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【摘要】 义齿清洁不当会使佩戴义齿的患者受到更高的口腔感染风险，特别是真菌感染。传统清洁义齿方

法可分为机械性清洁方法和化学性清洁方法。这些方法可以联合应用可以得到较好的义齿消毒效果，而这

些方法操作不当时，不仅不能控制真菌增长，还使其他微生物更容易附着在义齿上。在长期义齿护理过程

中，义齿消毒应快速、容易操作，使用微波进行义齿消毒是不错的选择之一。本文就使用微波消毒义齿的优

缺点、有效性及其对义齿性能影响等研究进展作一综述。
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【Abstract】 The lack of proper denture cleaning can put patients who wearing dentures at higher risk from opportunis⁃
tic oral infections, particularly fungal. The methods for cleaning dentures can be divided into mechanical and chemical.
Although the aforementioned methods seem to be effective, however, underused long ⁃ term and inappropriately care
might not sufficient to control the growth of fungi and other microorganisms that easily adhere to the inner structure of
acrylic resin. Denture cleaning should be quickly and easily to perform, especially in long⁃term care facilities. The use
of a microwave oven has been suggested for cleaning and disinfecting dentures. There was no standardization for micro⁃
wave use for denture cleaning. This review paper aims to synthesize and discuss the advantages and disadvantages of us⁃
ing a conventional microwave oven to clean and disinfect complete dentures and its potential risk for causing structural
damage.
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牙列缺损是口腔医学临床常见病和多发病， 活动义齿修复是老年牙列缺损患者最常采用的修

复方法［1］。活动义齿戴入患者口腔后，基托表面会

有菌斑沉积，菌斑及其毒素产物可导致义齿性口

炎、龈缘炎和龋病等，甚至引起肺部和胃肠道感

染［2］。临床上发现多数患者义齿清洁不到位，因此

学者们一直在探寻提高义齿清洁效果方法。目前

常用的清洁义齿方法分为机械性清洁方法和化学

性清洁方法。机械性清洁方法包括牙刷清洁法和

超声清洗法。化学性清洁方法包括使用不同种类
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的化学清洁剂，如泡腾片、液体制剂、粉末制剂

等。化学清洁剂按成分可分为碱性过氧化物、碱

性次氯酸盐、酸制剂和活性酶成分［3］。一般说来，

机械性清洁方法能更好地去除义齿表面的沉积

物、变色和菌斑［4］。但菌斑较难去除，使用机械性

清洁方法想要达到足够的清洁力度，需要仔细涮

洗每个面。另外，机械性清洁对义齿表面可产生

机械性损害。化学性清洁方法对菌斑微生物拥有

彻底的杀灭作用，效率高、磨耗低，但长期使用可

能对义齿的色泽、弹性、气味等物理化学性质会产

生影响［5 ⁃ 6］，对牙石等附着物清洁效果较为不理

想。学者Rohrer等［7］在 1985年最早提出一种易于

操作的义齿清洁方法：即使用家用微波炉对义齿

进行消毒且效果显著。目前常用清洁义齿方法各

有利弊，机械性与化学性联合的清洁方法效果最

佳［8］，综合考虑便捷性、价格及实用性等因素，微波

消毒义齿可作为清洁方法的选择之一。本文就使

用微波消毒义齿的优缺点、有效性及其对义齿性

能影响等研究进展作一综述。

1 微波灭菌机理

微波灭菌的机理包括致热效应和非致热效应

两种形式。“致热效应”可以对细胞极性有机物选

择性加热，其机理为极性有机物在外加电磁场作

用下，内部介质的极化，产生的极化强度矢量落后

于电场一个角度矢量，导致与电场相同的电流产

生，构成物质内部功率耗散，将微波能转化为热

能［9］，使反应物分子运动加剧，而使反应体系温度

升高，从而改变细胞结构、细胞膜的通透性导致细

菌死亡。而微波的“非致热效应”包括电磁场效

应、量子效应和超导作用等，微波通过改变细胞膜

周围的电子和离子浓度，使细胞膜通透性改变，导

致细菌细胞功能紊乱，从而起到杀菌作用。总之，

微波灭菌是微波致热效应和非致热效应共同作用

的结果，致热效应主要起快速升温灭菌作用，而非

致热效应是使微生物体内的蛋白质和生理活性物

质发生改变，从而使微生物细胞失去活力或死

亡［10⁃11］。

2 微波消毒义齿的可行性和局限性

对义齿进行微波消毒是一种易于操作的、有

效、快速、廉价的方法。微波炉为日常生活中厨房

的必备品，可以在任何方便的时间使用，不需要进

行特殊存储。微波消毒不引起真菌、微生物的耐

药性［12⁃13］。义齿基托表面粗糙度是与细菌粘附最

为密切相关的材料表面特征，粗糙度越大细菌粘

附机会越大，而微波消毒不会改变义齿的颜色以

及表面粗糙度［14］。但值得注意的是，微波不能用

于带有金属部件的义齿消毒，这又限制了它的使

用范围［15］。

2.1 微波消毒义齿的有效性

微波消毒义齿的有效性已被证实。碱性次氯

酸钠溶液为公认消毒效果佳的传统义齿清洁剂，

而实验证实微波比义齿单独浸泡在次氯酸钠溶液

的消毒效率更高［16］。并且与使用洗必泰相比，微

波消毒后微生物再聚集于义齿表面的风险显著降

低，重新附着的时间间隔更长，但并不完全避免

微生物再附着于义齿上［13］。有实验结果显示微

波消毒对基托表面白色念珠菌、都柏林念珠菌杀

灭非常有效。微波消毒的有效性与义齿表面水

分、微波功率、时间以及微生物的类型有关［17］。

2.1.1 介质水分对微波消毒的影响 吸收微波的

能量越多，灭菌效果越好。水是微波强吸收介质，

水的存在能明显加强微波的消毒效果。Fitzpatrick
等［18］发现使用微波炉清洁时一旦义齿表面有足够

水分，可促进微生物的基础蛋白质凝固和加速细

胞的破坏。Dixon 等［19］得出结论：使用微波时义齿

浸泡在一杯传热均匀的水中，消毒更有效。另有

研究表明通过在义齿旁放盛有水溶液的容器来避

免丙烯酸加热过度，并且可以保持微波炉内的湿

度避免微波炉损坏［20］。

2.1.2 不同功率对微波消毒的影响 常见家用微

波炉的微波输出功率在 500～900 W 范围内。在

通常情况下，微波输出功率越大，它所产生的电

磁场就越强，分子运动就越剧烈，加热速度越快，

消毒作用越强。微波消毒效果和微波功率成正

比［21］。

根据现有的研究，用 500 W微波消毒甲基丙烯

酸树脂 15 min或用 650 W微波消毒丙烯酸树脂 6
min，可完全杀灭金黄色葡萄球菌，大肠杆菌，白色

念珠菌和变形链球菌［22⁃24］。另外，650 W微波 3 min
可以完成污染铜绿假单胞菌和念珠菌的义齿消

毒［25⁃26］。 然而这些数据均来自于体外研究，研究

结果仍然存在争议。

2.1.3 时间对微波消毒的影响 微波消毒义齿的

时间越长，加热的温度越高，灭菌的效果越好。但

时间过长，除造成能源的浪费外，还可能影响义齿

的理化性质［27］。
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关于微波消毒义齿的时间尚未有共识性结论

（1～20 min均有报道）［20］。有研究表明当义齿浸

泡在水或次氯酸钠溶液中，每次微波完成消毒义

齿时间平均需要 5 min（功率 350～850 W）［19］。

然而义齿消毒时间和微波功率显著相关，有研究

发现使用微波 850 W，60 s能完全去除细菌，并且

相比较洗必泰溶液浸泡对义齿没有任何副作

用［20］。

2.2 微波消毒对义齿基托树脂性能的影响

关于微波消毒对义齿基托树脂性能的影响目

前尚无定论。有研究表明，微波消毒对义齿基托

的硬度没有显著不利影响［28］。将义齿基托装在纸

杯当中，另一纸杯装约 150 mL自来水，同时放入微

波炉内消毒，微波功率定为 700 W的高火模式并

消毒 6 min，甲基丙烯酸树脂全口义齿稳定性未受

影响［29］。700W功率的微波照射 5 min可以有效杀

灭甲基丙烯酸树脂义齿表面的所有细菌，并对甲

基丙烯酸树脂的弯曲强度和冲击强度无明显影

响［30］。有学者表明微波消毒对义齿衬垫的挠曲强

度，孔隙率和硬度没有影响，但对树脂牙硬度的影

响尚存争议［31］。而也有研究发现使用微波消毒义

齿会使义齿变形和结构发生变化［32］。同样的消毒

效果，对义齿机械性能的不利影响取决于微波照射

的时间，功率，所浸泡的溶液，及微波消毒的频

率［33］。微波功率高于 850 W和照射时间 15 min以

上可导致义齿损害［13⁃34］，义齿表面粗糙度增加、但不

影响义齿的硬度［35］。有研究显示微波消毒对树脂

牙的显微硬度的影响大于化学性清洁方法［36］。有

实验表明义齿基托浸泡在 200 mL水中使用 700 W
照射 3 min及 420 W照射 3 min的微波消毒后产生

变形［37］。当微波消毒义齿时，如果义齿表面是干燥

的，也会使义齿产生形变［38］。使用微波 650W照射

3 min每周一次，连续 4周对义齿垂直距离没有影

响，而同样条件下消毒频率改为每周3次，也是持续

四周，会增加义齿的垂直距离［39］。有研究者采取微

波消毒法对义齿进行有规律地消毒，能达到较好的

效果，但多次长期对义齿进行微波消毒是否造成义

齿的其他性能改变，需要进一步研究。

3 结论

目前的证据表明，微波消毒义齿是有效的，但

影响微波消毒的有效性是多因素的。目前对微波

消毒义齿的研究尚不完善，未来的研究应当确定

微波消毒义齿的最佳频率、微波消毒有效性的最

大影响因子以及微波消毒义齿是否需要联合机械

或化学清洁方法。
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