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目的 :此前瞻性随机配对对照试验 旨在评价根据平台转移概念设计 的新的内倾性平 台转移型种植修复体

边缘骨水平和软组织的改建情况 ，并与外六角形种植体 比较。材料和方法 :传统外六角形种植体 (对照组 )

和 内倾性平 台种植体 (试验组 )的种植体 几何外形相 同 ，长度都是 13mm 按标准方法植入 40 例患者 的上

领后牙区。修复负重 6个月 、12 个月及 18 个月后 由 2名独立检测者测量放射影像学骨水平 。在基 台连接时

及 1B 个月后测量颊侧软组织高度。结果 :负重 18 个月后 40 例 受试患者的所有 80 颗种植体均有临床骨结

合。放射影像学评价显示试验组与对照组种植体平均骨丧失分别为 o.smm士O lmm (范围 03一 o.7mm)

及 1.6mm士o.3mm (范围 1.1一 2.2mm)。与试验组种植体减少约 o.6mm 的软组织高度比较 对照组平均显

著减 少 24mm。结论 :18 个月后 ，采用传统外六角型种植修复治疗方案者 比平 台转移型种植修复者骨丧 失

显著 。另外 ，与平 台转移种植体 比较 外六角形种植体颊侧软组织高度 明显减少。
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引言

根据 以往研 究 发现 ，当种植 体暴露于 口腔环境

时 ，软硬组 织会 附着于垂 直 向的新位置上 。生理 条

件下随着时 间推 移而 发生 的种植 体周 围骨 改建量 通

常为 2
一 3mm，与 牙 弓、领骨 区域 、患者吸烟情 况 、

骨质和 种植体 的表 面及设计 有关 。多种 因素影响修

复后 的生物学进程 :①患者局部 和 系统性相 关 因素

(如吸烟 习惯 、系统性疾病 、软组织厚度和生物型 、

个体骨类型 、 口腔微生物学 );②种植体和修复体 因

素 (如种植 体微 观和宏观几何 形态 、修 复材料 和形

态结 构 );③外科 因素 (如瓣 的设计 、钻孔操作 、两

阶段手术技术 );④生物学 和 (或 )生物 力学 因素 (如

生物学宽度重建 、拾 负重 )。就最后
一
种 因素而言 ，

骨 吸收可能与生物学 宽度 的重建有 关 ，通常 出现在

种植 体 /基 台界面 发生细菌侵 袭之后 。尚有争论 的

说 法 是 ，骨 吸收可 能 与胎 负重 产生 的压 力沿骨
一
种

植 体界 面 冠方 传导有
一
关。另

一
个提 出的不 同理论 不

针对 感 染 或 不利 负重 ，该理 论命 名 为
“
影响愈合 /

适 应理 论
”
，将 失败模 式分 为三 组 :前期 负重 、早

期负重和晚期 负重 。

近 来 已 发表 的 研 究 提 出 了种 植 体 /基 台连 接

的不 同理 念— 平 台转移 原理 。平 台转 移 的主要特

征是应用 比基 台宽 的种植 体 。该 结构导致 了种植 体

/基 台界面 的不 匹配 ，使潜在 的感 染界面从 活体骨

移 除。

该 原理 已经通过 不 同的模 型研 究 ，种植体 /基

台水平 匹配差异 为 0.35 一 1.omm 且 已观察到 比传

统 种植修 复 的垂直骨丧 失减少 。平 台转移种植 体的

组织学 分析 显示 ，在 狗模型及与传统修复方法 相 比

较 的人体模 型 中骨 丧失较 少。平 台转移种植 体周 围

的软硬组织反应 已被评估 。

另外 ，随机对照试验显示种植 体 /基 台失 匹配

与骨 吸收 间呈反线性 相 关。该研 究结 果提 出越大 失

匹配越小骨 吸收 的假说 。平 台转移 的生物 力学 原理

也 已被 分析 ，平 台转移结 构实 际上 是把种植 体周 围

骨 的应力集 中转移开 来 ，减少种植体 /基 台界面 的

应力产生 。

有证据 显 示 ，平 台转移 型种植 体 与传统设计相

比，种植体周 围骨保 存得到改善 。然而 ，近来 发表

的
一
项小样 本量试点研 究强调 ，当患 者软组织较薄

并采用传统愈合 /负重治疗方 案 (2一 4个月 )时 ，

平 台转移种植体没有 明显优势 。

在 以往 文 献 中 ，平 台转 移 概 念 指 水平 平 面 或
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外 倾 性 不 匹配 。 然 而 ，还 没 有 研 究 测试 内倾 性 不

匹配 的 优 势 。该 多 中心 前 瞻性 随机对 照 配 对 试 验

的 目的是 评 价 引 申平 台转 移 原 理 的新 型 内倾 性 平

台种 植 体 周 围 的软 硬 组 织 反 应 ，并 与 外 六 角 形 种

植 体 采 用 传统 方 式 修 复 的组 织 反 应 比较 。无 效 假

说 为 内倾 性 平 台转 移 修 复 相 较 于 传 统 修 复 原理 无

软硬组织保存优势 。

2材料和方法

2.1 研 究设 计 和 患者 选 择

受 试 者 为 从 2007年 2月 到 2008年 2月 来 自意

大 利 罗 马 、皮 亚 琴 察 和 巴西 圣 保 罗 、南 卡 希 亚 斯 4

家 私 人诊 所 的患者 。患 者 需符 合 以下标 准 。

.上 领 后 牙 区 (从 第
一
前磨 牙 到第 二 磨 牙 )需

种植 体 固定 义齿 修 复 者 。

·年 龄 不低于 18 周 岁 。

·无 系统疾 病 史 。

·不 吸烟 或 吸烟 ( 10 支 /天 (排 除所 有 吸烟

斗 或雪 茄 者 )。

·全 口菌斑 数及 全 口出血 指数 ( 25%。

·义齿 修 复 后 可进 行 18 个 月 的 随访 。

·根 据 Brane m盯k种 植 治 疗 原 则 ，牙 槽 晴 宽

度 足 够进 行 4mm 直 径 种植 体 植人 。

计 划 治疗 位 点 急性 感 染 者 、需进 行 水 平 骨 再 生

者 、近 期怀 孕 或 处于 哺乳 期者 或有 化疗 史者 均排 除 。

所 有 患 者 均 植 入 2颗 相 邻 种 植 体 :1颗 为 传 统

外 六角 形结 构 (EH，P
一1Branemark Philosophy，

对照组 )，1颗 为 内倾性 平 台种植 体 (AmPlified ，P
一I

Branemark Ph且osophy，试 验 组 )(图 l)。两 种 种

植 体 体 部 、颈部 均 相 同 ， 由 W级 纯 钦 制 造 。混 合 几

何 形 态 包 括 圆锥 形 尖 端 (含 骨 收 集 浅 凹 )及 有 特 殊

螺 纹 外 形 的 平 行 体 部 。 体 部 直 径 4.omm，平 台 部

分 最 终 直 径 4.3mm，产 生
一
个 圆锥 形 冠 部 区 。 两

种 种 植 体表 面 均 为 纳 米结 构 。半 粗 糙 表 面通 过 减 少

法 获得 并彻 底 机 械 超 声 清洗 。另 外 ，两 组 区别严 格

局 限在基 台连 接 与设 计 部 分 。

2颗 种植 体 (对 照 组 与试 验 组 )的近 远 中 向位

置 根据 预 先设 定 的 随机 化表 格 随机 分 配 。为避 免 治

疗 组 间 的 不 均 衡 性 ，根据 平 衡 随机 互 换 区块 法 制 订

随机 化 表 格 。为 减 少 影 响 试 验 组 与 对 照 组 间关 键 预

后 因素 的 不 利混 杂 因素 ，随机 化进 程 需 考 虑 以下 变

异 因素 :邻 牙 的存 在 、远 中延伸 位 点 及 牙 弓 中的 位

点 位 置 。分配 后 装人 信 封 密封 。

本 研 究 遵 循 赫 尔 辛 基 宣 言 中 人 体 试 验 原 则 纲
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中{间日!悴r妙丫:继续教育杂芯

是



中国口腔 医学继续教育杂志 2014 年 5月 第 17 卷 第 3期

要 。 此 前 瞧 性 研 究 ，}“所 有 操 作 及 材 料 均 }11当地 伦 理

委 员会验 汰 ，所 了J患 者
一
均 已提 供 4

’
、知 许 叮。

2.2 手 术 及 修 复 治 疗 方 案

F术 前 光要 进 行 全 日 令、}日欠病 预 防 。 患 者 术 前

lh服 用 19】;，“工莫 西 林 克 拉 维 酸 ， 术后连 服 6(l， 下乐天

29。 麻 醉 后 行 牙 槽 峭 顶 L]] 日 (图 2a )。若 需 要 ，行

[领 窦 底捉 升术 ，但 所 有 种 植 体 冠 部 均 )、认在 人然侧

内 汽 少 4fll，。l。

种 植 体 位 点 预 备 好 后 (2，月，1:圆 tll:速 度

150(j!
一
l)n。; 乡

，
。锋 钻 速 I夏 l()‘)()rl。，11; 手 术 位 点 报 终 成

形 足 在 速 度 l()0〔)，l川1 1
(，
}
’
!
，
松 质 )}}2.8101111牛1

1
:， 11

一
常

骨 少}」3.()nl111钻 ， }
’
1
·
密 度 !!」3.3111111钻 ， 所 有 钻 孔 均

在 充 足 生 理 盐 水 冲 洗 下 完 JJy )，外 科
一医 师 助 r打 开

包 含 种 植 体 位 置 信 自、的 密 封 信 封 ， 即 外 科 医 ]jlIJ的 手

术 位 点 顶 备 1]J
‘
并 不 知 晓 放 荞_种 植 体 的 类

”
\’J-。 根 据 随

图 1 对 照组种植体 (。)和试验 组种植体 (匕)，两组宏观几何外形相 同 扫描电镜 (c} 和传统显微镜 (d) 下的试验组种

植体 内倾性平 台图像

图 2 。 牙槽峭顶切开后 匕一 d 对照 (左 )与试验 (右 )

种植体依据随机化原则互相邻近植入牙槽晴顶水平

了刀



中国口腔 医学继续教育杂志 2014 年 5月 第 17 卷 第 3期

机 化 玛毛lJ!lJ，2颗 13111，11长度 的 种 植 体 (1颗 对 照 、 l

颗 试 验 )植 人 牙槽 峭 顶水平 (图 Zb)。

种 杭 体 植 入 前 ，)!J外科 探 针 测 最颊 侧骨 板 的 颊

舌 向宽 度 以作为 种 杭 体 平台到最 外 侧骨 的距 离 。

所 有 种 植 体 植 入均 使 平 台 齐 骨 水 平 (图 2c 和

图 Zd)。5.0单 丝 线 尤 张 力缝 合 以 预 防 早期 覆 盖 螺

丝 暴露 。

指 异患 者 食 用软 食 、避 免 术 区 11「1嚼 直 至拆 线 。

术 后 前 2周 术 区使 川软 亡牙刷 维 护 日腔 卫 生 。 Ll胶

其 他 区域 常 规 刷 洗 子们}}0.12% 氯 己定 含漱 2周 。之

后 常 规刷 牙 、 牙线 洁 洁 。2周 后 拆 除 缝 线 ，种 植 体

埋 入 式 愈 合 。

2一 3个 月后 种 植 体 暴露 ，仅通 过 对 应 种 植 体

的 牙槽 峭 顶 切 日暴 露 范 1准螺 丝 并 去 除 ，使 围 绕 种

植 体 的 顿 鳄 侧 均 存 在 角 化 劲 膜 。 接 着 放 人 相 应 的

愈 合 基 台 ， 1周 后 ，Jll相 应 的转 移 州 和 转 移 体 制 取

印模 。

在 修 熨 阶段 ，对 照 全11使 用直 径 相 匹配 的基 台 。

试 验 组 根据 平 台转 移 原理 ，选 用 的基 台 与种 植 体 直

径 平 台 li:lJ 水平 向相 差 o.35mm (由十 为 内倾性 平 台 ，

总 共相 刃 ().smln)(l冬13)。

为 防 IIi种 植 体 不均 衡 负重 ，试 验 与对 照 组 种植

修 复 体 中一冠 制 作 。 采月}粘 结 固定 且 边 缘 位 置 位 于 软

组 织 边 缘 卜约 lmm 以 利 f去 除 多 余 粘 结 剂 。 牙 冠

用暂 J才材 料 粘 固 (Te:川〕I弓ond，Kerrljawe)。

可 重 复 的 影 像 学 分 析 。 最 终 基 台 与冠 连 接 时 ，评

价 种 植 体 稳 定 性 和 软 组 织 条 件 。 另 外 ，摄 取 数 宇

化 根 尖 周 标 准 化 影 像 片 ，观 察 种 杭 体 卜的 基 台 是

否 完 全就 位 。

最 终 修 复 后 18 个 月 中 ，每 6个 月检 i则者 都 要

分 另lJ评 估 种 植 体与 邻 牙 (近 中及远 ，!，)的 种 植 体 周

及 牙 周 参 数 。 辱 6个 月还 要 拍 摄 根 尖 周标 准 数 字 化

放 射 线 片 以评 价 负重 后边 缘 骨 水 钧均变 化 (Digitil!

Sensor Scl飞ick l，Scl:]ck Tecl:l飞01()gies)。数 字 化

根 尖 周 放 射 线 片 是 按 标 准 应 用 前 义提 及的 个 别 Ll柄

以保 证 技 术 卜 一
致 性 。}攀光参 数 根据 制 造 商 建 议 及

标 准 临 床 治疗 方 案设 耸 (1冬14)。

士十算机 测量方法 应 川 厂数字 化根 尖周放射线 。应

用 图像 分 析 软 件 (Aot〔朋 d Z你又j，ve二i〔)，12 54.10，

Autodcsk)评 价种 植 体 周 围边 缘 骨 水
一
平，软 件 可 补

偿 放 射 影像 片 的 失 真 。软 件计 算 种 杭 体 近 、远 中 方

向 的骨 吸 收 。 由于 每 颗 种 植 体均 在 牙槽 峭 顶 水 平 植

人 ，测量 种 植 体 颈 部 近 远 中边 缘 到 种 植 体骨 接 触最

靠 近 冠 方的部 位 间 的撇 离 。 分别记 录 耳 颗 种植 体 的

近 、远 中值 。所 有 测 最均 由未安 放 种 植 体 的两 名校

准 测 试 者测量 、收 集 。梅 对 测量 值均 用 平均 值 。 由

在研 究 前 开 始 3次 测量 的 商法 检 测者 校 准 。

2.3 影 像 学 和 临 床 评 估

为衍例 患 者 个性 化定制数字 影像柄座 以保 讯

2.4 软 组 织 测 量

在 墓 台 连 接 和 修 复 负 重 18 个 )〕后 ， i则量 井 记

录 软 组 织 高 度 。 用 改 良后 精 确 至 0.5:llln的 牙 周 探

针 测 量 ，探 针 放 置 于 平台边 缘 ， 记录 平台 到 跟 缘 问

的距 离 。 18个 月检 测 时 去除 牙冠 、从 台 以便 测 量 。

图 3 种植体 植入 后 3个 月再 切开 最终基 台装入 .试验 种 植体 与基 台 O 85mm

失 匹配 、对 照种植体 与基 台直 径 匹配

图 4 对照与试验 的邻近种植体通过

单个分开的修复体修复 以防止种植体

间的不均衡负重 放射线影像片显示

了一个位点修复负重后 祀 个月的情况

了73
‘
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2.5 统 计 分 析

用 W llcoxon信 号 等 级 实 验 评 价 配 对 的 对 照 组

与 试 验 组 种 植 体 周 围 骨 高 度 差 异 。 骨 高 度 的 差 异

与 种 植 位 点 及 骨 移 植 类 型 (或 未 移 植 ) 的 关 系 通

过 Kruskal一W allis测 试 计 算 得 出 。 用 Pearson相

关 系 数 得 出颊 侧 骨 宽 度 与 骨 丧 失 的 相 关 度 。 相 关性

(r)在 0一 0.251司为 低 ，0.25一 0.5间 为 相 当 ，

0.5一 0.75为 中 等 ， > 0.75 为 相 关 性 较 强 。 其 中

P<0.05。
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3 结 果 图 5 修 复 负 重 后 6个 月 、12 个 月 、18 个 月试 验 组 与 对 照

组种植体 的平 均 骨丧 失量 (P ( 。。5)
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所 有 63 例 患 者 根 据 本 试 验 要 求 提 供 其 解 剖 条

件 信 息 ，这 些 患 者 中 ，23 例 不符 合纳 入 标 准 ，其 余

40例 符 合 。其 中男性 24 例 ，女性 16 例 ，受 试 者 平

均 年 龄 58 .2岁 。

共 19 例 患 者 (38 颗 种 植 体 )需 行 上 领 窦 底 外

提 升 术 。 根 据 Wailace和 Froum 的 指 导 准 则 植 人

种植 体 ，手 术 同时提 升 窦 勃膜 。另外 10 例 患 者 (20

颗 种 植 体 )应 用超 声骨 刀通 过 牙槽 峭 顶 路 径 行 上 领

窦 底 内提 升 术 。移植 材 料 为 纳 米结 构 的轻基 磷 灰石

(Nanobone，Artoos)。

没有 患 者 失访 且 均 在 修复 负重 后 随访 18 个 月 。

所 有 对 照 组 与 试 验 组 种 植 体均 有 临 床 骨 结 合 、稳 定

且 无感 染 现 象 。在 每 个 评价 时 间点 (6个 月 、12 个月 、

18 个 月 )，对 照 组 种 植 体 周 围骨 丧 失 明 显 比试 验 组

显 著 (图 5)。在 最 后 的 随访 评 估 中 ，对 照 组 种 植 体

平均骨 丧 失 1.63mm，而试验 组 为 0.49mm(图 6)。

两 组 的 所 有 11 颗 、29 颗 、33 颗 、7颗 种 植 体

分 别 植人 第
一
前 磨 牙 、第 二 前 磨 牙 、第

一
磨 牙和 第

二 磨 牙 区 。对 照组 种植 体 周 围 由于 种 植 体 位 置 不 同

骨 丧 失 不 同 ;第
一
前 磨 牙 与第 二 磨 牙 处骨 吸 收 较 第

二 前磨 牙 、第
一
磨 牙 多 。试 验 组 种 植 体 不 同种 植 位

点 间不 存 在 差 异 (图 6)。每 组 通 过 侧 壁 行 上 领 窦 底

外 提 升 术 的 共 有 19 颗 种 植 体 ，每 组 通 过 牙 槽 晴 顶

路 径 行 上 领 窦 底 内提 升 术 的 有 10 颗 种 植 体 ;每 组

有 11 颗 种 植 体 植 人 时 未 行 骨 增 量 手 术 。在 对 照 组

(尸二0.3)与 试 验 组 (尸=0.6) 的 种 植 体 周 围骨 高

度 无 差 异 ，与上 领 窦 底 骨 增 量 (大 范 围或小 范 围 )

无 关 。 对 照 组 与 试 验 组 种 植 体 颊 侧 骨 宽 度 相 似 ，

对 照 组 行=0.03 ，尸=0.81 ) 或 试 验 组 (r=0.13 ，

尸=0.41) 术 中测量 的颊 侧 骨 宽 度 与 18 个 月 后 边 缘

骨 水 平 改变 无 关 (图 7) 。

两 种 种植 体 在 基 台连接 时 测量 的颊 侧 软 组 织 高

度 相 似 (3.omm)。然 而 ，负 重 后 18 个 月 ，外 六 角

2

种植位点

图 6 种植位点与骨丧失量相关。对照组 (外六角形 )种植

体 (灰色菱形 )植入 第
一
前磨牙与第二磨 牙 区的周 围骨丧

失量高于第二前磨 牙与第
一
磨 牙区。试验组种植体 (黑色

方块形 )骨高度无差异 (*尸毛 005)
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图 7 对照组 (灰色菱形 )和试验组 (黑色方块形 )种植体

与颊侧骨宽度无相关性

形 种 植 体 周 围软 组 织 高 度 (0.6mm)显 著 低 于 平 台

转 移 种植 体 (2.4mm)。

4 讨 论

18 个 月后 ，本研 究 显 示 根 据
“
增 强

”
型 平 台转

移 种 植 体 比传 统 外 六 角结 构 即种 植 体 与基 台直 径 相
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匹配 的种植体边缘骨丧失显著减少 、软组织可更好

地得到保存 。

本研究 中所 有患者都进行相 同的治疗 :植 人 1

颗基 台直径 匹配 的外六角形种植体与 1颗
“
增强

”

平 台转移结构的种植 体。为保证结果具有可 比性 ，

对照组与试验组种植体宏观及微观设计相 同、表面

处理相 同，仅连接方式不 同。因此 ，研 究结果 的差

异可能与基 台 /连接方式的不 同有关。

另 外 ，骨 丧 失 的许 多 因素 与 患 者 有 关 ，可 能

对 临床 试 验 结 果 产 生 影 响 。配对 设 计 就 是 为 了排

除患 者变 量 因素 。试 验 组 与对 照组 种植 体相 互 邻

近植人就是为 了减少种植位点类型 的差异 。另外 ，

为防止胎 负重 的差异 ，两颗种植体使用两个单位的

单冠修复 。

除此 之 外 ，应 该 强调 的是 ， 由于 种 植 体植 人

的环境相 同，实 际观察到的差异与软组织厚度 不相

关 。最广 泛的边缘骨水平改变可在第
一
次随访 中观

察 到 (修 复 负重 后 6个 月 )，之 后 1年 的观 察 中，

骨丧失很少。先前的试验和临床研究显示 ，在种植

体植人和基 台连接 的手术创伤后边缘骨水平改变最

显著 ，而功 能负重后 ，只有 少量骨丧失。在负重后

第 1年 中，两段 式种植体尤其会频繁 出现牙槽晴顶

1.5一 2.omm 的骨丧 失。本研 究结 果显示 18 个月

后 ，对 照种植 体平均边缘骨丧 失 1.63mm，与 以往

研究结果
一
致 。关于观察到的牙槽晴顶骨高度改变

可 由多种理论解释 。
一些学者认为与种植体 /基 台

界面微 间隙有 关 ，此 间隙使细菌在种植 体颈部牙周

袋 内定殖 。另
一些学者则认为足够生物学宽度 的建

立与薄载膜 的边缘骨 吸收位点有关 ，还与基 台连接

有 关。和匹配直径 的种植体 /基 台结构相 关的对接

连接与炎症 (炎症细胞浸润 )导致的 1.5一 2.omm

的骨丧失有关。

本研究 中平 台转移种植体骨丧 失减少 的原 因只

可通过推测得 出。种植体 /基 台界面的水平 内倾再

定位可能克服两段式种植体存在 的
一些 问题 。平 台

转移可能增加种植体 /基 台界面到间隙距离 (与炎

症 细胞浸润有 关 )，边缘骨 则减少 了潜在 的骨 吸收

效应 。并且 ，这也可能减少边缘骨 吸收量 ，暴露必

要 的小范 围种植体表面 以供软组织 附着 。这些假说

可 由近来的动物研究和人类组织学观察支持 。

尽 管 有 利 的结 果 与 软 组 织 生 物 型有 关 ，即刻

种植 的临床病例和前瞻性对 照研究评价 了平 台转移

种植体的骨反应及软组织反应。不 同研究 中观测到

的边缘骨水平改变量各异 。这可能是 因为观察阶段

(6一 24个 月 )、种植体 类型 、研 究人群 及 影像学

分析方法不 同。然而 ，与基 台 /种植体尺寸 匹配的

对照组种植体 比较 ，这些研究均显示依据平 台转移

种植体经放射影像评估边缘骨丧失显著减少。

骨 丧 失 的不 同可 能 与种植 体 /基 台连接 分 析

的不 同机制有 关。实 际上 ，由于不 同的负重机制和

基 台与种植体 间接触 区域大小不同，连接类型对施

加到骨上 的压力有 巨大 的影响 ;有争议 的是 ，外六

角结构相较于 内六角结构的种植体周 围压力大。由

于功能负重期间双 向细菌流动 出入种植体 /基 台界

面 ，部件 间的耐受性和导致 的连接不稳定也可能影

响骨吸收 。然而 ，该影响可能 由于本研究 中两颗种

植体通过两单位单冠修复体修复而弱化 。

此外 ，内倾性平 台转移型种植体也会导致骨丧

失减少 。通过几何法 ，根据 Pitago ra
，
s原理 ，该结

构 比平面种植体平 台允许放大失匹配。实 际上 ，根

据 以往研究结果 ，种植体 /基 台失匹配与骨吸收呈

反线性相关。而且该结构可 以为所谓 的软组织
“
壁

下功能
”
提供额外空间，该功能可 以防止细菌侵袭

下部骨 以防止上皮退缩。根据
一
些研究 ，软组织行

为实 际上反映 了组织学差异 ，显示 了对照组与试验

组统计学上的显著差异。

5 结 论

在 配 对 对 照 试 验 18 个 月 的 3个 不 同 间 隔 期 观

测 到 的 平 台转 移 种 植 体 骨 丧 失 量 比传 统 外 六 角 形 种

植 体 少 。 18 个 月 后 ，传 统 外 六 角 形 种 植 体 骨 丧 失 比

平 台 转 移 种 植 体 多 lmm 多 。 该 差 异 与 骨 增 量 手 术

无 关 ，且 与 颊 侧 骨 基 线 宽 度 无 关 。进
一
步 的 试 验 与

临 床 研 究 有 助 于 解 释 相 关 生 物 学 进 程 并 为 种 植 体 的

长 期 成 功 打 下基 础 。
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