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脱蛋 白技术应用于钙化不 良型釉质
发育不全 的临床效果
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目的:在 口内条件下 以钙化不良釉质发育不全恒牙为样本 ，研究脱蛋白技术对复合树脂冠成功率的影响。

方法 :总计 4个健康儿童 32 颗釉质发育不全的恒牙 通过赛璐洛冠 (st「iP crowns)和复合树脂修复。左侧牙为

对照 右侧牙为实验组。在实验组中 牙齿表面酸蚀后用 5% 次氯酸钠溶液处理 lmin。36 个月后按照 日yge修改

的US尸日S标准检查临床效果。结果 :脱蛋 白处理对修复体解剖形态没有影响。36 个月后两组修复体的颈部密合性

与基线比较都不佳。两组都未发现新龋。讨论 :脱蛋白技术不能显著地改变粘结修复的效果 ，然而长期随访显示

临床上对钙化不良型釉质发育不全应用树脂修复是成功的。
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郑树 国教授点评 :在混合 牙列和 恒 牙列早期 ，遗传性抽质 发育不 全的治疗是
一 个难点 。 因为

这一 时期还 不 能进行 永久性修 复，只 能进行过 渡性修 复
一 光 固化 复合树 脂修 复，但 因抽质特殊 的

结构 ，给这一 治疗增 加 了难度 。 临床上 ，赛璐璐 冠套 复合树 脂修 复技 术可增 加 前 牙修 复的效 果 ，

也是 前 牙过渡性拈结 美容修 复的
一种 常 用方法。本研 究采 用脱蛋 白技 术处理遗 传性抽质 发育不 全

的钙化不 良牙釉质 ，虽然没有得 出阳性 结论 ，但从 改善抽质 表 面状 况来提 高树 脂粘 结效果 ，的确

是一个十 分有意 义的尝试 ，给我 们 以启 迪 。临床研 究最后 的结果 受 多种 因素干扰 ，但脱 蛋 白技 术

无疑 会 为将 来提 高遗 传性 钙化不 良型抽 质 发育不 全患 牙的过 渡修 复治疗 水平打 下 良好 的墓础 。
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釉 质 发育 不 全 (Al)是
一
种 遗 传病 ，缘 于 突 变 基

因的表 型 在 釉 质 发 育 中的 不 同程 度 表 现 。该 病 临 床

表 现 多样 化 。在
一
个 流 行 病 学 研 究 中 ，Sundell和

Koch制订 了
一
个遗 传性 釉质 发育 不全 的临床分 型 系
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统 (表 l)。

钙化不 良型釉质发育 不全 (HCAI) 的特征为釉

质矿化差 ，萌出时厚度正常 ，呈浅棕黄或橙 色。萌 出

后 ，由于食物着 色使得 牙齿 由棕变 黑 。HCAI的牙

齿 ，釉质 的 X 线阻射性 低于牙本质 。

HCAI的患 牙 ，在釉质 发育成熟期 ，基质 蛋 白
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表 1 遗传性釉质发育不全的基本临床分型 方法和材料

，.发 育 不 全

1.!粗 糙 型

1.1.1基 本 型

1.1 2薄 层 釉 质 型

1.1.3点 窝 基 本 型

T.T.3.1点 窝 伴 薄 层 釉 质 型

1.1.3.2点 窝 伴 横 沟 型

1.1.3.3点 窝 伴 纵 沟 型

1.飞 4横 沟 型

，.1.5其 他 表 现 型

1.2光 滑 型

1.2 1薄 层 釉 质 型

2.矿 化 不 全 型

2.1不 成 熟 型

2.1 ，局 部 混 浊 型

2.1.2广 泛 混 浊 型

2.2钙 化 不 良 型

2.2.1局 部 或 广 泛 型

本 文选 择 了 8
一11 岁大 的 4名 健 康 儿童 ，他 们 通

过 临 床 和 X线检 查 发现 有 HCAI。总 计 32 颗 恒 牙(30

颗 切 牙和 2颗 第
一
前磨 牙)通 过 赛璐 路 冠 和树 脂 修 复 。

36个 月 后 用 美 国公 共卫 生 署 (USPHS) 修 订 的 Ryge

标 准 测 定 临 床 效 果 (表 2) 。本研 究 争 得 了每 位 研 究对

象 父母 的理 解 和 书 面 同意 。

脱 蛋 白过 程 的操 作 同 S盯ogiu等 人描 述 的
一
样 。

左 侧 牙齿 被 选 为 对 照 组 ，右 侧 牙齿 选 为 实 验 组 。

对照 组 牙齿表 面用 2嘶 的磷 酸(Hera eus Ku】货r)

酸蚀 2飞，清水冲洗 5s，柔和气流干燥 1一2s。处理 好 后 ，

用小棉棒 a即 llcation tip涂布 2层 Gluma One Bond

表 2 USpHS修 订 的 Rvge标 准

(包括 amelogenin) 的降解或吸收的过程 中，或者降

解和吸收 的两个过程 中都存在干扰 。这导致 HCAI

中釉质 蛋 白含量 大大 高于正常釉质 ，釉 质 的蛋 白含

量 可能与釉质受累 的程度有
一定 的相 关性 。

为 了改善 外观 而进行粘结修复 的 HCAI患 牙 ，

粘结修复 的失败率较高 ，这 与修复体和 HCAI患牙

的不完善粘结有 关。釉质 和修复体之 间的粘结 高度

依赖釉质表面 的适应程度 。

Venezie等人最 先提 出对釉质 发育不全(Al)的牙

面用次氯酸钠(NaOCI)预处理可使釉质 晶体与酸蚀液

更易亲和 ，临床上可获得更好的酸蚀面 。他们 又报道

NaOCI 预处理后成功将正畸托槽粘结于 HCAI牙齿 。

有体外研究显示 ，通过 NaOCI 去除过量 的蛋 白

(脱蛋 白)，可 以增 强 HCAI乳牙牙釉质和修复体 间的

粘结强度 。但是 ，口内环境与体外环境有很大区别 ，

并且 粘结力 的大小 不是修复体成功 的唯
一
因素 。基

于这方 面 的考虑 ，本研 究 的 目的是评价在 口内环境

下对 HCAI恒 牙行树脂冠修复时 ，脱 蛋 白处理对于

树脂冠临床效果 的影响 。

解剖 形态

!.修 复体解剖 外形连续 。

2.修 复体解剖外形 不连续 .但缺 失材料 不足 以使 牙

本质暴露 。

3.材料 缺失使 牙本质暴露 。

颈部 密合 性

1.探针探不 到 和 (或 )看不到裂 隙。

2.探 针能探 到且 看到裂 隙 但 未暴露 牙本质且修 复

体 不松动 。

3.探针探入裂 隙 ，达 到釉 牙本质界 。

4.修 复体折 断 松动或脱 落 ，不论部 分还 是全部 。

颈部 变色

1.边缘没有 变色 。

2.边缘 变色 。

表面质地

1.同光滑釉质相似 。

2.表面磨砂样 。

3.坑洼粗糙 。

邻 接 关系 的保 持

1.邻接关 系紧密 。

2.有接触但不 紧密。

3.邻面没有接触 。

4.没有相 接近 的邻面 。

再 发龋

1.无龋 。

2.存在 与修 复体 有关的龋 。
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(Heraeus Kulzer)粘 结 剂 ，光 固 205(Polofi工 Lux

Unit，Voco)。 事 先 调 节 好 的 赛 璐 路 冠 (Swede:It，

Akarp)用 Charisma树 脂 (Heraeus Kulzer)填 满 ，各

方 向 光 固 405 。

实 验 组 牙 面 酸 蚀 后 用 5%NaOCI 液 处 理 lmin，

在 使 用 粘 结 剂 前 用 水 雾 冲 洗 。 接 下 来 的 操 作 同 对 照

组 相 同 。去 除 赛 璐 洛 冠 后 ，进 行 标 准 抛 光 程 序 。总 计

32 颗 恒 牙 (18 颗 是 对 照 组 ，14 颗 实 验 组 )，随 诊 36 个

月 。 图 l示
一
名 n 岁 患 者 修 复 前 临 床 表 现 。 图 2示

36个 月 后 复 诊 时 临 床 表 现 。

一
名 经 验 丰 富 的 儿 科 医 师 独 立 评 价 修 复 体 临 床

效 果 。 数 据 经 由 Mann一W hitne y U检 验 测 试 组 间 的

区 别 ， 用 W ilcoxon检 验 确 定 各 组 间 差 异 (尸<0.05 )_

脱 蛋 白操 作 对 修 复 体 解 frlJ 形 态 没 有 影 响 (尸 >

0.05)。36个 月后修 复 体解 音」形态在 对照组 中完好率

为 94%，实验 组 为 93 %。

关于 颈部 密 合性 ，24个 月后实验 组 效 果 明显 较

好(尸<0.01)。36 个 月后 两组 的 颈 部密 合性 都 减弱 ，

但两 者 区别 不大 (尸>0.01)。

第 18，24和 36个月 复诊 时在 颈部 变 色 }几两组 存

在统计学 差 异 (尸<0.01)。

关于 表 面 质地 ，邻接 关 系和 继 发龋 在 所 有 复诊

中两 组 均 无统 计学 差 异 。

讨 论

图 1 治疗前患者 口内观

图 2 36个月后复诊修复体情况

结果

表 3显示对照组和实验组各项临床效果检查的

数据总结 。

釉质 发育 不全代表
一
种遗 传性疾病 ，表现为不规

律 的釉质缺损 。年轻患 者治疗 的 日标包括缓解对 热

束lJ激 的敏感性 和增 加美观 与功能性 。起初 可 以保 守

性修复 ，在发 育期的 儿童用 直接粘结材料最 合适 。这

种修复体能解决敏感和 美观 问题 良到行 固定冠修复 。

然而很 多 AI的患者 ，粘结 修 复显 小 出较 高的失 败

率 ，这与树脂和 牙齿 不充分粘结 有 关。

一
部分研究 员已经证实 HCAI患 牙的有机物含

量 高十 止常 牙齿 。有 人推 测这 些过量 的蛋 白是造 成

HCAI患 牙树 脂修复体 失败的原 因。有 人做 实验 测

定去除多于 蛋 白对于 llC八l的前磨 牙修复体粘结 力

的影响 ，结果显示 ，Na0CI 行脱生 自预处理 能增 强

HCAI牙齿与修复体的粘结 力。因此 ，本研究 目的就

是评价脱 蛋 白对十 HCAI恒 牙粘结 修复体在临床治

疗 中获得成功 的影响 。

本实验 中，36个J{后脱 生 白处理 对十修复体解

剖 形态 没有 明显 影响 。尽管 实验组 中修 复体 颈部密

合性 欠佳 ，但颈 部变 色明 显少十对照组 。这 能说 明修

复体 与釉质 的粘结 力增 强 J
’
，进 而减少 J’微 渗漏 。

36个月后 ，77 .7%的对照组和 71.4%的实验组

能看到修复体边缘 裂隙。这 可能是在 颈部 没有像 冠

部那样 去 除受累较轻 的釉质 的结 果 。 与其他部位相

比该处的树脂较薄弱 ，容 易发生细微 的折 裂。修复体

止 于 正 常 牙 颈部 釉 质 而 不 是 牙跟 缘 能 降 低 这 种 并

发症 。

近来 ，Vitkov等 人提 出 J
’ ‘
种新方法用于 HCAI

的乳牙 牙面修复 ，它 不需要旋转器械预 备，适合用十

5岁前的儿童 。他们认 为在 口外模型 仁预制修复体 让

治疗 更快 ，患者更舒适 。但足 ，该研 究仅报适 厂6个

月的随诊 ，还需 要远期研 究 。
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