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[摘 要] 目的：探讨正畸治疗在口腔修复中的临床应用价值。方法：选取 2023 年 1月到 2024
年 1月期间我院收治的 200例需口腔修复的患者作为研究对象，按照随机数字表法将其分为对

照组与观察组，每组患者 100例，对照组患者采用单纯修复治疗，观察组患者采用正畸联合修

复治疗。对比两组患者经过治疗后的临床疗效、牙龈指数（GI）、牙周袋探诊深度（PD）、龈

沟出血指数（BI）、菌斑指数（PLI）以及美观度。结果：治疗后，观察组 GI、PD、BI、PLI
均低于对照组，治疗效果以及美观度优于对照组（P＜0.05）。结论：正畸治疗能够有效提高治

疗效果，改善口腔功能，促进康复。
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The Application Value of Orthodontic Treatment in Oral Restoration
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Abstract: Objective: To explore the clinical application value of orthodontic treatment in oral
restoration. Method: 200 patients requiring oral restoration admitted to our hospital from January 2023
to January 2024 were selected as the research subjects. They were randomly divided into a control group
and an observation group using a random number table method, with 100 patients in each group. The
control group received simple restoration treatment, while the observation group received orthodontic
combined restoration treatment. Compare the clinical efficacy, gingival index (GI), periodontal pocket
probing depth (PD), gingival bleeding index (BI), plaque index (PLI), and aesthetics between two groups
of patients after treatment. Result: After treatment, the GI, PD, BI, and PLI of the observation group
were lower than those of the control group, and the treatment effect and aesthetics were better than
those of the control group (P<0.05). Conclusion: Orthodontic treatment can effectively improve
treatment outcomes, enhance oral function, and promote rehabilitation.
Keywords: Orthodontic treatment; Oral restoration; treatment effect

引言

口腔修复与正畸治疗作为现代口腔医学的两大重要分

支，在恢复患者口腔功能与美观方面具有不可替代的作用。

单纯的口腔修复治疗往往难以满足复杂病例的功能[1-2]。尤其

对于存在牙列拥挤、错颌畸形或牙槽骨发育异常的患者，若

直接进行修复治疗可能导致修复体就位困难、咬合关系不稳

定等问题，进而影响长期疗效[3]。正畸治疗通过系统调整牙

齿排列与咬合关系，能为口腔修复创造更理想的生物学基础。

近年来，越来越多的研究表明，正畸修复联合治疗可显著改

善修复体的功能适应性，同时减少修复后并发症的发生[4]。

然而，目前关于正畸治疗在口腔修复中具体应用价值的高质

量临床证据仍较有限。本研究旨在探讨正畸治疗在口腔修复

中的协同作用，为临床制定更优化的联合治疗方案提供科学

依据。具体研究如下：

1 一般资料与研究方法

1.1 一般资料

选取 2023年 1月到 2024年 1月期间我院收治的 200例

需口腔修复的患者作为研究对象，按照随机数字表法将其分

为对照组与观察组，每组患者 100例。对照组男 69例，女

31例，年龄 25~54岁，平均年龄为（36.91±3.29）岁。观察

组男 70例，女 30 例，年龄 26~53 岁，平均年龄为（36.78

±3.14）岁。两组一般资料差异不影响研究结果，无统计学

意义（P＞0.05）。

1.2 研究方法

1.2.1 对照组

单纯修复治疗：（1）术前评估：采集口腔影像学资料，

评估牙体缺损程度及邻牙、对颌牙情况。（2）牙体预备：

按修复体类型进行牙体磨除，形成标准预备体形态。（3）
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取模制模：使用硅橡胶印模材制取精确印模，灌注超硬石膏

模型。（4）临时修复：戴入预成临时冠保护基牙。（5）修

复体制作：技工室完成金属/全瓷修复体加工。（6）试戴粘

接：调磨修复体至咬合协调，最终用树脂水门汀粘固。术后

拍摄 X线片确认边缘密合性。

1.2.2 观察组

在修复治疗的基础上联合正畸治疗：（1）初诊评估与

方案设计：采集患者口腔全景片、头颅侧位片及 CBCT影像，

评估牙列、颌骨及咬合关系。取硅橡胶印模制作数字化模型，

结合面部分析制定个性化矫治方案。（2）矫治前准备：进

行全口洁治及龋齿治疗，确保口腔健康状态。必要时拔除特

定牙齿以创造间隙，或植入支抗钉辅助牙齿移动。（3）矫

治器安装：固定托槽矫治：酸蚀牙面后粘接托槽，弓丝结扎

并施加轻力，分阶段更换弓丝。隐形矫治：佩戴 3D打印透

明矫治器，每 2周更换一副，逐步调整牙齿位置。（4）定

期复诊调整：每 4-6周复诊一次，调整弓丝力度、更换橡皮

链关闭间隙，或使用颌间牵引纠正中线/咬合。通过口扫或印

模监测牙齿移动进度，必要时修正矫治方案。（5）保持阶

段：主动矫治结束后取模制作保持器，前 6个月全天佩戴，

后续逐步过渡至夜间佩戴，维持 1～2年防止复发。

1.3 观察指标

本研究需对比两组临床疗效、牙龈指数（GI）、牙周袋

探诊深度（PD）、龈沟出血指数（BI）、菌斑指数（PLI）

以及美观度。

1.4 统计学分析

使用 SPSS 22.0软件对数据进行统计学分析，计量资料

用“ sx  ”表示，用 t检验，计数资料采用χ2检验，并以

率（%）表示，P＜0.05数据差异有统计学意义。

2 结果

2.1 观察组与对照组临床疗效对比

治疗后，观察组治疗效果优于对照组（P＜0.05），见表 1。

表 1 观察组与对照组临床疗效对比[n，%]

组

别

例

数
显效 有效 无效

总有

效率

观

察

组

10
0

45
（45.00%）

50
（50.00%）

5（5.00%）
95.00
%

对

照

组

10
0

35
（35.00%）

45
（45.00%）

20
（20.00%）

80.00
%

x2 - - - - 10.286
P - - - - 0.001

2.2 观察组与对照组 GI、PD、BI、PLI 以及美观度对比

治疗后，观察组 GI、PD、BI、PLI均低于对照组，美观

度评分高于对照组（P＜0.05），见表 2。

表 2 观察组与对照组 GI、PD、BI、PLI以及美观度对比

（ sx  ）

组

别

例

数
GI PD BI PLI 美观度

观

察

组

10
0

2.01±
0.92

2.02±
0.61

1.08±
0.74

0.15±
0.21

85.74±
2.35

对

照

组

10
0

2.52±
0.65

2.32±
0.13

1.41±
0.15

0.25±
0.12

82.39±
4.28

t - 2.863 3.042 2.764 2.615 3.758
P - 0.005 0.003 0.007 0.011 0.001

3 讨论

当前口腔修复临床实践仍面临诸多挑战，传统修复方式

对复杂病例的处理存在明显局限性，常导致修复体就位困难、

咬合稳定性差等问题。据统计，约 30%-40%的修复失败病例

与未纠正的咬合异常直接相关[5]。此外，随着患者对功能与

美观需求的提升，单纯修复治疗往往难以满足个性化要求，

例如在先天缺牙或牙槽骨吸收病例中，直接修复易造成邻牙

过度磨除或修复体比例失调。传统方法依赖大量牙体预备的

补偿性治疗模式，不仅增加基牙损伤风险，还可能引发颞下

颌关节紊乱等远期并发症。这些现状凸显了引入多学科联合

治疗的必要性。

正畸治疗是通过科学施加生物力学作用，系统调整牙齿

位置、牙弓形态及咬合关系的专业治疗手段。其核心在于利

用矫治器产生的持续轻力引导牙槽骨改建，从而实现对错位

牙齿的三维控制[6]。当与修复治疗联合运用时，正畸治疗能

够为口腔修复创造理想的生物学基础，这种协同作用主要体

现在三个维度：第一，在功能层面，正畸治疗通过纠正牙齿

轴向倾斜、调整咬合接触关系，显著提升修复体的力学适应

性。例如，对于牙列缺损伴邻牙倾斜的病例，正畸直立倾斜

基牙可避免修复体就位道异常，使修复体承受的咬合力沿牙

长轴方向传导，降低修复体折裂和基牙牙周损伤风险[7]。同

时，通过建立协调的尖窝咬合关系，能有效改善患者的咀嚼

效率，减少颞下颌关节紊乱的发生。第二，在美学维度，正

畸治疗通过精准控制牙齿移动，为修复体提供理想的空间布

局和牙龈轮廓。对于先天缺牙病例，正畸集中散在间隙可为

修复体创造对称的植入空间；对于牙龈退缩患者，通过牙齿

轴向调整可改善牙龈生物学类型，使修复体颈缘与天然牙过

渡自然[8]。第三，就长期预后而言，联合治疗通过优化口腔

微环境显著降低并发症风险。正畸排齐牙齿后，患者口腔清

洁难度下降，菌斑控制效率提升，从而减少修复体边缘继发

龋和牙周炎症的发生。更重要的是，这种治疗模式符合现代

微创理念，通过正畸代偿性移动减少基牙预备量，最大程度

保存牙体组织。其价值延伸至心理社会领域，患者在治疗过

程中见证牙齿排列逐步改善，对最终修复效果的接受度和满
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意度显著提高，这种分阶段可见的疗效进展具有重要的心理

激励作用。当前，随着数字化技术的融合，正畸修复联合治

疗已发展出更精准的预测性治疗方案，通过虚拟排牙提前规

划牙齿最终位置与修复体形态的匹配关系，使治疗从经验驱

动转向数据驱动。这种多学科协作模式不仅突破了传统修复

的技术瓶颈，更重新定义了口腔功能美学重建的标准流程，

代表着口腔综合治疗的发展方向。

综上所述，正畸治疗能优化牙齿排列及咬合关系，显著

提升口腔修复的功能性与美学效果，具有重要临床推广价值。
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