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·临床研究·

人工骨加自体骨修复中老年外伤性前牙
牙槽骨缺损的临床研究

廖福琴 朱菲 张昊 张丽军+

(北京市和平里医院口腔科。北京100013)
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摘要：目的探讨胶原基纳米骨(nHAc)加自体骨修复中老年外伤性前牙牙槽骨缺损的临床疗效。方法选择23

例中老年因外伤前牙牙槽骨缺损需植骨者，用nHAc加术区游离的自体骨修复缺损，采用固定正畸技术对松动牙进

行固定。术后l、2、3、6、12个月复诊，术前术后均对病损部位进行临床及x线检查，观察缺损程度及新骨形成和骨密

度改变。结果 nHAc加自体骨修复中老年外伤性前牙牙槽骨缺损愈合成功率95．65％，脱位牙复位固定治疗成功

率88．23％，所有患者无不良症状和体征，牙槽骨高度和宽度明显得到改善。x线片显示：胶原基纳米骨(nHAc)加

自体骨植入区可见新生骨小梁，骨密度增强，骨质疏松有所改善，植入骨与宿主骨组织融为一体，牙槽骨缺损修复。

结论nHAc加自体骨修复外伤性前牙牙槽骨缺损可以增强牙槽骨密度，恢复牙槽骨的丰满度，保留了更多的牙齿，

也为义齿修复提供了良好的生理基础。

关键词：牙槽骨缺损；胶原基纳米骨；自体骨；牙外伤；骨质疏松；骨密度
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Abstract： objective To investigate the clinical emcacy of the mixture of nano—hydroxyapative／collagen composite(nHAC)

and autogenous bone on repai ring trauma“c ancerior alve01ar bone defects jn the middle—aged and elderly people． Methods

Twenty—three middle—aged and elderly patients， who had traumatic anterior alveolar bone defects and needed bone

transplanting，were selected． They were treated with the mixture of nHAC and autogenous bone to repair the traumatic

alveolar bone defbcts．Edgewise appliance was used for reduction and fixation in traumatic dislocated teeth．Afterl，2，3，6，

and 12 months，aU the patients needed subsequent visit． Clinical and X—my examination of bone defects were ped．0rmed to

obser、，e the de铲ee of bone defects，new bone formation，and bone mineral density before and mer the treatment．Results

Among aU the 23 pa“ents，the therapeutic effective rate of using the mixture of nHAC and autogenous bone to repair traumatic

anterior alveolar bone defects was 95．65％，and the success rate of fixing traumatic dislocated teeth was 88．23％． None

patient had adverse reactions or symptoms． The alveolar bone height and width was obviously improved． As X—ray imaging

indicated，the area where the mixture of nHAC and autogenous bone were implanted showed new bone tmbecular formation．

Bone mineral density increased． 0steoporosis was reIieved．The implanted bone had fhsed with host osseous tissue as a whole．

Traumatic anterior alveolar bone defects were repaired． Conclusion Using the mixture of nHAC and autogenous bone for the

repair of traumatic anterior alveolar bone defects can improve the bone mineral density of alveolar， restore alVeolar boHe

fullness，keep more autogenous teeth，and provjde a better physi0109ical fo咖daljon for denture rePair．
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随着老龄化的提高，骨质疏松患者呈递增趋势。

骨质疏松(osteoporosis，OP)是中老年人的一种常见

病，是以骨量减少及骨组织微观结构退化为特征，致

使骨的脆性增加、以易发生骨折的一种全身性骨骼

疾病。1|。牙槽骨是全身骨骼的一部分，牙槽骨的骨

密度减低可使颌骨的结构减弱，易发生骨折。孟长

民‘21的流行病调查发现51岁后牙槽骨骨密度值呈

下降趋势，与全身增龄性骨钙缺失有关。因此当中

老年人因交通事故、意外跌倒、运动等原因造成口腔

颌面外伤时，导致前牙松动、脱位和牙槽骨损伤的风

险随之增大，在临床上较多见。但治疗中常因骨量

不足导致术区再植牙失败或后期缺损区义齿修复难

以获得有效支持，导致咬合功能下降、容貌受损。如

能在外伤后及时利用人工骨对缺损处进行修复，有

望改善牙槽骨高度与丰满度，建立骨性支持结构，为

后期义齿修复或牙种植创造条件是面临的新课题。

我科于2004年率先在口腔领域应用胶原基纳米骨

(nHAC)∞1修复颌骨缺损和拔牙创，在动物实验。41

和临床研究怕’6。的基础上，为了提高nHAC的强度，

我们自2006年用nHAC加术区自体骨修复中老年

外伤性前牙牙槽骨缺损，取得良好的临床疗效。

1材料和方法

1．1临床资料

选择2006～2011年我院口腔科急诊收治的因

外伤致前牙牙槽骨缺损而需植骨的中老年患者23

例，年龄41～77岁，平均58．2岁；男性12例，女性

11例。牙槽突骨折，骨碎片无法直接复位固定；有

不同程度的唇侧骨板缺失，范围为1 cm×0．5 cm～

2 cm×1．5 cm；患牙共69颗，牙根折断无法保留需

拔除的牙18颗，完全脱位再植牙1l颗，不完全脱位

松动牙40颗。

纳入标准：患者经临床检查，符合手术适应症，

前牙牙槽骨缺损需手术植骨者，外伤牙拔除后，拔牙

窝左右侧牙松动Ⅱ度且近中或远中完全无骨组织支

持。不伴有颌骨骨折及颅脑损伤，神志清，能配合完

成局麻下操作，伤后0．5～24h就诊。患者无手术禁

忌症，口腔卫生良好，对人工骨材料修复缺损有信

心，能按时复诊，术前告知患者并征得同意后，签署

手术同意书。

1．2 材料

人工骨为清华大学材料科学与工程系研制，北

京益而康生物工程开发中心生产的NB系列纳米晶

胶原基骨修复材料(瑞福人工骨nHAc)；自体骨取

自同一术区游离骨片，用咬骨钳剪成碎块，盐水浸泡

备用；标准方丝弓托槽、正畸弓丝为杭州新亚公司生

产以及天津津京釉质粘合剂。

1．3 方法

1．3．1术前准备：常规口腔检查如损伤程度、咬合

关系、牙体牙周及邻牙情况，并拍牙片或全口曲面断

层片，测血糖、血压。

1．3．2植骨：23例前牙外伤致牙槽骨缺损而需植

骨病例中，依缺损的形状及大小选取材料，用0．9％

生理盐水浸润骨粉，再将nHAc加自体骨混合备用。

①牙槽骨缺损：常规清洁消毒口腔后，局麻下搔刮牙

槽骨壁，使牙槽窝内充满新鲜血液，将骨材料充填在

骨断端及凹陷缺损处并将其压紧，粘膜瓣减张后严

密缝合。②拔牙窝空虚者：用0．9％生理盐水冲洗

术区，搔刮牙槽窝，使血液充满后填充复合骨材料，

填充骨材料达4／5骨腔，严密缝合。③完全脱位牙

处理：先用0．9％生理盐水反复冲洗脱位牙，消除牙

结石，尽量保存残留的牙周膜，根管治疗后，再放入

24万u的庆大霉素液中浸泡10 min备用；清除牙

槽窝内的污物及碎片，用生理盐水冲洗，使血液充满

牙槽窝，修整骨腔，骨缺损区植入骨材料，然后再植

患牙，缝合撕裂牙龈，固定矫治技术固定。

1．3．3 固定方法：确认松动牙及脱位牙咬合关系正

确后，按正畸原则酸处理牙面，T中洗、隔湿吹于后粘

结托槽，一般固位基牙选择在外伤牙近远中2～3颗

健康牙即可，所有托槽槽沟尽量保持在同一水平，取

0．017×0．025 inch方丝或0．018 inch正畸澳丝按

牙弓形态弯制弓丝，使其顺利入槽沟内，不产生矫治

力。弓丝两端回弯，以免损伤粘膜和防止左右滑动。

先将所有须固定牙用0．25 mm结扎丝进行“8”字连

续结扎，再分别结扎单个托槽固定，使松动牙与固位

基牙连成一个整体。已复位的脱位牙和牙槽骨病例

选择钢性较强的弓丝，未经复位的脱位牙，则选择弹

性较强的弓丝，适当调殆。

1．3．4术后处理：植骨术后口外冷敷止血，抗生素

预防感染，漱口液漱口，保持口腔卫生，lO d后拆

线。固定时间一般为4—8 w。

1．3．5病例随访：术后1、2 w及1、2、3、6、12个月复

诊，进行临床及x线检查。随访23例，除失败1例改

变治疗方案外，其余病例随访最短6个月，最长3年。

1．4疗效评价

参照樊明文提出的牙外伤的转归、颌骨形态及

功能的特点拟定的疗效评定标准¨一：

痊愈：植入骨生长良好，未出现排异反应，创口
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无裂开，I期愈合。固定物拆除后牙和牙槽骨稳固，

牙位置正常，无牙厶干扰，咀嚼功能恢复好。x片显

示未见根尖及牙槽骨吸收，新生骨小梁增多，牙槽骨

密度明显提高，牙齿与牙槽骨牙周膜愈合或骨性愈

合。好转：植入骨生长不完全，剩余部分生长良好与

宿主骨未出现排斥反应，经换药伤口Ⅱ期愈合。患

牙松动度为I度以下，无叩痛，无骀干扰，咀嚼功能

正常。x片显示根尖及牙槽骨吸收<2 mm，牙槽骨

密度提高，但不如宿主骨密度高，牙齿与牙槽骨骨性

愈合。失败：植入骨未生长，与宿主骨出现排斥、吸

收或出现化脓液化，伤口未愈合裂开，患牙松动度为

Ⅱ度以上，咀嚼有痛感。x片显示牙周膜间隙增宽，

根尖及牙槽骨吸收>2 mm，最终牙需拔除。痊愈加

好转为成功。

2 结果

23例前牙外伤伴牙槽骨缺损的患者植骨痊愈

20例(86．95％)，术后观察，创口闭合，牙龈色泽质

地均正常、无压痛，牙槽外形得以维持，x线片显示

nHAC加自体骨成骨较早，术后2个月nHAC加自

体骨缺损边缘密度较高，内部可见新生骨小梁，3个

月骨密度明显增高，骨质疏松有所改善，与宿主骨融

合良好；好转2例(8．70％)，术后2 w复查牙龈创口

仍未闭合，可探及材料稳固，炎症反应不明显，换药

后，软组织完全闭合，牙槽骨密度较前提高；失败1

例(4．35％)，局部红肿和压痛，将材料取出后症状

消失，随访患处愈合良好，无任何自觉不适感，但牙

槽高度不足。69颗外伤前牙，其中18颗因根折无

法保留而拔出；11颗完全脱位再植牙，治疗成功7

颗(63．64％)，失败4颗(36．36％)；不完全脱位松

动牙40颗，复位固定治疗成功38颗(95％)，失败2

颗(5％)；复位固定牙保留总成功率为88．23％。

3 讨论

口腔颌面部是人体较突出及暴露的部分，其外

伤常伴有牙槽外伤。包括牙齿的折断、脱落，牙槽骨

的骨折、骨缺损，软组织的挫裂伤、缺损等。合并牙

槽外伤的牙槽骨缺损如不及时修复，中老年常由于

牙槽突的生理性吸收和进行性萎缩，导致牙槽骨一

定程度的狭窄低平，不利于种植义齿和传统义齿修

复，影响咬合功能和容貌受损。传统的治疗方法是

首先对牙槽外伤进行清创缝合、牙弓夹板固定和断

根拔除等处理，待牙槽骨和黏膜损伤愈合后义齿修

复。近年来，我们应用nHAC与自体骨混合即刻植

723

人外伤性牙槽骨缺损区加固定正畸技术固定外伤脱

位牙方法，能保留住更多自体牙和获得好的修复骨

缺损作用。

本课题组前期的动物实验。4。证实了nHAC的生

物相容性和骨引导作用，临床应用¨1也证明了

nHAc修复骨缺损的临床效果。本课题临床还证

明∞。nHAC加自体骨组成骨速度优于单纯nHAC

组。因nHAC无骨诱导性，成骨质量和机械强度略

有不足，而自体骨移植具备骨诱导性和骨传导性可

以促进骨的再生埔1。本研究将nHAc和自体骨混合

在一起，试图借用自体骨具有的骨髓干细胞成骨特

性、骨诱导性、骨传导性和nHAC提供骨引导支架、

有效空间维持、能与自体骨迅速整合等特点，提高I

期手术的成功率。作者用nHAC加自体骨充填牙槽

骨缺损的修复共23例中老年患者，痊愈20例

(86．95％)，术后观察，创口闭合，牙龈色泽质地均

正常、无压痛，牙槽外形得以维持；好转2例

(8．70％)，牙龈创口仍未闭合，可探及材料稳固，炎

症反应不明显，换药后，软组织完全闭合，牙槽骨密

度较前提高，牙槽骨缺损的修复总成功率为

94．65％，23例患者观察均在2年以上，其牙槽骨高

度、宽度和密度未见明显异常。本组研究将nHAC

与术区游离的自体牙槽骨混合，既解决nHAc的机

械强度，增加骨诱导性和成骨质量，又改善了自体骨

取材难的问题，取得了好的牙槽骨修复效果。

随着人民生活水平的提高，中老年患者要求保

留患牙和美学义齿修复的意识也在不断增强。牙槽

外伤常伴有牙松动、移位或脱臼及牙槽损伤。如果

牙齿缺失极易造成剩余牙槽骨吸收和颌骨萎缩，对

义齿的修复与维持有直接的影响。因此及时对外伤

牙和牙槽骨进行早期复位固定是保存牙列完整性、

恢复正常咀嚼功能从而提高中老年人生活质量的有

效方法。临床上传统的牙弓夹板固定、金属丝固定、

尼龙丝加树脂固定等方法。9。，因存在操作复杂、固

位不良、损伤牙龈、异物感明显等缺点，目前应用越

来越少。随着口腔技术和材料的发展，固定正畸技

术在口腔多学科中的应用越来越多。作者将固定矫

治技术应用于外伤前牙及牙槽骨的复位固定，通过

托槽直接粘着在牙齿上，弓丝结扎固定在托槽槽沟

内，将患牙与双侧的支抗牙连接成稳固的一组牙，为

外伤牙获得良好的固位提供了有力的支持；而且可

使咬合力通过托槽、弓丝均匀分散至各个基牙上，减

小患牙所受牙△力从而使松牙得到保护；同时，托槽

位于牙唇面中1／3区，不妨碍牙髓敏感测试和牙髓
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治疗，且托槽型号多样，可根据需求进行选择，其表

面光滑有利于减轻对唇粘膜的刺激及异物感，对牙

龈及牙周刺激小，有利于牙周及牙槽骨的愈合；在粘

结过程中，可以单牙操作，隔湿较为容易，避免了出

血及渗出对粘结效果的影响，操作简单，定位准确，

易于清洁，拆除方便，无痛苦，患者易接受。本组11

颗完全脱位再植牙，治疗成功7颗(63．64％)；40颗

不完全脱位松动牙，治疗成功38颗(95％)，牙总成功

率为88．23％。莎日娜认为预防和减缓牙槽骨的吸

收，保留住更多的天然牙和天然牙根，是防止牙槽骨

吸收的最好方法¨⋯。我们通过固定的方法保留住了

88．23％因牙槽外伤致脱位牙，给受损的牙槽骨提供

了有利的支持作用，这更有利于牙槽骨缺损的修复和

牙槽骨高度和宽度的恢复；牙槽骨高度和宽度的恢复

也利于延长外伤牙在口腔内的保留时间。

老年患者多种口腔疾病与全身疾病相互交错，

使病情更为复杂，可增加其诊断和治疗的难度⋯。。

本组研究有3例老年患者牙周健康差且患有糖尿

病，有4颗完全脱位牙再植失败，2颗不完全脱位牙

复位固定治疗失败，患牙因出现牙槽骨吸收、持续高

度松动而拔除；其中有1例病人牙槽骨缺损修复失

败，术后出现了红肿和压痛，将材料取出后症状消

失，随访患处愈合良好，但牙槽高度不足。这可能与

糖尿病患者自身愈合能力差，组织修复慢有关。后

经骨密度检测，发现骨密度较正常值偏低，是否为糖

尿病性骨质疏松症还需协同内分泌科进一步诊断。

有研究¨引报道中老年人糖尿病组继发骨质疏松发

病率为55．9％，非糖尿病组为43．2％，糖尿病和年

龄与骨质疏松正相关。刘梅¨副的动物实验研究证

实糖尿病大鼠牙槽骨骨密度降低均为骨转化失代偿

状态：新骨形成小于骨吸收，两型糖尿病可以导致牙

槽骨骨质疏松的发生。还有学者报道骨质疏松症与

颌骨的骨矿丢失呈正相关，骨质疏松症与下颌骨萎

缩及牙槽骨吸收有显著相关性¨41。动物实验研究

表明骨质疏松可延缓下颌骨骨缺损、拔牙创的愈

合¨L”。。综上所述提示我们，中老年人的糖尿病、

骨质疏松症可能成为松动牙固定和骨修复成功的不

利因素。因此，术前对患者全身和口腔健康状况进

行详细检查和评估、全身和局部疾病的积极治疗，对

于确保牙和牙槽骨损伤治疗成功亦十分重要。关于

骨质疏松症与颌骨的关系还需深入研究。

nHAC加自体骨即刻植入中老年患者的牙槽骨

缺损区有利于增加牙槽骨量，维持牙槽外形，改善牙

槽骨高度和丰满度，为牙的保留和义齿修复提供生

理基础。但也存在不足，有些患者同一术区自体骨

取骨量有限，nHAC与自体骨的比例为多少更有利

于骨的生长还需要进一步研究。由于本研究病例

少，远期疗效还有待观察。
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