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[摘要] 目的 对比分析骨性Ⅱ类与骨性 I类错骀畸形拔牙矫治前后软组织美学指标的变化差异。方 

法 选取骨性Ⅱ类 1分类错聒畸形患者27例及骨性 I类双颌前突患者26例，采用直丝弓矫治技术进行矫 

治，每位患者均拔除了4颗双尖牙。将矫治前后的 x线头颅侧位定位片进行软组织美学指标的测量分析。 

结果 骨性 Ⅱ类组患者矫治前后上唇倾角(A Ls—FH)、颏沟倾角(魄 B'-FH)、Z角和面突角(G—Sn-Pg )的变化 

差异有统计学意义(P<0．01)。骨性 I类组患者矫治前后上唇倾角、颏沟倾角和 z角的变化差异有统计学意 

义(P<0．01)；矫治前后两组在z角、面突角均存在差异。矫治前后两组无论组内或组间面角(NsPg'-FH)的 

变化均无统计学意义(P>0．05)。结论 拔牙矫治对骨性Ⅱ类 1分类及骨性 I类双颌前突错黯畸形患者面 

型影响均较大，两组拔牙矫治前后的侧貌差异主要存在于颏部。面角非衡量骨性Ⅱ类1分类及骨性 I类双颌 

前突是患者拔牙矫治前后侧面型变化的敏感指标。 

[关键词] 侧面型； 软组织； 美学； 错骀畸形 

[中图分类号] R 783．5 [文献标识码] A [文章编号] 1674—3806(2013)12—1135—03 

doi：10．3969／j．issn．1674—3806．2013．12．02 

Comparative study on aesthetic indicators of facial profile between the patients with skeletal ClassⅡ and I 

malocclusion before and after the extraction treatment FANG Zhi—xin，ZHOU Yan，ZHOU ng，et a1．Depart— 

merit ofOrthodontics，People S Hospital ofGuangxi Zhuang Autonomous Region，Nanning 530021，China 

[Abstract] 0bjective To compare the difference in aesthetic indicators of facial profile between the patient 

with skeletal ClassⅡ and I malocclusion before and after the extraction treatment．Methods The samples consist 

53 patients(27 with skeletal Class II division I malocclusion，and 26 with skeletal Class I bimaxinary protru- 

sion)．Every patient were corrected by straight wire appliance and each of them were extracted four premolars．Later- 

al eephalograms taken before and after the treatment were evaluated to determine the difference in aesthetic indicators 

of facial profile．Results The patients with class II malocclusion showed significant changes in the angle of inclina· 

tion of upper lip(A Ls-FH)，the angle of inclination of chin(Pg B'-FH)，Z angle and the angle of protrusion of pro— 

file(G—Sn—Pg )after the treatment(P<0．O1)．The patients with class I showed significant changes in A Ls—FH， 

Pg B'-FH and Z angle after the treatment(P<0．O1)．There was significant difference before and after treatment in Z 

angle and G-Sn-Pg between the two groups．But there Was no significant changes in NsPg'-FH either intra-group or 
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inter—groups before and after treatment(P>0．05)．Conclusion The facial profile of patients with skeletal ClassⅡ 

and I malocclusion can be affected by the extraction treatment．The main difference in profile between the two 

groups occurred in the region of soft chin．NsPg'-FH is not a sensitive indicator to determine the profile changes for 

the patients with skeletal ClassⅡ and I malocclusion． 

[Key words] Lateral facial profile； Soft tissue； Aesthetics； Malocclusion 

正畸治疗不仅仅局限于咬合的改善和牙齿的排 

列整齐，面部美观的改善也 日益受到关注-】 J。本 

研究针对对人面型美观影响较大的骨性 Ⅱ类 1分类 

和骨性 I类双颌前突错殆畸形矫治前后软组织美学 

指标的变化进行对比研究，探讨此两类牙颌畸形矫 

治前后面型变化特点，以期在临床矫治中根据患者 

错殆特点进行矫治方案设计和治疗效果预测，以获 

得医患均满意的治疗结果。 

1 对象与方法 

1．1 研究对象 选取2005-01—201 1-08在广西壮 

族自治区人民医院初诊完成的骨性 Ⅱ类 1分类错殆 

畸形患者 27例(ANB角 ≥5。，27．3。≤SN GoGn≤ 

37．7。)，其中男8例，女 l9例，年龄11—15岁；骨性 

I类双颌前突患者 26例(ANB角 1。～3。，27．3。≤ 

SN-GoGn≤37．7。)，其中男 7例，女 l9例，年龄 11— 

16岁。两组患者性别、年龄比较差异无统计学意义 

(P>0．05)，具有可比性。 

1．2 研究方法 所有患者均采用直丝弓矫治技术 

矫治，均拔除4颗双尖牙，第二磨牙均纳入矫治。矫 

治中配合使用横腭杆Nance弓、口外弓或微种植钉 

加强上颌后牙支抗。矫治前后拍摄x线头颅侧位 

定位片。将矫治前后的 x线头颅侧位定位片由作 

者之一在一段连续的时间段进行描图、定点和测量。 

以罗卫红等 的研究所筛选出的面部侧貌美学指 

标作为本研究的测量项目，即(1)上唇倾角(A Ls— 

FH)；(2)颏沟倾角 (Pg B'-FH)；(3)面角(NsPg 一 

FH)；(4)z角(过Pg 与较突的唇相切与FH相交的 

下后角)；(5)面突角(G—Sn—Pg )。 

1．3 统计学方法 应用 sPSsl3．0统计软件进行统 

计分析，计量资料以均数 ±标准差( -4-s)表示，组内 

指标比较采用配对 t检验，组问指标比较采用独立 

样本 t检验。以P<0．05为差异有统计学意义。 

2 结果 

两组患者矫治后磨牙呈中性关系，牙齿排列整 

齐，覆殆覆盖正常，面型改善医患均满意。 

2．1 骨性 Ⅱ类组矫治前后软组织美学指标的变化 

矫治后，上唇倾角(A Ls—FH)、颏沟倾角(Pg B'-FH) 

和z角分别增加较大，分别为l8．67。、l2．89。和12．39。 

(P<0．01)；面突角(G—sn．Pg )的变化也有统计学 

意义(P<0．01)。见表 1。 

表1 27例骨性Ⅱ类1分类错验患者矫治前后软组织美学指标的变化情况(面±s) 

2．2 骨I生I类双颌前突组矫治前后软组织美学指 

标的变化 矫治后，软组织各美学指标均有所增加， 

其中上唇倾角(A Ls—FH)、颏沟倾角(Pg B 一FH)和z 

角分别增加了15．69。、13．19。和 l2．04。(P<0．01)。 

见表 2。 

表2 26例骨性I类双颌前突患者矫治前后软组织美学指标的变化情况(露±s) 
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2．3 骨性 Ⅱ类与骨性 I类双颌前突组矫治前后软 

组织美学指标的变化比较 骨性 I类双颌前突组治 

疗前后z角和面突角均大于骨性Ⅱ类组，差异有统 

计学意义(P<0．05)。 

3 讨论 

3．1 面部美观是正畸治疗的重要 目标之一。侧貌 

美评价的指标较多，不同的人对侧貌美的评判也有 

所差异。因众多的指标混杂不利于临床的实际应 

用，因此已有学者致力于筛选敏感的反映软组织侧 

貌美的指标 l4 J。罗卫红等 经过对正常殆、侧貌 

不协调的安氏 I类双颌前突和安氏Ⅱ类 1分类错胎 

畸形进行研究，筛选出 5项反映软组织侧貌美的敏 

感指标。本研究即采用此5项指标对比分析正畸治 

疗对安氏 I类双颌前突和安氏Ⅱ类 1分类错殆畸形 

患者面型的影响，同时评价其敏感性。因双颌前突 

和安氏Ⅱ类1分类错雅尤其是骨性Ⅱ类 1分类错殆 

畸形是两类对面型美观影响较大的错胎畸形 ，患者 

往往以改善面型为主要治疗 目的，正畸治疗究竟对 

此两类患者的侧面型有多大影响，值得深入研究，以 

在临床实践中获得医患均满意的矫治效果。 

3．2 本研究显示治疗后无论骨性 Ⅱ类 1分类错殆 

还是骨陛I类双颌前突畸形，其软组织侧貌美学指 

标均发生了较大变化，各测量指标均呈增加的趋势。 

侧面型趋于协调、美观。上唇倾角、颏沟倾角和z 

角均发生了较大变化，两组变化的差值接近是由于 

两类错殆拔牙矫治均主要作用于上下前牙，上下前 

牙尤其是上前牙的内收量基本一致。治疗前两组上 

唇倾角的大小均无统计学意义，说明两者上颌的突 

度基本一致。不同学者对中国侧貌理想人群上唇倾 

角的测量结果不一致 ，为 68。～81。不等 ’。J。本研 

究治疗后两组上唇倾角均接近 80。，说明上颌牙列 

在矫治中得到了较好的控制，上颌突度减小，上唇形 

态趋于美观协调。z角、面突角也是反映软组织侧 

貌的一个重要指标，其与颏部及下唇的关系更密切， 
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治疗前后 I类双颌前突组均大于 Ⅱ类 1分类错殆 

组，其差异有统计学意义(P<0．05)，进一步说明骨 

性 I类双颌前突与骨性 Ⅱ类 1分类错骀组软组织侧 

貌的差别主要在于下颌。治疗前后两组面角的变化 

较小，差异无统计学意义，说明软组织颏部的位置治 

疗前后变化不大，可见此两类错骀畸形在矫治过程 

中下颌向前生长或调整的量是非常有限的。因此， 

如果下颌后缩明显，侧貌美观的改善将受局限。同 

时也说明面角非衡量恒牙期此两类错殆畸形患者侧 

面型变化的敏感指标。 

3．3 对于侧貌美，不同的人会有不同的审美结果。 

有时医患之间会存在偏差，治疗前医师应充分了解 

患者的治疗目标，而错黯畸形尤其是伴有颌骨矢状 

向或垂直向异常的患者，仅通过正畸治疗并不能达 

到完全改善侧貌的治疗效果，在治疗前均需与患者 

进行沟通。正畸医师则应认真研究患者错骀畸形的 

特点，找到合乎患者实际情况的改善侧貌的方法，同 

时告知患者正畸治疗所能达到的效果，医患统一治 

疗 目标，避免不必要的纠纷。 
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