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摘要 目的 展示微螺钉型种植体支抗的独特优势，即在纠正矢状关系不调及

中线不调的过程中不必应用领间作用力，并可移动整个象限的牙列而不

仅限于移动单个牙齿。

材料与方法 通过展示微螺钉种植体支抗的植人过程及数例患者的治

疗资料来表明该技术的独特优势。

结果 展示了如何应用微螺钉型种植体支抗来挽救那些在治疗过程中

未能达到理想咬合的病例 ，并在如何植人种植体给予了明确的建议。

结论 微螺钉型种植体支抗提供了最简单的领内支抗控制手段 ，可以移

动整个象限的牙齿而不会产生领间作用力所导致的副作用;可有效纠正

矢状方向的不调及中线偏斜;并为牙弓长度不调的患者获得间隙。

H类 错 胎 的不 拔 牙矫 治需 要 远 中移 动 上 领 牙 列 ，近 中

移 动 下 领 牙 列 ，或 者结 合 应 用 这 两 种 手 段 。有 很 多 方

法 可 以远 中移 动 上 领 磨 牙 ，例 如 头 帽 (口外 支抗 )，wil-

son远 中移 动 牙 弓 系 统 以及 活 动 矫 治 器 。但 这 些 方 法

无 一 例 外 都 需 要 患 者 良好 的配 合 。还 有
一 些 方 法 降 低

了 治 疗 11 类 错 胎 过 程 中 对 患 者 配 合 的 要 求 ，例 如

JasperJumper，repellingmagnets，摆 式 矫 治 器 ，Jones滑

杆 矫 治 器 ，Distal Jet矫 治 器 ，Saif推 簧 ，下 领 前移 矫 治

器 ，ChurroJumpers等 。然 而 ，除 了头 帽 ，所 有 的这 些 矫

治 器 都 有 不 良的 副 作 用 。例 如 下 领 牙 列 的 近 中移 动 ，

磨 牙 近 中倾 斜 ，前 磨 牙 升 高 以及 双 领 切 牙 的唇 倾 。

Gainsforth和 Higley早在 1945年 就 提 出 叮以应 用 金 属

螺 钉 作 为 正 畸 支抗 。 1983年 ，Creekmore和 ECklund报

道 了应 用 金 属 螺 钉 作 为 支 抗 压 低 上 领 切 牙 。 最 近 ，

Umemori等 报 道 r如何 应 用 钦 螺 钉 固定 的接 骨 板 作 为

支抗 来 治疗
一些 错 殆 。还 可以应 用 骨 结 合 的种 植 体 来

加 强 支抗 。微 螺 钉 型 种 植 体 支抗 也 被 称 为绝 对 支 抗 ，

可以用 于 内收 _[领 切 牙 。在 治疗 过 程 中 ，医生发 现 上

领 后 牙 远 中移 动 1.smm。在 应 用 微 螺 钉 型 种 植 体 支抗

(MI A) 内收 下领 切 牙 的过 程 中 ，也 发 现 r类 似 的下领

磨 牙远 中移 动 。

这 些 口 内 的 矫 治 器 大 部 分 都 可 以 实 现 磨 牙 的 远 中 移

动 ，至 少 是 暂 时 的 。然 而 在 正 畸 治 疗 结 束 后 综 合 评 价

时 ，却 发 现 应 用 这 些 方 法 远 中移 动 磨 牙 的效 果 不 尽 如

忌 。
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基于过去的这些研究成果作 者发展 了
一
套方法 ，用于

纠正治疗过程 中所产生 的 H类或者 川 类尖牙及磨 牙

关系。本文 阐述 了该方法 ，并给出了操作 的细则。

外科步骤

手术 区域局部浸润麻醉 (图 la)。
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图 1 (a)手术 区局部浸润麻醉;(h)定位用

的铜丝;(e)为翻瓣所做的垂直切 口;

(d)用骨膜分离器翻瓣;(e)用 2号球

钻打孔确定植人位置 ，引 导钻将 由此

进人;(f)应用引导钻打孔;(g)用手动

植人器植 人一枚微 螺钉;(h)根尖片

评价植人位置的间隙;(i，j)根尖片显

示微螺钉与牙根没有接触;(k) 用特

制手动螺刀取 出种植体

2.在 上 领 第
一
磨 牙及 第 二 双 尖 牙 之 间拧 人 铜 丝 ，作 为

牙 眼 切 开 及 钻 孔 位 置 的指 引 标 志 (图 lb)。

3.在 膜 眼 联 合 根 方 约 3一4mm 处 的 颊 粘 膜 上 作
一
小

的 垂 直 切 口(3一4mm)(图 IC)。

4.应 用 骨 膜 剥 离 器 翻瓣 (图 ld)。

5.应 用 2号 球 钻 打 孔 确 定 植 入 位 置 ，引 导 钻 将 由此 进

人 (图 le)。

6.应 用 引 导 钻 打 孔 (图 lf)。

7.应 用 手 动 植 人 器 植 人
一
枚 微 螺 钉 (图 1。)。

须通过正畸治疗使后牙牙根分开为种植体创造间隙。

2%利多卡 因 1/3支即可以实现对软组织及牙槽骨的

麻醉。过深的麻醉将会使患者无法感受到导人钻对牙

根的损伤 。手术过程 中患者的牙根保持适度的感觉可

以避免导人钻误伤牙根。

医生 可 以通 过 2一3张根 尖 片来评价种植体植 人部 位

的邻 牙 间隙大小 ，铜 丝则在植人过程 中起 到引导 的作

用 (图 11一Ik)。当牙根 间隙不足 以容纳种植体 时 ，必

中国日腔医学继续教育杂志

上 领 的微 螺 钉 种 植 体 以与 牙 长轴 成 30
。一40

。
角植 人 。

下领 种 植 体 与 牙 长轴 成 100 一20
。
植 人 。采 取 这

一
植 入

角 度 可 以应 用 较 长 的种 植 体 ，有 利 于增 加 稳 固程 度 而

不 会 误 伤 牙 根 。

打孔过程 中钻针的转速大约为每分钟 300 转 。打孔及
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旋人种植钉的过程需要流水冷却润滑。在钻孔 的过程

中，不要施 以过大的压力 ，因为这样会增加产热 ，导致

骨坏死 ，进而影响种植体的稳 固。

由于下领牙弓的骨皮质较厚 ，所钻的植人孔应与种植

钉的长度相等。然而在上领 山于骨皮质较薄弱 ，所备

的植人孔应该短于种植钉的长度。对于那些份皮质特

别 薄 弱 的患 者 ，所 备植 人孔 不)、认超 过 种 植 钉 长度 的
一

半 应 选 择 汽径 略 小 于种 植钉 的钻 针 。作 者 经 常 选 用

0.gmm 的钻 针 及 1.Zmm 的种 植 钉 〕由寸
;
骨 认的不 同 ，

在 卜领 应 该 选 用 较 长 的种 植 钉 (smnl)，F领 )、认该 选 用

较 短 的种植 乍J’(6nlm)。在 )、认用 手动植 人 器旋 人种植 钉

时 ，应 该尽 {r鞋轻 柔 慢 速 旋 入 ，这 样 有 利 于提 高植 人 成

功 率 ，并 叮以避 免 种 植 钉 折 断 。

「川 闷日腔 l欠学继续 教 育杂志
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医生 可 以通 过 2一3张以不同角度拍摄 的根尖 片来判

断种植钉 的植入情况 。通过这些根尖片 ，医生可以判

断种植钉 是 否
’
j牙根有接触 只要有一张根尖片显示

种植钉 与才根没有接触 ，既 可以确认两者没有接触 (图

11。Ik)

植 钉 ，不需 要 局 部 麻 醉 (图 Ik)。

病例展示

病例 l 安氏 H类亚类的治疗

治 疗 后 ，应 J!J手动 植 入 器 反 方 向旋 转 即 ，叮轻 易 取 出种

‘}，}IJ日腔I关学继续教育杂志

患 者 女性 ，24 岁 ，治疗 前 为 安 氏 11类 亚类错 聆 ，经 过
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图 4 病 例 3(a一C)浅 覆胎 覆 盖 ，中线 偏 斜 ，左侧

磨 牙 尖 牙 111 类 关 系 。(d，e)右侧 应 用 弹力

链 圈 ，左 侧 应 用镍 钦 拉 簧 。(f一h)治疗 后 的

I类 咬合 关 系 ，覆胎 覆 盖 正 常 ，中线 正 。(i)

应 用 种 植 体 支抗 内收 下领 牙 列 的成 果 (监

线 为应 用 种 植 体 前 ，红 线 为治疗 后 )

20 个 月 的正 畸治疗 后右侧磨 牙及 尖牙关 系仍 为 n类

(图 Za一ZC)。

牵 引上领 牙 列 7个 月后 ，纠正 了磨 牙 及 尖 牙 关 系 (图

2f ~2h )。 头 影 测 量 重 叠 显 示 ，整 个 上 领 牙 弓 内 收 了

Zmm(图 21)。

在 上 领 双 侧 第 二 双 尖 牙 与 第
一
磨 牙 牙 根 间 植 人 直 径

1.Zmm，长 度 smm 的 微 螺 钉 (Osteomed，Dallas，TX，US-

A)。 愈 合 2周 后 ，通 过 镍 钦 拉 簧 以 200 克 的 力 量 作 用

于 焊 在 弓丝 前 部 的 牵 引 钩 上 (图 2d ，Ze)。

病例 2 纠正 n类磨牙及尖牙关系

患 者 女 性 ，19 岁 ，正 畸 治 疗 26 个 月 后 右 侧 磨 牙 及 尖 牙

中国口腔医学继续教育杂态
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关 系仍 为 H类 ，上 领 侧 切 牙 远 中有 散 隙 (图 3a，3b)。

患 者 不 能很 好 地 配 合 治 疗 。我 们 在 上领 第 二 双 尖牙 与

第
一
磨 牙 之 间植 入 微 螺 钉 (直 径 1.Zmm，长 smm，os -

teomed )用 于 内收切 牙 ，及 纠 正 H类 磨 牙关 系 。术后 两

周 ，应 用 镍 钦 拉 簧 连 接 种 植 钉 及焊 接 于 上领 弓丝上 的

牵 引 钩 ，以 200克 的力 量 内收 前 牙 。

矫治 了在正畸治疗过程 中形成 的 11类及 111 类错胎 ，

而没有使用领间牵引力量或 口外力。这一新 的领 内力

学机制为正畸医生高效地治疗那些依从性较差的患者

提供 了有效的手段 。微螺钉型种植体支抗滑动矫治技

术使医生可以施力于前牙段的抗力中心 ，使得前牙不

必再加转矩 ，避免了转矩的副作用 ，简化 了治疗 。

应用种植钉及镍钦拉簧牵 引 11 个月后 ，右侧磨 牙达到

l类 关系 ，上领前部 间隙关闭 。牵 引 的力量被转移至整

个 上 领 牙 弓 。头 影 测 量 重 叠 显示 上领 牙 弓远 中移 动

lmm(图 3e，3h)。

病例 3 m 类磨牙及尖牙关系的纠正

患者男性 ，12 岁 ，双侧磨 牙 111 类关 系 ，左侧尖牙 111 类

关 系 ，下领 中线右偏 。覆胎 及覆盖均较浅 ，需要通过直

立 内收下切 牙来 改善 。为了建立 I类 咬合关 系并 纠正

中线 ，整个左下象 限的牙齿都需要 内收 (图 4a一4C)。

Hl类牵引由于同时改变了上领牙齿的位置 ，难 以确保

疗效 。而微螺钉种植体支抗则提供 了一种可以显著改

善下领牙列而不会移动上领牙齿的方法 。

应该尽量避免将种植体置于过偏眼 向的位置 ，因为这

样会导致过大的垂直 向分力 。为 了纠正末端平齐 的尖

牙关系 ，在牙冠水平大约需要 3一4mm的间隙来远 中

移动牙齿 。通常在后牙远 中移动的时候 ，也会有少量

的倾斜移动 。因此在种植体所在水平的牙根移动会少

于 Zmm。 种植体 以与牙根成 30。~40 。的角度植人时 ，

牙根间隙会 比将其植人于牙冠附近时多得多。1.Zmm

直径的种植体可以移动整个上领牙列 ，而牙根和种植

体不会发生接触 。即使种植体与牙根发生了接触 ，也

很少会产生伤害 ，因为
一旦与牙周组织发生接触 ，种植

体 就会松 动脱 落 。然 而 ，当计 划移 动上领 牙齿超 过

smm时 ，医生应该 考虑 到牙根有 可能会 和种植体接

触 ，此时可 以更换种植钉植人位置或者应用鳄侧微螺

钉型种植体 。在下领 ，种植体仅 限于皮质骨 内 ，不会与

移动的牙根发生接触 。

2枚 长 6mm， 直 径 1.Zmm 的 微 螺 钉 种 植 体 (AN12 -

204，AbsoanchorDentos，TaeguCity，Korea)被 植 人 于 双

侧 下 领 第
一
及 第 二 磨 牙 牙 根 之 间 。经 过 2周 的 软 组 织

愈 合 期 后 ，下 领 左 右 两 侧 分 别 应 用 弹 力 链 圈 及 镍 钦 拉

簧 将 种 植 体 与 牙 弓 连 在
一
起 (图 4d ，4e)。

微螺钉型种植体支抗还适用于那些前牙拥挤的不拔牙

病例。通过治疗早期远中移动磨牙 ，为解决牙 弓长度

不调提供间隙。前牙排齐后 ，即可以整体移动前部牙

弓而不会损失支抗 。过去正畸医生经常应用 中线牵引

来纠正中线偏斜 ，这样会改变胎 平面 ，产生更多的问

题 。而应用微螺钉型种植体支抗则不会改变胎 平面 ，

也不会改变对领牙 弓的中线。

在 5个 月 的时间里 ，应用 I类 的牵 引力量成 功地 直立

了下领磨 牙 ，纠正 了 111 类 咬合关 系 (图 4f， 4h )。头影测

量 重叠 图也 印证 了这一结 论(图 4i)。

结论

讨论

11类错 胎 的不拔牙矫治往往需要逐个远 中移动后牙 ，

为 内收前牙提供间隙。分步的牙齿移动缓慢而且效率

较低 。微螺钉型种植体支抗为正畸医生提供 了一种可

以移 动整个牙 弓的技术 ，这一技术可 以缩短疗程 ，减

少 支抗 丢失 ，降低患者的不适 。

微螺钉型种植体支抗为正畸治疗提供 了新的形式 ，牙

齿的前移 、后移 、升高及压低将不再对邻牙产生有害的

副作用 ，也不再与患者佩带牵引 、面弓及头帽的合作程

度有关 。承受反作用力的单位不会发生移动 ，领 内的

牙齿移动与对领牙弓没有关系。这一技术很容易被患

者接受 ，增加 了舒适性 ，也减少 了矫治器损坏的可能。

通过应用微螺钉型种植体支抗改进治疗技术 ，而不会

危及患者的健康 ，也不必掌握繁琐的技术 。

作 者 应 用 微 螺 钉 型种植 体 支抗 滑动矫 治技 术 成 功 地

中国口腔医学继续教育杂志




