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本文通过介绍
一
例全 口重建的病例 ，证 明氧化错种植修复可 以作为钦过敏患者 口腔修复的治疗选择。患者

是一位 年轻女 性 全 口牙齿 因釉质发育不全而广泛缺损 。拔除所有天然牙后 .植入 15 个表面酸蚀处理 (ICE

surface)的 CeraRoot种植体 (上领 7个 下领 8个 )。术后 3个月临时性修复并过渡性使用 2个月。最终采用氧化

错桥瓷贴面永久修复 (上领 3个桥 ，下领 3个桥 )。3年随访显示 良好的牙槽骨和软组织的稳定性。

简介

在过 去 的 30 年里 ，金 属钦 在 临床和 牙科 的运 用

越 来越少
’一
泛 ，如 种植 牙 、根 管 治疗 、心率调 整 器 、支

架 、正 畸托槽 、眼镜 支架 等方 面 。种植 牙 常用 的材料

是 商 业 纯 钦 ， 30年 来 ， 良好 的生物 相 容性 及 易于 加

工性 使 其 在 种 植 领 域 保 持 很 高 的成 功 率 。

氧 化 钦 种 植 体 表 面 具 有 良好 的耐 腐 蚀性 、生 物

相 容 性 和骨 结 合 能 力 ， 因此 被 认 为 特 别 适 合 于 种 植

修复 。然 而，对 钦 敏感 的散 发病 例仍 然 时有 报道 。皮

肤 测试 检 查 机 体对 钦 的过 敏 性 阳性 反 应 很 少 。 虽 然

斑 片试 验 能 诱 导 固有 T 淋 巴细 胞 ， 但通 常 只对 表 皮
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抗 原 接 触 有 效 ， 因而这 种 方 法 通 常 用 于 检 测 皮 肤 超

敏 反应 ，即接触性 皮炎 。然而，用淋 巴细胞转 化 测试

(lymphocyte transformation test，LTT)则 能检

测 皮 肤 以及 皮肤 以外 的过 敏 反 应 ， 且 不 会对 患 者 产

生 致 敏 作 用 ， 因而 已经 在 局 部 以及 全 身超 敏 反 应 检

测方 面 成 功 运 用 。考 虑 到 优 化 的淋 巴细 胞 转 化 测 试

MELIS A 检 测金属 过 敏 原 的灵 敏度 、特 异度 、可 重

复性 和 可 靠 性 已被 多 个 研 究 报 道 所 肯 定 ， 我们 选 用

MELI SA 来检 查 诊 断患者对 钦 的过 敏性 。

在 牙 科 领 域 ，
一
些 钦 的设 备 零 件 可 以被 具 有 高

度 生物相容性 的牙色 瓷材料 所替 代 。氧化铝 (A1 2O。)

瓷 曾
一
度 作为种植 牙材 料 ， 表 现 了 良好 的骨 结 合性 。

但 因为缺乏 足够 的机械 强度 ，难 以长期 负载 ，无法 被
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广泛运用，相 应产 品 已经不再生产 。

近来 出现 了另
一
种在种植牙方面具有应用潜能

的金属替代材料
一一

氧化铅 ，其生物相容性 已被众

多的动物实验所验证 。氧化错具有 良好的机械性能，

如高抗弯强度 卿 幻
一1200Mpa)、硬度 (1200Vickers)

和 Weibull模量 (10
一12)。体外实验证实该材料能

经受持续 的载荷 。在 人造 口腔环境 的试验还未能证

明暴露于 口腔环境对种植体 的抗折裂能力有显著的

影响。不过，其机械强度还受材料机械预备 的影响 。

Kohal 等报道 的
一
例运用机械加工的氧化错种植体

和氧化错全冠的修复病例，取得 了 良好的美学效果 。

现代种植学研 究发现粗糙 的表面形态对 于骨 整合过

程是必要的，但常规切削的氧化错钉表面却很光滑 。

为此，Sennerby等对表面粗糙 的氧化错种植体进行

了研究，结果显示表面 多孔的氧化错种植 体确实具

有较好的取 出时阻扭矩 。Gamert等的研究也证实 了

相 同的结论 。Wen等通过系统性综述 回顾发现表面

处理可能促进骨 的初期稳定性和对转矩的抵抗能力 ;

氧化忆 稳定 的四方氧化错多 晶 Y
一TZP的骨 整合能

力可 与钦相媲 美 。但 由于低 温 降解 是否 会 影响 Y-

TZP的功能还不明确，故在临床广泛运用之前，Y
-

TZP种植体还需要长期 的临床试验评价 。

不 同系统 的 Y
一TZP种植修复缺失牙的长期效

果存在很大的差异 。据 Larss on等报道，使用有些系

统 会 出现大量 的修复体表面瓷贴面折裂 。

本文涉及
一
个还在继续开展 的临床试验 。该研

究开展之初，涉及两种表面粗糙处理方法 (有涂层和

无涂层 )， 在表 面 酸 蚀 技 术 (ICE)发展 以后 又新 加

人 了 该 处 理 方 法 。 试 验 的 早 期 结 果 显 示 :运 用

CeraRoot(OralIcebe rg，Barcelona，Spain)种植 体

修 复 ，随访 1年 后 发现 ，种植 体 成 功率 可 与钦 种植 体

相 媲 美 。作 为 首 次 发表 的运 用 氧 化 铅 种 植 体 和 氧 化

错 冠 桥 进 行 全 口重 建 的病 例 ， 本 文报道 了用 表 面 酸

蚀 1CE氧化错 种 植 体 修 复 的部 分 临 床 试 验 结 果 (图

l) ， 并通 过
一
个 美学 要 求 甚 高 的病 例 进

一
步 展 示 该

种植 系统 的美学 修 复 能 力 。

2 病 例

2.1 案例 介绍

一
位 38 岁钦过 敏 女性 患者 ， 因全 口广 泛重度 釉

质 发育 不全转 诊 到我科进 行 氧化错 种植 体 全 口重 建 。

患 者 自述 从 28岁 第
一
次怀 孕 时 起 牙 齿 开 始 逐 渐 解

体 ，但 因不伴 疼痛 所 以未 引起 足够 重 视 。患者 曾 因皮

肤 与 项链 、耳环 、眼镜 框 或 其他 金 属 接 触 而表 现 出

红 、痒 的 皮 肤 炎 症 反 应 。 因 此 ， 皮 肤 科 医 师 做 了

MELISA 淋 巴细 胞 增 殖 测试 (Melisa Medical，

Sweden)，结 果 肯 定 了其对 包 括 钦 在 内的 多种 金 属

高 阳性 反 应 (S卜 40)。虽 然 没有 科学 依 据 明确 证 实

患 者 对 钦 过 敏 ， 皮 肤 科 医师 还 是 建 议 其 不 要植 人 钦

种植 体 ，也不 要接 受任何 金属 修 复体 。患 者 每 天 吸烟

5支， 既往 无 其他 相 关病 史 。

2.2 初步检查

广泛的牙体组织崩解 、牙菌斑 附着和牙酿炎 (图

图 1 ICE表 面 处 理 Ce「aRoot电 子 扫 描 显 微 镜 下 图 像 。 a;x 5000b:X Z0000
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2， l习 3)，尤 深 牙周 袋 (探 诊 深度 (3mm )。46、47、

35、36 、37 缺 失 。上 下 领 切牙 剩 余 牙 体 组 织 提 示 原

牙列 具 有 理 想 的 覆 殆 覆 盖 ， 中线 无 偏 移 。 由 于大 量

的 牙 体 缺损 ，垂 直 距 离 减 少 ，患 者 为 露 酿 笑 (图 4)。

曲面 断 层 示 广
一
泛 的 牙 体 组 织 缺 损 (图 幼 ， 缺 失 牙 部

位剩 余 牙槽 峭 轻 度 吸 收 ，13 有慢 性 根 尖 周 炎 和 屡 管 。

初 步 检 查 显 示 所 有 牙齿 都 无法 修 复 。取 藻 酸 盐 印模 、

抬 记录 后 ， 面 弓转 移 ， 研 究 模 型 上 胎 架 。

图 5 治疗前曲面断层片

图 2 治疗前:严重龋坏 的牙齿

2.3 治疗计划

治疗 前计划包括 :根据诊 断蜡 型对最终的修复效

果有大致 的预 测， 并根据该模 型制作 印模 以便在手

术过程 中提供 参考 。

治疗 计 划 :拔 除所 有 牙齿 后 ， 用 氧化 错 种植 体

(ceraRootsystem，表 l)和冠桥进行全 口固定修

复 。上领 即刻种植，
一
F领 于拔牙后 15d后种植 。根据

牙齿形态的不同
一
可以选用 5种不同形态的种植体 。在

复杂病例 中，安全是首要的。据报道，未形成稳定骨

结 合的氧化钻种植体基 台如 果过度 负载， 风险 比即

刻临时修复的风险更大 。 由于至今没有 氧化错种植

即刻修复 全 口重建 的长期疗 效报道，且作者担心临

时修复的水 门汀粘接剂脱粘接会影响种植体的成功，

故没有 采用 即刻修复 。预计手术 3个月后骨整合稳

定，软组织愈合 。

图 3 胎 面观:可 以保 留的冠部牙体组织甚少

图 4 治疗前 :露齿民笑

2.4 手术过程

除 了上领尖牙根 尖囊肿 区域和无牙领 区域，所

有 区域 的种植体都不经 翻瓣直接植人拔 牙窝，创伤

小 。对于无牙领 区域，采用常规翻瓣后种植体植人 。

考虑患者原咬合为安 氏 I类，中线居 中，故种植体的

植入位置和角度与天然牙相
一
致 (图 6、图 7)。在上

领前牙 区，在 牙槽 窝的愕 侧壁进行轻微 的钻针预备

以防止种植 体在唇侧根尖部 发生穿孔 。

上领手术:拔 除上领 中切牙和侧切牙，植人两个

12rnm 的 CeraRoot 11(螺纹直径 4.8一6mm)。在

前牙 区用导板检查种植 体的植人位置 非常重要， 因

为种植 体切 端 的位置将 影响最 终修 复 的美学 效 果 。

然后拔 除左上尖牙，植人 CeraRoot ll 种植体 。右

上尖牙的根 尖病变和屡 管导致颊侧骨壁 的根尖 1/3

.!:}。.{。哪 牌 教育杂志
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表 1 Cera日oo t种 植 体 类 型 和 适 用 范 围

前磨牙 下领和上领侧切牙 上领中切牙和尖牙 较小的上领中切牙和尖牙 磨牙

图 6 上颇手术后胎面观

已 吸 收 ，因 此 ，运 月J梯 形 瓣 暴 露 病 变 区 清 除 奥 ”‘}
‘
并 用

/
1二J，l!盐 水 冲 洗 ， 植 入 Ceral之oot 11种 植 体 以 ).亏植 侧

，
。

先 植 人
一
层 取 自 备 洞 区 域 的 自 体 性 ， 其 1几放 汽

一
层

壬310 055 (Geistilicll，W olllu义，1，Switzerlarl(l)， 最

l:lfll放
一
层 Bio (;i(Ic (Geistlicll))J莫， 复 位 剩!jJ莫瓣

后 月1Gore
一Tex (W l二Gore&Associates，I户lagstaff，

八Z， USA )缝 合 然 后 拔 l涂 }几领 !IT]j转 牙 和 )外 牙 ， 在

l刁、 l，、24植 人 Ccral之oot l刁不，!，植 体 (螺 纹 l
，
I
一
径 3.，-

刁.8111，，l)， 16、261尺域 植 人 Ccr:，I之oot 11种 丰l
，
[体 ， 然

后 进 行 Su丁，11ller l几汀芝窦 内 提 升 ， 丰!
，
〔人 Bio ()55。

为 了 减 小 种 植 体 周 围 以 及 拔 牙 窝 周 围 的 软 组 织

的 活 动 度 ， 缝 合 时 缝 线 穿 过 牙 槽 山削 务软 组 织 固 定 在

牙 槽 峭 和 种 植 体 周 {I、】。

向 患 者 交 代 过 甲一载 荷 引 起 种 植 体 松 动 的 风 险 ，

要 求 患 者 术 后 2个 月 内 进 流 食 ， 以 减 少 种 杭 体 负 载 。

患 者 表 示 愿 意 全 l(I!配 合 治 疗 和 术 后 常 规 。

从 术 前 l，d 到 术 后 l，d患 若 禁 烟 ， 术 )，亏曲 lflr断

层 片 牡 示 种 植 体 杭 人 位 置 良 好 (图 8)。

仁领 种 植 术 后 l，d进 行 !价 典种 植 术 ， 拔 牙 后 不

图 7 下领手术后胎 面观

图 8 术后曲面断层片 图 9 术后 2个月软组织形态

2 石 口 :!.}.}。
、
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翻 瓣 在 4，、4月、43、33、34的拔 牙 窝 处 植 人 CeraRoot

14 种 植 体 (图 7) ，切 牙 区缝 合 伤 口关 闭拔 牙 窝 。47 、

37部 位 的 种 植 体 植 人 前 行 第
一
磨 牙 到 第 三 磨 牙 梯 形

翻 瓣 ，植 人 后 再 缝 合 关 闭软 组 织 创 口。术 后 注 意 事 项

同上 领 种 植 术 后 。

2.5 愈合阶段

要求患者每 次进 食后都用软 毛 牙刷刷 牙， 术后

15d拆 除下领缝线，3周后检查显示软组织情 况 良好，

2个月后软组织完全愈合 (图 9) ，种植体无叩痛和松

动 ，患者不觉疼痛 。
图 10 临时修复体蜡型

2.6 临时修 复

术 后 2个 月 ，部 分 种 植 体周 围 的软 组 织 增 生 覆 盖

了种 植 体 肩 台 ， 电刀 切 除 后 ， 聚 醚 (Impre gum
1M
，

3M ESPE，Neuss，Germany)直 接 取 印模 ， 未进

行 种 植 体 修 整 预 备 。根 据 制 作 的 全 日修 复 蜡 型 取 硅

橡 胶 印模 (图 10)。在 该 印模 内充 满双 重 固化 的树 脂

基 材 料 (Protemp
，M Garant，3M ESPE)并 准 确

放 置 到 上 领 和 下 领 的相 应 位 置 ， 待 树 脂 在 口内 固 化

后 取 出， 抛 光 ， 用 GC Temp水 门汀 (GC America

Alsip，IL，USA)粘 接 至11种 植 体 上 (图 1王)。

患 者 开 始 重 新 适 应 新 殆 型 和 垂 直 距 离 ， 同 时 对

秸 设 计 的稳 定性 、 美 观 和 发 音 都 进 行 观 察 。在 其 后

的 1个 月 内每 周 进 行
一
次评 价 ，可 进 行 微 量 的 咬合 和

美观 的调 整 ， 以便 为最 终 修 复 确 定
一
个 较 好 的模 板 。

图 11 术后 3个月戴上树脂临时修复体

2.7 最 终 修 复

不 进 行 基 台 预 备 和 缩 酿 线 排 酿 ， 直 接 聚 醚 取 终

印 。最 终 ， 在 临 时 修 复 体 的 指 导 下 ，运 用 瓷 层 (原 文

ceram ic layering) 技 术 (IPS e一max， Ivoclar

Vivadent，Scliaan，lieclltenstein)， 氧 化 错 固 定 桥

修 复 (CeraCrown， oral Iceberg)。 树 脂 加 强 的 玻

璃 离 子 水 门 汀 (FujiCEM ，GC Arnerica)粘 接 。 前

伸 为 前 牙 切 导 ， 侧 方 为 尖 牙 保 护 殆 (图 12)。

图 12 粘接氧化错桥

2.8 随访

修复后 3年，氧化错种植体和桥体都很稳定，患

者表示 非常满意 (图 13)。曲面断层片显示修复体边

缘密合，种植体周 围牙槽骨高度稳定 (图 14)，患者

的露龄笑 (图 1习 和唇侧 丰满度也得到 了
一
定的改

善 (图 16)。 图 13 3年后随访可见稳定的软组织形态

{.!，，、}，_二 续教、杂志 2 石 了
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图 14 3年后随访的曲面断层片

图 15 3年后随访时微笑照

的 关系还 不 明确， 似 i亥方法 已经被 证实是诊 断皮肤

过敏 或系统性 过敏最有效 的检 测方法 。在这 种情 况

下，氧化错种植 体成 为
一
种 不错 的备选方 案 。

一
方

面 ，氧化钻材料 良好的生物相容性 已经得到普遍认

可，表面粗糙处理还 可以提 高种植体
一
骨结合率 。只

是表 面酸蚀处理 的 CeraR0ot (ICI的 的长期预后还

未见报道 。另
一
方而，已有 多个机构研 究 了氧化错种

植体 的机械 性能，ilI 明其机械 强度 是足 以作为种植

牙来承载抬 力的 。虽然金刚砂钻预备可能会改变其

机械性 能甚 至远 期 的可靠性 ，但在 不需 要金 刚砂钻

机械 预备的情 况下，用氧化钻作为种植 牙是可靠 的。

关于 Y一TZI，低 温降解 和瓷贴面 切削的相 关研 究仍

然还在进行之 中。

这 个病例 是具有挑 战性 的 。 山 于至 今没有 文献

报道 支持 氧 化错 全 日重建 即刻修 复， 我 们没有在种

植体 获得骨 核合之 前进行 临 时修 复 。 以防过早使 用

或种植体过载，尤其是在植骨 区域 。患者被要求进流

食 2个月直到骨整合全部完成，这在大 多数患者看来

是难 以接 受 的， 只有在有特殊要求 的情 况下 才会不

得 已!fl]’为之 。当然，以后的研究可 以考虑能否为氧化

错种植 的患 者进 行临 时义 街修复， 比如通过 分区段

进行种植术来减小失败的风险，使患者更容易接受 。

当然，这样 整个疗程就会大大 延 长。

至今还没有 CcraR。。t系统表l叮酸蚀 氧化钻种植

体 长期预 后的相 关报道 ， 我们 已经 发表 户陷床试验

的初步结果 。 该试验 随访 ，年的结 果也将要 发表 :约

95%成功率，没有种植体断裂 、种植体周围炎和骨缺

失;修 复 方 而 ， 没有 任何 氧化钻 的上 部 结 构 发生 问

题，瓷贴面的碎裂少 见。这都归功 于设 计 良好的氧化

错 种植体 为瓷修复所提供 的支持 。

4 结 论

图 16 微笑侧面照

3 讨 论

钦种植体是 目前全 口重建的金标准，然而，对于

可能有金属过敏的患者来说，应该首先考虑用 LTT

诊断金属过敏原 。虽然种植牙与对金属钦过敏之 间

本 文第
一
次报道 了用氧化铅种植 修复进 行 全 口

重建 。虽然该 文报道 的病例还未追踪完成，但可 以看

出， 即便 是复杂 并 且美学 要求高 的病 例 也可用 氧化

错 种植体进 行修复 。 由于 至今几乎 没有 文献证 明氧

化铬种植 牙是
一
种 很有潜 力的修复方 式， 其远 期的

成功率 、稳定性和 CeraRoot ICE种植体 的保 存情

况都需进
一
步研 究 。
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