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!!"摘要#!目的!研究三类牙槽嵴患者制取开闭口式硅橡胶印模后全口义齿修复的边缘适合性% 方法!

选取 7"$'*"$ 87"$1*"$ 在修复科就诊的全口牙列缺失患者"按照9:;66<分级法"二级牙槽嵴 $1 例"三级牙槽

嵴 7" 例"四级牙槽嵴 $7 例% 将这三类牙槽嵴又各自等分为观察组和对照组"每组 7/ 例% 观察组采用闭口式

硅橡胶印模行全口义齿修复% 对照组采用开口式硅橡胶印模行全口义齿修复% 修复后 $ 个月内"统计患者因

边缘不合适来诊的次数&调磨的区数及各区调磨过的次数% 结果!全口义齿修复 $ 个月内"三类牙槽嵴中观

察组调磨的次数均显著少于对照组#!=">"/$"尤其是四级牙槽嵴#!=">"$$% 观察组三级和四级牙槽嵴调

磨的区数显著少于对照组#!=">"/$% 观察组二级牙槽嵴调磨的区数与对照组比较差异无统计学意义#!?

">"/$% 其中下颌磨牙区边缘调磨的次数为最多"其次为上颌磨牙区% 结论!闭口式硅橡胶取模制作的全口

义齿边缘适合性要明显高于开口式硅橡胶取模"而且在牙槽嵴条件越差的时候效果越明显%
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!!全口义齿修复的成功主要依赖于精准的印模%

模型的精准性越高"全口义齿边缘伸展得越合适"从

而减少了不合适边缘导致的黏膜压痛&义齿易脱落

等现象% 对于牙槽嵴条件较差的患者"义齿的固位

往往较差"如果不能精准地定位义齿边缘"后期很容

易出现压痛及义齿无法固位"从而影响义齿的修复

效果% 现在越来越多的医师在尝试用闭口式硅橡胶

制取全口印模"但是用开口式硅橡胶制取全口印模

的方法鲜有报道% 那么"用这两种方式制取的硅橡

胶全口印模在边缘适合性方面是否有差异"我们对

此进行了对比研究"现将结果报告如下%

?8资料与方法

?@?8临床资料8选取 7"$'*"$ 87"$1*"$ 在太原恒

伦悦伦口腔医院修复科就诊的 /" 例全口牙列缺失

患者"男 #" 例"女 7" 例"年龄 /1 8&% 周岁% 9:;66<

根据牙列缺失后牙槽嵴的形态"将牙槽嵴吸收程度

分为四级($)

!一级"牙槽嵴吸收较少"有一定的高度

和宽度"形态丰满"呈高圆形者'二级"牙槽嵴高度降

低"尤其是宽度明显变窄"呈低圆形者'三级"牙槽嵴

高度明显降低"宽度明显变窄"呈小刃状者'四级"牙槽

嵴吸收达骨基"牙槽嵴后牙区形成凹陷"呈扁平状者%

?@A8纳入和排除标准8纳入标准!患者的依从性较

好"可以进行简单的沟通交流'方便就诊'全身健康

状况尚可"可以耐受每次的操作时间'能建立正常的

覆牙合覆盖关系'颞下颌关节无明显异常% 排除标准!

因某种原因无自理能力者'口腔黏膜病变未经有效

治疗控制者'对义齿材料过敏者'尖锐的骨突&骨尖

及骨嵴未修整者%

?@B8材料8藻酸盐印模材料#贺利士"中国$'WVX

托盘#YZ[制作"P4[6N-:,销售$'光固化自凝树脂

#Z[\"德国$']-N:F,.硅橡胶#UO65.,N]-O,<ID:"上

海$'超硬石膏#贺利氏"中国$%

?@C8研究方法8在符合条件的全口牙列缺失患者

中"将9:;66<二级牙槽嵴患者等分为二级观察组和

二级对照组"9:;66< 三级和四级牙槽嵴也依此等分

为三级观察组和三级对照组&四级观察组和四级对

照组% 见表 $% 两组均使用WVX托盘制取开口式藻

酸盐初印模"超硬石膏灌模"制作个别托盘% 观察组

在个别托盘上制作蜡堤制取闭口式硅橡胶印模% 对

照组直接用个别托盘采用徒手按压法制取开口式硅

橡胶印模% 两组制作硅橡胶印模程序相同"先用

]-N:F,.硅橡胶重体做个别托盘边缘整塑"然后用

]-N:F,.硅橡胶轻体取终印模% 其中不同的是开口式

印模过程中由医师牵拉嘴角被动整塑"闭口式印模

过程中由患者自主发音+咿,和+呜,主动整塑% 以

上操作均由同一名具有 / 年活动义齿修复经验的临

床医师完成% 义齿边缘以不妨碍黏膜皱襞及系带的

运动为准% 全口义齿修复 $ 个月内"记录患者因边

缘不合适来诊的次数'将全口义齿分为 $7 个区"分

别为右上&左上&左下&右下的前牙区&前磨牙区&磨

牙区% 修复后 $ 个月内记录患者总共调磨的区数"

每次重复调磨的区数应重复计算在内"同时将每个

区调磨过的次数也做相应的统计%

表 $!两组9:;66<分级例数

组!别 二级 三级 四级

观察组 % $" '

对照组 % $" '

?@D8统计学方法8应用 ^_̂^70>" 统计学软件进行

数据分析"计量资料以均数 标̀准差#

!

À 3$表示"组

间比较采用成组-检验% !=">"/为差异统计学意义%

A8结果

A@?8两组调磨次数比较8全口义齿修复后"四级牙

槽嵴对照组有 7 例下颌义齿固位较差"需要重新制

作% 其余义齿修复后 $个月内各组调磨的次数见表 7"

可见三类牙槽嵴中观察组调磨的次数均显著少于对

照组#!=">"/$"尤其是四级牙槽嵴#!=">"$$%

表 7!两组调磨次数比较!

!

À 3"

组!别 例数 二级 例数 三级 例数 四级

观察组 % $>/' "̀>11 $" $>'" "̀>10 0 7>" "̀>17

对照组 % 7>00 "̀>/# $" #>&" "̀>17 0 />/ "̀>/1

- ( 7>/&" ( />'/& ( '>%'%

! ( ">"7$ ( ">""" ( ">"""

A@A8两组调磨区数比较8观察组三级和四级牙槽嵴

调磨的区数显著少于对照组#!=">"/$"二级牙槽嵴观

察组与对照组调磨的区数差异无统计学意义#!?

">"/$% 见表 #%

表 #!两组调磨区数比较!

!

À 3"

组!别 例数 二级 例数 三级 例数 四级

观察组 % $>00 "̀>&# $" $>7 "̀>'# 0 7>/ "̀>/1

对照组 % $>/' "̀>&# $" #>#" "̀>'1 0 />" "̀>"$

-BC- ( ">#0% ( &>$'0 ( 1>'$%

! ( ">&07 ( ">""" ( ">"""

A@B8两组各区调磨过的次数比较8两组均是下颌

磨牙区边缘调磨的次数为最多"其次为上颌磨牙区%

见表 0%
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表 0!两组各区调磨过的次数比较!'"

组!别 上前牙 上前磨牙 上磨牙 下前牙 下前磨牙 下磨牙

观察组 # ' % / 1 $'

对照组 / ' $$ & $$ $&

B8讨论

B@?8随着人民生活水平的提高"人们对牙齿问题的

关注和需求也在逐步提高% 对于牙列缺失患者来

说"最好的修复方式无疑是种植修复"而因牙列缺失

就诊的患者大部分为老年患者"由于经济水平及自

身体质原因"绝大多数老年牙列缺失患者无法选择

种植修复"只能选择全口义齿修复% 对于此类患者"

全口义齿戴用效果的好坏将直接影响其咀嚼及生活

质量"尤其是下颌牙槽嵴严重吸收的患者"全口义齿

的固位及稳定尤为重要%

B@A8影响全口义齿固位的主要因素有颌骨的解剖

形态&基托的边缘以及唾液的质和量% 其中基托边

缘伸展的是否合适是临床医师可掌控的指标% 基托

边缘的伸展应不妨碍周围组织的正常活动"尤其应

避让开唇颊舌系带% 基托边缘伸展的越合适"全口

义齿的固位越好% 那么怎样做才能让全口义齿的基

托边缘伸展得更好呢- 本研究比较了开闭口式硅橡

胶制取印模后的全口义齿边缘适合性% 由同一医师

操作"尽量减少研究结果误差% 研究中使用 ]-N:F,.

硅橡胶为加聚性硅橡胶"其 70 H 内的尺寸变化仅为

">"/b"强度高&韧性好&可反复灌模"尽量减少了因

每次灌模时间不同而产生的误差(7)

%

B@B8以往国内文献对于全口义齿修复效果的评价

大部分是根据患者自我感觉的满意度来评价"具有

很大的主观因素"本研究通过实际统计患者因边缘

不合适来诊的次数及调磨的区数来更客观地反映义

齿的修复效果"更有可比性(#"0)

% 结果显示"三类牙

槽嵴中观察组调磨的次数均少于对照组"说明闭口

式硅橡胶取模时"患者自主运动所形成的边缘确实

比医师牵拉嘴角被动整塑形成的边缘要精准% 其中

四级牙槽嵴观察组调磨的次数与对照组之间的差别

明显大于其余两组"说明牙槽嵴条件越差的患者"用

闭口式硅橡胶制取印模后的义齿修复效果越明显%

究其原因"很大程度上是因为取闭口式印模时"患者

每次的咬合力量及方向都比较一致"个别托盘稳定

性好"患者能自主地做+咿,和+呜,的发音"边缘整

塑会比较精准% 而取开口式印模时"医师每次按压

个别托盘的力量&稳定性&部位"及与咬合方向的一

致性无法保证% 此外"硅橡胶的多少&患者与医师的

体位协调性&患者的配合程度等均可影响印模的精

确性"这就要求操作者熟练临床操作及印模技术(/)

%

B@C8$7 个区中"二级牙槽嵴观察组和对照组调磨

的区数差异无统计学意义"但三级和四级牙槽嵴观

察组和对照组调磨的区数差异有统计学意义"可能

是因为牙槽嵴吸收得越多"肌肉和系带的附丽就会

越接近牙槽嵴顶"稍许的边缘整塑不到位便会增加

印模的高度"使得后期义齿边缘调整的区数增加"尤

其对于牙槽嵴低平的患者"可能口腔本部与口腔前

庭已无明显的分界线"如果后期边缘调整的过多"可

能会使得义齿最终无法固位% 本研究有 7 例下颌四

级牙槽嵴对照组修复失败"说明边缘的合适性直接

影响到义齿最基本的固位% 而显然三级和四级牙槽

嵴观察组的修复效果要好于对照组"再次说明闭口

式硅橡胶印模对于牙槽嵴条件较差的患者有较好的

修复效果%

B@D8本研究统计得出下颌磨牙区边缘调磨的次数

为最多"可能是因为受颊舌侧翼缘区及远中颊角区

的影响"此区边缘伸长略长"就会影响颊肌&舌及咬

肌的运动"导致周围黏膜压痛&红肿&溃疡等不适'其

次为上颌磨牙区"尤其是翼上颌切迹处"此处位于上

颌结节之后"形成一软组织凹陷"义齿基托在此区需

避让开韧带形成一+],形切记"否则在大开闭口运

动时容易造成此区溃疡损伤(')

% 因此"在做个别托

盘时尤其注意以上区域不能过长"无论是被动整塑

还是主动整塑"以上区域必须到位%

综上所述"采用闭口式硅橡胶印模制取的全口

义齿边缘更合适"尤其对于牙槽嵴条件较差的患者

效果更明显"值得在临床上推广%
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