
中国口腔 医学继续教育杂志 2012 年 7月 第 巧 卷 第 4期
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冠 向复位瓣 是
一
种有效地 治疗 多个 相邻 牙眼 退 缩 的手 术 方法 ，5年 的长期 随访 可 以获得稳 定 的效 果 。本研

究 的 目的是报告 10 例 采 用冠 向复位瓣联合结 缔组织移 植术治疗下领后 牙 区至少两颗相 邻 牙有 牙跟退 缩 的病例 。

记 录基 线 和术 后 1年 术 区牙齿 的牙周指 标 。入 选 了 26 颗 牙眼 退 缩 牙齿 没 有 出现 明显 的手 术 并 发症 。没 有患

者 失访 。牙跟 退缩从基线 时 3.40士0.83mm 减 少到术后 1年 时 0.28 士o.32mm。探诊 深度 改 变未见 显 著 差异 。

角化眼 的增 加从 0.57 士o.46mm 至 3.05士o.71mm。基线 时牙跟退 缩越严 重 牙眼 退 缩 改善越 明显 。平均 根面

覆盖率 为 引 .2%士4.1%。冠 向复位瓣联 合结缔组 织移植 术是
一
种 有效 地 治疗下领 后 牙 区多发 牙跟 退 缩 的方法 。

引言

牙眼退缩指 的是牙跟缘 的根 向移位 。病 因是菌

斑堆积形成破坏或者刷牙造成创伤或者两者都有 。

目前有几种治疗 Mlller 工和 n牙眼退缩 (不伴

有邻面附着丧失 )的方法 ，可 以获得失去的牙酿组
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织 ，且 效 果 相 当 、 无 差 异 。Zucchelli和 DeSanCtiS

提 出 了
一
种 治 疗 多 发 牙 眼 退 缩 的 手 术 方 法

—
改 良

冠 向 复 位 瓣 (coronally advanced flap，CAF)，

不 做 垂 直 切 口 ， 牙 龋 瓣 形 成 信 封 状 。
一
项 22 例 病

例 的 报 告 中 ，88 % 的 Miller l和 11牙 眼 退 缩 在 术 后

1年 能 够 成 功 获 得 根 面 覆 盖 。 这 种 方 法 能 获 得 理 想

的 根 面 覆 盖 ，术 区 牙 跟 和 邻 近 软 组 织 牙 酿 颜 色 融 合

较 好 ，术 后 软 组 织 边 缘 形 态 完 全 恢 复 ，患 者 舒 适 度

局 。
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尽 管 如 此 ，这 种 方 法 也 有 局 限性 ，需 要 有 适 量

宽 度 的 角 化 蘸 。 因此 ，如 果 角 化 酿 宽 度 不 足 或 者 需

要 手 术 即 刻 角 化 跟 增 宽 时 ，推 荐 采 用 CAF联 合 结

缔 组 织 移 植 术 。Zuc chel五等 进 行 了
一
项 随 机 临 床

试 验 观 察 不 同 厚 度 和 大 小 的 CTG 联 合 CAF治 疗

上 领 前 牙单 个 牙酿 退 缩 的 效 果 。研 究结 果 显 示 根 面

覆 盖 率 从 94.77%土11.21% 至 97.37%士7.01% 不

等 ，80.0% 一 86.7% 的病 例 可 达 到 根 面 完 全 覆 盖 。

Da Silva等 采用 随机 半 口设 计 观察 CAF联 合 CTG

或 者 不 联 合 CTG 治 疗 H 例 Miller l牙 酿 退 缩 的

病 例 。两 组 均 可 见 到 牙 龋 退 缩 值 降低 ，但 是 两 组 在

牙 酿 退 缩 和 临 床 附 着 水 平 指 标 方 面 无 显 著 差 异 。

CAF+CTG 组 平 均 根 面 覆 盖 率 为 75%，而 CAF组

平 均 根 面 覆盖 率 为 69 %。根 面 完 全 覆盖 的情 况 没 有

报 告 。

一
项 多 中心 随 机 临 床 试 验 人 选 85 例 有 单 个 牙

跟 退 缩 的患 者 。其 中 43 例 接 受 CAF方 法 ，另外 42

例 接 受 CAF联 合 CTG 方 法 。两 组 在 牙蘸 退 缩 改善

方 面 结 果 相 近 。CAF联 合 CTG组 更 易 获 得 根 面 完

全 覆 盖 。CAF组 3个 月 根 面 完 全 覆 盖 率 为 42 %，

6个 月 根 面 完 全 覆 盖 率 为 37%。 而 CAF+CTG组 3

个 月 和 6个 月 根 面 完 全 覆盖 率 均 为 60%。作 者 得 出

结 论 在 治 疗 上 领 Miller l和 fl牙 跟 退 缩 中 CAF下

放 置 CTG 可增 加 根 面 完全 覆盖 率 。

近 期 系 统 性 的 文 献 综 述 指 出 单 用 CAF和 联 合

CTG均
一
可得 出 阳性 临 床结 果 ，同时相 比其 他膜 跟 手

术 CAF联 合 CTG 可 使 角 化 酿增 宽 。

关于 CAF联 合 CTG 治疗 相 邻 牙酿 退 缩 的文献

较 少 。Carvalh。等 报 道 该 方 法 可 达 到 61% 至 88%

的 根 面 完 全 覆 盖 率 。 人 选 10 例 病 例 ，29 个 牙 酿 退

缩 位 点 。平 均 根 面 覆盖 率 为 96.7%。根 面 完 全 覆盖

率 为 93 .1%。

以上 研 究 没 有 区 分 牙眼 退 缩 是 上 领 还 是 下领 。

目前 该 方 法 治疗 下 领 牙 酿 退 缩 的 报 道 还 没有 。本研

究 的 目的是 临 床评 估 改 良 CAF联 合 上 皮 下 CTG治

疗 下领 相 邻 牙酿 退 缩 的根 面 覆盖 效 果 。

2 材 料 和 方 法

下 特 征 :多 个 相 邻 牙 牙 眼 退 缩 ，Miller l和 11牙

跟 退 缩 (邻 面软 硬 组 织 没有 丧 失 )，牙眼退 缩超 过

Zmm。

筛查 后所 有患者均接受预 防性 口腔卫生指导 ，

洁治 ，抛光 。用抛光杯和低磨损 的抛光膏进行 专业

牙齿 清洁 ，牙跟退缩处 采用冠 向旋转刷 牙法 ，最 大

限度地 降低刷 牙对 牙酿缘 的创伤 。确保患者能够 很

好地进行跟上 菌斑控 制后再安排手术 。

2.1 患 者 和 所 选 位 点 的 临床 特 点

记 录 全 口和 局 部 菌 斑 指 数 (每 颗 牙 记 录 4个 位

点 )，以 菌 斑 阳性 牙 面 占全 口牙 面 百 分 比 的 形 式 评

价 全 口菌 斑 控 制 。 再 用 手 用 压 力 敏 感 探 针 (PCP
一

UNC巧 带 有 弹 簧 装 置 )0.3N 的力 量 探 诊 ，评 估 探

诊 出血 。 全 口和 局 部 牙 跟 出血 指 数 记 录 为 所 有 牙 面

百 分 比的 形 式 (每 颗 牙记 录 4个 位 点 )，以显 示 探 诊

出血 的情 况 。

术 前 l周 及 术 后 1年 进 行 所 有 牙 的 临 床 检

查 : 牙 龋 退 缩 (recession depth，RD)， 为

釉 牙 骨 质 界 到 牙 眼 最 冠 方 边 缘 的 距 离 ; 探 诊

深 度 (probing pocket depth，PPD)，牙 跟

缘 到 龋 沟 底 的 距 离 ; 临 床 附 着 水 平 (clinica l

attachment level， CAL)，釉 牙 骨 质 界 到 酿

沟 底 的 距 离 ; 角 化 眼 高 度 (keratinized tissue

height ，KTH )，牙 酿 缘 最 冠 方 的 位 置 至 膜 龋 联

合 的 距 离 。

检 查 者 不 了解 手 术 术 式 的 ， 由 同
一
个 检 查 者 进

行 基 线 及 研 究 结 束 时 的 临 床 检 查 。检 查 时 采 用 手 用

探 针 ，记 录 时精 确 到 0·smm。

人 选 10 例 全 身和 牙周 均健 康 的患 者 ，年 龄 为

20 一38岁 ，下领 后牙 区有多个相邻 牙齿 的牙龄退缩 ，

就诊于意大 利锡耶纳大学 牙周科 ，签署知情 同意 书 ，

筛查显示患者现病 史基 本正常 ，除牙眼退缩 外其他

牙面没有牙周支持组织丧 失 。

人 选 的 患 者 至 少 有 两 处 牙 蘸 退 缩 ，且 满 足 以

2.2 手 术 步 骤

所 有 手 术 均 由同
一
个 术者 完成 。采用 Zucchelll

和 DeSanctis提 出的 改 良信 封 瓣 的设 计 。简 单地 说 ，

于 牙 龋 缘 处 行 水 平 切 口，包 括 邻 面 眼 缘 下斜 形切 口

以及 延伸 至牙眼 退 缩 处 的沟 内切 口。

翻 开 信 封 瓣 ，从 冠根 方 向的 牙 眼 瓣 为 半 厚 瓣
一

全 厚 瓣
一
半 厚 瓣 (split

一full一split approach)。根

面 用 刮 治 器 进 行 机 械 处 理 。邻 面 牙 眼 乳 头 去 上 皮 形

成 结 缔 组 织
“
受植 区

”
，便 于 牙眼 乳 头 缝 合 。锐 分

离 至 前庭 沟 的膜 跟 联 合 处 以减 少肌 张力 。只有 在 翻

瓣 涉 及 前 牙 时 才行 垂 直 松 弛 切 开 ，切 口位 于 最 近 中

牙齿 的近 中轴 角处 。

从上 领 取 CTG，修 剪 ，去 除所 有 可视上 皮组 织 。

移 植 组 织 的大 小 为 覆盖 根 面 至釉 牙骨 质 界 即可 ，不
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用覆盖暴露根面下方 的骨组织。换句话说 ，结缔组

织只要覆盖根面和邻面骨组织 即可。既然颊侧牙酿

瓣能够提供足够的血供 ，就没有必要制备骨膜
“
受

植床
”
来增加移植组织 的血管供应 ，这样可 以减小

移植组织的尺寸和提高患者的舒适度 。

将移植组织缝合固定于去上皮后 的牙龋乳头下

方的结缔组织上 。颊侧牙眼瓣冠 向复位覆盖釉牙骨

质 界 ，小心地 将 牙跟乳 头悬 吊缝 合 ，使之稳 定于邻

面结缔组织床 (图 1和 图 2) 。

2.3 术 后 感 染 控 制

指 导 患 者 术 区 不 刷 牙 但 是 要 用 0.12% 氯 己定 漱

口 ，每 天 2次 ，每 次 lmin 。 服 用 布 洛 芬 60Omg防

止 术 后 疼 痛 ，每 天 3次 。

图 1 。 右下前磨牙术前临床照片 b 半厚瓣
一全厚瓣

一
半厚瓣方式翻开信封瓣 :cCTG缝合于去上皮牙跟乳头 的基底上 。

不用将移植组织覆盖至根方的骨开裂;d 将瓣冠向复位且悬 吊缝合 e 缝合后咬合面观:软组织严密缝合于牙齿周围;f术

后 1年 角化跟 明显增宽
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图 2 。 下领第
一
磨牙 (近 中根和远 中根 )和第二前磨牙牙跟退缩 ，前庭沟较浅 根面暴露根方剩余角化组织较窄较薄:b 翻

瓣 仅在前磨牙 的近 中做
一
个垂直松弛切 口;C 两颗牙齿的釉牙骨质界冠根向的位置不同 故分别放置 C丁G，分别缝合 ;

d 将牙跟瓣冠 向复位 完全覆盖 C丁G e 拆线。
一期愈合可见移植组织完全覆盖根面 (14d);fl年复查 两颗牙均可见根

面完全覆盖 颊侧软组织厚度增加 牙跟颜色协调

2了3
中国日腔仄学继续教育杂也



中国口腔 医学继续教育杂志 2012 年 7月 第 巧 卷 第 4期

术 后 14d拆 线 。继 续 用 氯 己定 漱 口 2周 进 行 术

区 菌斑 控 制 。在这 期 间 ，再 次指 导患 者 采 用软 毛 牙

刷 和 旋 转 刷 牙 方 法 进 行 牙齿 清 洁 。 所 有 患 者 在 拆 线

后 l周 、3周 、5周 、每 3个 月 各 复 查 1次 ， 直 至

术 后 1年 。

2.4 数据分析

数据统计 分析 采用统计应用软件 (SPSS12.0)。

根面覆盖率定义为 :

llO0x(基线 牙跟退缩
一1年复查 牙跟退缩 )1/

基线牙齿尺退缩

对基 线和 1年复查梅 个指标 的差值进 行描述性

统计 ，计算完全成功率 (100%根面覆盖 )的 比率 。

配对 t检验显示 1年复查与基线相 比牙跟退缩 、

CAL、PPD指标均 有显著性 改变 。建立
一
般最 小二

乘法 多元线性 回归模 型 ，分析整 个样 本 ，探讨 不 同

预 测 因素与根面 覆盖率 的相 关性 ，尤其是预 测变量

基线时 RD和术前 KTH。用
一
般最小二乘线性 回归

模型评估根面 覆盖结 果 (平均 根面覆盖率 和根面完

全覆盖率 )和每个手术所治疗 牙跟退缩数 目的关系。

3 结 果

术 中和 患 者 术 后 愈 合 中未 出现 明 显 并 发症 。 没

有 患 者 失 访。 14d复 查 时 ，所 有 患 者 愕 部 供 区 显 示

临 床 愈 合 和 再 上 皮 化 。所 有 患 者 在 观 察 结 束 时 根 面

覆盖 均 有 显 著增 加 。

RD 从 基 线 时 3.40 士o.83 mm 减 少 到 术 后 1年

时 0.28士0.32 mm。PPD 改 变 不 显 著 。KTH 从 基

线 时 0.57士0.46mm 增 加 到 术 后 3.05士0.7lmln。

一
般 最 小 二 乘 法 多元 线 性 回 归模 型 显 示 根 面 覆

盖 率 受 基 线 牙 跟 退 缩 的 影 响 。基 线 时 牙 酿 退 缩 越 严

重 ，牙 眼 退 缩 改 善 越 明显 。

一
般 最 小 二 乘 法 多 元 线 性 回 归 模 型 显 示 l年

后 KTH 增 加 量 与 术 前 角 化 眼 宽 度 有 显 著 的 反 相 关

(尸=0.005)。相 同分 析 方 法 得 出根 面 覆盖 结 果 (平

均 根 面 覆 盖 率 尸=0.7，根 面 完 全 覆 盖 率 尸=0.3)

与每 位 患 者 牙 眼 退 缩 的数 目没 有 显 著 相 关性 。

4 讨 论

弛 切 !}。 半 厚 瓣
一
全 厚 瓣

一
半 厚 瓣 的 力

一
式 使 得 瓣

各 部 位 厚 度 不 同 ，这 样 牙 眼 缘 处 较 厚 ，在 愈 合 阶段

;:丁获 得 更 好 的 组 织 稳 定性 ，反 过 来 也 允 许 小 块 CTG

的 植 人 。 同 时 ，半 厚 瓣
一
全 厚 瓣

一
半 厚 瓣 的 方 式

允 许 牙眼 瓣 冠 向复 位 并 比稳 定 于 牙鳅 乳 头 去 仁皮 后

的结 缔 组 织
“
床
”
_仁。

之 前 研 究 CAF和 CAF斗CTG 的 平 均 根 lfo’ 覆

盖 率 为 97 % 和 96.7%。 本 研 究 的 根 而 覆 盖 率 与其

他 临 床 报 告 的 _L几领 根 面 覆盖 率 结 果 相 近 。 事 实 上，

本 研 究 的 所 有 患 者 根 面 覆盖 率 均 超 过 85叹，，平 均 为

91.2%士4.1%。牙 眼 退 缩 越 秉 ，根 面 覆盖 率 越 高 。

有
一
位 患 者 ，所 有 牙 跟 缺 损 均 获 得 100% 根 面

覆 盖 。26处 牙 眼 退 缩 中 的 13 例 在 l年 复 汽 时 获 得

厂完 全 根 面 覆盖 。这 与 Carvalh。报 告 的 CAF联 合

CTG 治疗 土二领 牙眼 退 缩 的结 果 不 同 。

术 前 26颗 牙齿 的 牙 眼 退 缩 中 仅 2颗 牙 是 临 床

n工察 觉 的 轻 度 牙酿 退 缩 (l:n:n)，这 与 Carvalho等

报 道
一
致 。 CAL显 著 增 加 而 PPI)没 有 显 著改 变 ，

‘
J先 前 研 究 结 果

一
致 。

CTG 要 尽 可 能 地 小 块 。 移 植 的 结 缔 组 织 只 需

要 覆 盖 暴 露 根 而 至 釉 牙骨 质 界 ， 以 及 邻 面 牙槽 晴 顶

至 去 上 皮 牙跟 乳 头 ，而 无需 覆 盖 酿 退 缩 根 方的 牙槽

骨 。 因 此 ，只 有 暴 露 的 根 面 被 愕 部 来 源 的 结 缔 组 织

覆盖 。优点 是 将 移 植 组 织 尽 可 能 放 在 最 需 要 的地 方 ，

便 于 软 组 织 在 该 区域 的 稳 定 (因 为 该 区 域 尤血 管 的

表 层 可 能 不 利 十 牙眼 缘 位 置 的 稳 定 )，避 免 形 成 厚 的

不 美 观 的 牙齿民外 形 。

CTG 的 成 活取 决 于 覆盖 在 其 卜方
一
的 牙眼 瓣 的血

管 的营 养 支持 。用 小块 CrFG 的 另 外
一
个 优点 就 是 减

少供 区损 伤 ，减小切 !」间 的距 离 利 于之 后 的愈 合 。

KTH 从 基 线 「J·J
一
0.57步().46rllm 增 力IJ至IJ术 后

3.05土o.7l mm ，证 实 了 之 前 报 道 的 结 缔 组 织 移 植

术 治 疗 根 面 覆盖 可 达 到 的 辅 助 效 果 。 移 植 组 织 除 了

可 增 加 KTll，在 愈 合 后 还 可 以增 加 软 组 织 厚 度 。

本研 究 根 面 覆盖 率 与 其 他 临 床 报 道 的 根 面 覆盖 率 结

果 相 近 。

5 结 论
CAF是

一
种治疗 牙酿退缩 的有效方法 ，5年复

查数据 显示 可 以获得 稳定 的长期效果 。之前 的研 究

是将 CAF应用 于上 领 牙 眼退 缩 ，本研 究 着 眼十将

CAF联 合 CTG应用 于下领后 牙的 牙跟退缩 。本研

究 中，只有在术 区最 近 中的牙是前 牙时 才做垂直松

C八F联 合 CTG 是
一
种 有 效 的 治 疗 下 领 前 磨

牙 区 多 个 牙 眼 退 缩 的 方 法 。 术 后 l年 根 面 覆 盖 率 为

91.2% ”4.1%， 牙 跟 退 缩 量 显 著降 低 ， CAI增 加 ，

KTll增 宽 。

214
中国 口腔!关学继续教 育杂破


