离子体是继固态、液态、气态以外的第 4 种物

质形态。1879年Wiliam Crookes初次提出“物质第四

态”用来描述气体放电时所产生的电离气体，“等离

子体”这个专业术语则由 Irving Langmuir 在 1928 年

首次定名。等离子体是指气体被加热或置于高频高

压电场中，形成了高度电离的气体云，获取巨大能量

的气体云外层电子脱离原子核的束缚成为自由电

子，原子核所带正电荷与自由电子所带负电荷总量

相等，整体呈现出电中性状态，故称之为等离子［1-3］。

宇宙中 99.9% 的物质都处于等离子体状态，例如恒

星、极光以及蜡烛的火焰等［4］。近年来，随着等离子

体技术的不断深入研究，等离子体已经逐渐成为一

门包罗万象的学科。
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【摘要】等离子体医学是一门结合物理、化学、生命科学以及临床医学等相关学科的一门综合性的交叉学科，其在医学领域中

具有非常广泛的应用前景。近年来，等离子体在口腔医学领域中的应用越来越广泛。本文首先阐述了等离子体用于杀毒和

灭菌等方面的研究，另外等离子体还可以对口腔中常用的材料通过接枝或引入新的化学官能团，在不破坏材料本身结构和

形态的前提下进行表面改性，而且在使用的过程中对口腔组织没有损伤作用。正是由于等离子体具有这些独特的性能，使

其在口腔医学领域中的研究不断扩大，现已将其应用在材料改性、美学修复、抗菌、抗炎症、成骨、抗肿瘤等多方面的研究中。

未来随着对等离子不断深入以及细致的研究，等离子体有望成为口腔临床医学中一种常规的辅助治疗手段。
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Abstract: Plasma medicine, as an interdisciplinary subject which combines physics, chemistry, life science and clinical

medicine, has great application prospects in biomedicine. In recent years, plasma medicine has attracted lots of attention in

stomatology, and the application of plasma in stomatology is becoming wider. Herein the application of plasma in

disinfection and sterilization is firstly reviewed. By grafting or introducing new chemical functional groups, the surface of the

common-used dental materials is modified by plasma, without destroying the structure and morphology of the materials, and

the use of plasma causes no damage to the oral tissues. These unique properties of plasma make the researches on plasma in

oral medicine more extensive. Plasma has been applied in different medical research fields, such as material modification,

aesthetic restoration, disinfection and sterilization, anti-inflammatory, osteogenic and anti-tumor researches. In the future,

with the in-depth and meticulous researches, plasma is expected to become a conventional and complementary treatment in

clinical stomatology.
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1 等离子体相关介绍

1.1 等离子体形成相关原理

等离子体产生及其存在的本质是气体分子在加热

或强电磁场作用下获得高能量后转变为由电子和离子

群所组成的近似电中性的电离气体。这种高度电离的

气体中包含了电子、离子、原子、分子、活性自由基、激

发态粒子以及射线等［5］。

1.2 等离子体的分类

根据等离子体产生的温度，可将等离子体分为高

温等离子体和低温等离子体两种类型。高温等离子体

是指温度达108~109 K下完全电离产生的电离度接近于

1的等离子体，并且重粒子和电子的温度都很高。低温

等离子体则是在低温下（≤104 K）实现，只有部分气体电

离（电离度为10-7~10-4），而大多数气体分子仍然处于未

电离状态。根据热力学状态不同，低温等离子体又可

分为热平衡等离子体（也称热等离子体）和非热平衡等

离子体（也称冷等离子体），在非热平衡等离子体中，因

为重离子的温度远远低于电子的温度，因此其温度相

对较低，故这样的等离子体十分适合应用于医学领域［6］。

本文主要介绍大气压低温等离子体在口腔医学领域中

的应用。

2 大气压低温等离子体在口腔医学领域中的应用

近年来，大气压低温等离子体技术的迅猛发展，极

大地推动了等离子体技术在医学领域中的应用。Sladek

等［7］在研究过程中发现等离子体对口腔中的大肠杆菌

和变异链球菌具有很高的灭活能力，开启了等离子体

在口腔医学领域应用中的新篇章。至此，越来越多的

学者开始关注等离子体在口腔医学领域中的应用，例

如口腔致病微生物的灭活、龋病治疗、牙齿美白、材料

表面改性等，等离子体在口腔医学领域中展现出极大

的应用前景。

2.1 大气压低温等离子体在口腔灭菌方面的应用

大气压低温等离子体在口腔医学领域中最初应用

于杀菌方面的研究。例如口腔治疗器械的消毒、牙齿

根管消毒、口腔致病微生物的灭菌等［8］。

口腔治疗器械的表面清洁包含了朊病毒/病原微生

物的灭活、有机物的移除等［8］。Whittaker等［9］应用等离

子体对器械表面进行处理，利用扫描电镜等检测方法

确定等离子体处理前后器械表面有机物的存留程度，

结果发现使用等离子体处理后，器械表面的有机物数

量降低至检测仪器能够测量到的最低极限值之下。这

项工作表明，等离子体清洗为牙科器械的去污提供了

一种安全有效的方法。

在临床治疗中，根管治疗失败的主要原因是没有

完全清除感染根管内坏死的牙髓组织和病原微生物，

从而导致根管系统的再次感染。作为一种气态介质，

等离子体具有穿透不规则龋洞/裂隙和杀灭细菌的能力。

等离子体治疗龋齿或牙齿表面能够避免污染，可以有

效的抑菌，对于细菌侵蚀的龋洞可以去除玷污层。Lu

等［10］根据牙齿根管系统的结构特点，研制出一种可以

在根管内直接放电产生等离子体的等离子针装置，利

用此装置几分钟内即可有效杀灭引起根管治疗失败的

主要致病菌-粪肠球菌，从而大大增强了根管内灭菌效

率。Pan等［11］通过进一步研究发现，等离子体射流能够

到达感染根管的深部，可以更加有效的杀灭粪肠球菌。

近年来，越来越多的实验研究显示，等离子体可有

效杀灭口腔中的致病微生物，例如与龋病发生相关的

致病菌，如变异链球菌以及嗜酸乳杆菌等［12-13］。

Blumhagen等［14］用氩气等离子体刷对接种于牙釉质类

似物上的变异链球菌进行处理，13 s内即可将低浓度细

菌（<1.7×107 CFU/cm2）完全杀灭。Abonti等［15］应用氧

气作为冷常压等离子体射流的工作气体处理变异链球

菌时，获得了比其他工作气体更好的杀菌效果，可快速

有效地杀灭变异链球菌。Yang等［13］证实氩气等离子体

刷处理15 s即可杀灭变异链球菌，5 min可杀灭嗜酸乳

杆菌。不仅如此，等离子体还可以有效地清除生长在

牙齿和口腔黏膜上的耐药性生物膜，减少由口腔生物

膜造成的龋齿、牙周炎和口腔黏膜相关的口腔疾病［16-17］。

牙龈卟啉单胞菌是目前公认的导致牙周炎和种植体周

围炎的可疑致病菌，周鑫才等［18］通过制备与氯已定相

结合的等离子体，有效的杀灭牙龈卟啉单胞菌，为牙周

炎以及种植体周围炎的临床治疗提供新的思路。

因此低温等离子体在致病性微生物灭活中的作用

可能是一种更新、更便捷、更经济的替代方法，其在口

腔临床灭菌中具有极为广阔的应用前景。

3 大气压低温等离子体在口腔材料表面改性中

的应用

通过改善材料本身机械以及物理性能从而提高材

料与机体生物相容性是材料改性非常重要的目的，而

低温等离子体可在不改变材料基本性能的基础上，对

材料的表面起到活化的作用，从而改变材料的湿润性

以及细胞生物相容性［19］。

3.1 口腔种植材料的表面改性

种植体植入机体后未能与机体周围骨组织形成很

好的骨结合，常常是导致种植手术失败的重要原因，通

过改变种植体表面性能，增加种植体与周围组织的生

物相容性，降低植入后的感染从而提高种植成功率一

直是广大学者研究的方向。

中国医学物理学杂志 第38卷-- 246



Lee等［20］利用大气压低温等离子体射流对钛片表

面处理10 s，发现等离子体处理后可增加钛片表面的润

湿性，还可促进牙龈成纤维细胞在钛片表面的早期附

着，从而增强种植体与周围软组织的密封效果，降低致

病菌的感染，增强种植体与周围组织骨结合的能力。

Matos等［21］发现等离子体处理可极大提高钛片表面的

亲水性能、促进成骨细胞在其表面的黏附能力，进而提

高植体骨结合能力。谢艳婷等［22］也在随后的实验中进

一步印证了这一结论。

3.2 口腔修复材料的表面改性

口腔内环境比较复杂，多种因素制约着口腔材料

的修复效果。等离子体在不影响材料本身基本特性的

情况下，在材料表面形成一个惰性的表面保护层，从而

提高材料表面本身的润湿性、分子极性、粘接性以及生

物相容性［23-24］。

修复材料中常用的氧化锆与树脂粘接强度的高低

与其本身亲水性能密切相关［25］。廖宇等［26］使用等离子

体处理氧化锆后发现，材料表面形态并未明显改变，但

其表面的润湿性增加，进而材料与树脂之间的粘接强

度显著提高。

热固化丙烯酸树脂是制作全口义齿和可摘局部义

齿基托的常用材料，而此种材料表面亲水性较低，因此

在临床中常导致义齿的吸附效果不好。王萍等［27］利用

低温等离子体对热凝基托树脂进行处理后，发现等离

子的活性物质可在材料表面引入氧极性基团，使材料

表面润湿性显著增加，增强了义齿基托与黏膜之间的

吸附力。马小青等［28］发现等离子体对老化的热凝树脂

基托处理后可增加材料表面的亲水性能，并且可以提

高树脂材料与硅橡胶软衬材料之间的粘接力，从而改

善了义齿重衬技术，有效延长树脂基托的使用寿命。

等离子体为口腔修复材料的表面改性提供了新的思路

和方法。

4 大气压低温等离子体对牙体组织表面改性的

影响

等离子体中富含基态或者是激发态的活性粒子成

分，这些活性成分可对生物材料的表面产生轰击和热

蚀刻效应［29］。通过这些效应可有效改变牙本质表面的

物理、化学以及生物等相关性能，从而提高牙本质表面

的湿润性、增加牙本质胶原纤维表面含氧官能团的嫁

接并且促进粘接树脂的渗透性、形成粘接耐久性能更

高的混合层结构［30］。

Chen等［31］利用等离子体刷对牙本质进行处理，通

过红外光谱分析发现等离子体处理前后牙本质胶原纤

维中的二级结构发生改变，并且等离子体处理后明显

增强了牙本质-复合树脂的粘接性能。Zhu等［32］利用低

温等离子体装置处理脱矿后的牙本质发现，等离子体

处理后可显著降低等离子体射流中活性粒子成分对脱

矿后牙本质表面胶原纤维“轰击”的蚀刻效应，大大增

强了牙本质-复合树脂即刻的粘接强度。Ayres等［33］用

等离子体作用于酸蚀后的牙本质表面后测定树脂和牙

本质的微拉伸结合强度，结果显示等离子体处理组与

未使用等离子处理组未有明显差异，1年后的测量结果

显示等离子体处理组仍能维持较高的结合强度，与未

使用等离子体处理组存在显著差异。因此等离子体对

牙本质处理后可增加牙本质表面粗糙度及亲水性，从

而获得更高的粘接强度。

5 大气压低温等离子体在牙齿美白中的应用

目前临床中对于牙齿的美白主要借助过氧化物（过

氧化氢、过氧化脲、过硼酸钠等）的漂白来完成。牙齿

漂白的主要原理是过氧化物在特殊光源局部照射下，

其活化时可分解产生羟基等自由基，这些自由基能够

切断着色牙内部的有机大分子中未饱和的二价键（着

色分子锁），将这些不饱和二价键氧化分解成小分子物

质，从而达到牙齿脱色或者使牙面颜色变浅的目的。

但是目前这些漂白方法存在着一些不良反应。一方面，

高浓度的过氧化物易引起牙颈部硬组织的吸收，从而

造成术者在处理后对外部刺激敏感。另一方面，这些

光源可引发牙体组织升温，进而对牙髓组织造成不可

逆的损伤。低温等离子体操作过程中产生的热量属于

牙髓组织可接受的正常范围之内，并且射流中的活性

粒子可作为过氧化物的催化剂，可激发过氧化物的分

解并且释放大量羟基，从而提高临床美白效率［2］。近些

年来越来越多的研究者将等离子体技术应用于牙齿美

白研究中，为牙齿美白带来了新的临床治疗思路。

Sun等［34］将大气压直流低温等离子体应用于牙齿

的美白研究中，结果显示在20 min的处理时间内，等离

子体处理H2O2后的·OH自由基峰值是单纯双氧水组的

两倍，等离子体可以加速过氧化氢分解，生成更多的可

以促进氧化着色大分子分解的·OH自由基，进而增强

过氧化氢凝胶的美白功效，并且对处理时的温度进行

了检测，发现等离子体处理时牙齿表面的温度仅为37 ℃

左右，此温度属于牙齿可耐受的正常温度，因此在利用

等离子体对牙齿进行美白时可减轻对牙髓组织的损伤。

Lee等［35］将H2O2单独处理和等离子体与H2O2联合处理

过后牙齿的美白效果进行了对比，通过扫描电镜等检

测方法发现，与仅使用H2O2相比，利用等离子体与H2O2

相结合处理牙齿，较单纯使用H2O2进行处理，可使美白

效果提高3倍，且扫描电镜下观测到牙齿表面的蛋白可

被明显移除，因此证实等离子可有效促进牙齿美白效
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果。但是目前等离子应用于牙齿美白的过程仍然需要

借助过氧化物的参与，因此怎样更好的利用等离子本

身自有的自由基和活性物质仍然是学者们进一步研究

的问题。

6 大气压低温等离子体在牙周病治疗中的应用

牙周病是口腔最常见的一种细菌感染性疾病，其

可导致牙周支持组织的渐进性破坏，从而引起牙齿缺

失。牙周病与人体全身性疾病有着极大的关联，其可

诱发或加重心脏病、肾病、糖尿病等全身系统性疾病，

因此对牙周病的治疗一直是口腔学者们致力解决的问

题。大量研究表明等离子体可以有效杀灭与牙周病致

病密切相关的牙龈卟啉单胞菌，并且还可促进裸露牙

根表面成骨细胞的粘附能力［36］。因此，等离子体技术

在牙周病治疗中有着极大的应用潜力，研究其治疗牙

周病的效果以及生物安全性具有十分重要的意义。

7 大气压低温等离子体在口腔颌面部止血中的

应用

创伤治疗中凝血是一个非常重要的概念，口腔颌

面部因血运丰富，快速有效地止血在口腔颌面部治疗

中就显得尤为重要。目前临床中应用比较广泛的止血

方法是高频电刀，但电刀温度过高，易烧焦需处理的组

织面。而低温等离子体技术则是通过调节特定凝血机

制来达到凝血作用，并且在处理过程中并不损伤其周

围组织，止血过程中不产生热量、碳化、气化以及细菌

污染等负面效应［2, 37-38］。

Fridman等［39］利用单电极低温等离子体进行凝血

实验中发现，等离子体处理只需几秒钟即可使血液迅

速凝结，极大节省了血液凝结所需的时间。并且等离

子体短时间内直接处理皮肤时，可在几秒钟之内杀死

皮肤菌群，但不会对皮肤正常组织造成伤害。

8 其 他

等离子体在应用过程中还需要关注的一个重点问

题是等离子体是否会对口腔正常组织产生不利影响。

研究证实，只要恰当选择等离子体源、剂量以及处理时

间，无论是在体外以及在活体上直接应用等离子体处

理，都不会对人体正常的组织形成危害［40-41］。熊紫兰等［42］

使用大气压等离子体射流处理人体成骨细胞，通过荧

光跟踪等离子处理和未处理的成骨细胞生长状态，激

光共聚焦显微镜下可见与未处理的细胞相比，等离子

体处理过的细胞数量没有发生明显改变，因此可以证

实正常细胞经适当条件的等离子体处理后并不会造成

死亡。熊紫兰等［42］还对动物进行活体试验研究，他们

利用等离子体对家兔口腔舌粘膜进行处理，于处理后

对相应的黏膜做病理切片，可见试验组与对照组的上

皮组织均属于正常状态。以上实验均表明，等离子体

在应用中并未对人体组织造成不利影响。

9 结论与展望

综上所述，等离子体技术在口腔医学领域中拥有

着极大的应用前景，对于等离子体的研究不仅局限于

消毒灭菌、牙齿美白、材料改性等方面，随着等离子装

置的进一步改善，它可以提供更为精细、安全和便捷的

医学治疗手段。但是，将等离子体的研究结果转化为

临床应用仍然还有很多难点需要攻破，主要是因为等

离子体装置目前没有相关统一的标准，它在应用中需

要考虑到气体种类、作用时间、发生功率、暴露方式等

因素，不同的使用条件可能会产生不同的生物学效果。

并且我们对等离子体应用过程中与细胞、组织、器官乃

至整个机体之间的机制仍在不断探索之中。因此，将

等离子体应用于口腔领域的临床治疗过程仍然还要解

决很多问题，但其在口腔医学领域中的应用前景是十

分光明的。
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