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即刻种植在牙齿外伤修复中的价值及对牙周疼痛、菌斑指数和美学的影
响
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【摘要】目的 探析即刻种植在牙齿外伤修复中的应用价值及对牙周疼痛、菌斑指数和美学的影响。方法 选择芜湖市口腔医院2020年6月至2022年6月收治的牙齿外
伤患者62例，利用随机数字表法分为实验组和对照组，各31例。实验组采取即刻种植，对照组则实施延迟种植，对比两组修复效果、牙周疼痛度、菌斑
指数、整体美学效果及不良反应发生率。结果 术后实验组种植体稳定系数(ISQ) 评分及种植成功率高于对照组，且牙周疼痛度(VAS)评分、菌斑指数(PLI)
评分及不良反应发生率均显著低于对照组(P<0.05)。实验组术后1个月、3个月、6个月整体美学(PES)评分均高于对照组(P<0.05)。结论 将即刻种植应用于
牙齿外伤的修复治疗中，能够有效提升牙齿修复效果和整体美学效果，降低牙周疼痛和菌斑指数，且修复后不良反应发生率较低，值得临床推广。
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Abstract: Objective To explore the application value of immediate implantation in the repair of dental trauma and its effect on periodontal pain, plaque index 
and aesthetics. Method A total of 62 patients with dental trauma admitted to Wuhu Stomatology Hospital from June 2020 to June 2022 were 
selected and divided into experimental group and control group by random number table method, with 31 cases in each group. The experimental 
group received immediate implant and the control group received delayed implant. The repair effect, periodontal pain, plaque index, overall 
aesthetic effect and incidence of adverse reactions were compared between the two groups. Results After implantation, the implant stability 
coefficient (ISQ) score and implant success rate in the experimental group were higher than those in the control group, and the periodontal pain 
score (VAS), plaque index (PLI) score and the incidence of adverse reactions were significantly lower than those in the control group (P<0.05). 
The overall aesthetic (PES) score of the experimental group was higher than that of the control group at 1 month, 3 months and 6 months after 
implantation (P<0.05). Conclusion The application of immediate implantation in the repair treatment of dental trauma can effectively improve 
the effect of dental repair and the overall aesthetic effect, reduce periodontal pain and plaque index, and the incidence of adverse reactions after 
repair is low, worthy of clinical promotion.
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　　牙齿外伤是指牙齿受到各种机械外力发生的牙体硬组织、牙
髓组织和牙周组织的急剧损伤。摔倒、交通事故、暴力行为及激
烈运动等较大的外力直接作用于牙齿，是牙外伤的主要原因[1-2]。
根据外力的性质、大小、速度和作用方式不同，会造成牙周膜的
损伤、牙体硬组织的损伤、牙脱位和牙折断等各种不同类型的损
伤，常见临床症状主要是牙齿松动、牙齿折断、牙脱位。目前临
床上针对牙齿外伤者，医生会根据患者的症状选择合适的治疗方
法，包括修复牙冠形态、牙髓治疗、固定等[3]。其中种植牙修复
作为主要治疗方案，根据种植时机可分为延迟种植和即刻种植，
近年来有相关研究显示[4-5]，牙齿外伤患者选择不同时机进行种植
牙修复可直接关系到术后修复效果和美学效果。为进一步探究不
同种植时机在牙齿外伤修复中的应用价值，本次研究共纳入62例
牙齿外伤患者进行分析，报道如下。

1  资料与方法
1.1 一般资料  选择芜湖市口腔医院2020年6月至2022年6月收治

的牙齿外伤患者62例作为研究对象，利用随机数字表法分为实验
组(n=31)和对照组(n=31)。本研究患者知情同意并签署知情同意
书，两组一般资料具有可比性(P>0.05)，见表1。
1.2 纳入及排除标准
　　纳入标准：均为外伤导致的牙缺失者。符合种植美学修复治
疗指征。年龄18~60岁；牙龈正常，无明显炎症者。近6个月内未
接受过本次研究相关治疗。排除标准：存在明显的精神障碍和认
知障碍者；患有严重的心血管疾病者；凝血功能异常者；患有其
他口腔疾病者；不配合研究或研究过程中退出。
1.3 方法  对照组实施延迟种植，提前对患者进行系统口腔专科检
查与评估，评估合格后医生对患者折断牙进行拔除，并在拔牙后
愈合期间，粘接临时修复体。3个月后进行常规种植修复治疗，
切开缺失牙部位的牙龈露出牙槽骨，在牙槽骨内植入种植体，对
切口进行缝合，部分牙槽骨条件比较差的患者需要进行植骨，治
疗期间可以佩戴过渡义齿。经3个月消肿愈合后，将愈合位置重
新切开，放入愈合基台与临时修复体。等待1个月恢复期满后，
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到院由医生安装牙冠，完成修复。实验组实施即刻种植，术前医
生对患者进行全面的口腔检查，排除全身禁忌症，测量牙槽骨厚
度、高度以及宽度，判断是否符合即刻种植的适应症。检查合格
后，根据牙槽窝的深度及直径制备种植窝，并逐级扩大，植入合
适长度和直径的种植体，同期进行引导骨组织再生技术，根据种
植体的初期稳定性，判断是否可行即刻冠修复。若患者条件允
许，直接实施即刻义齿修复。若条件不允许，可关闭创口，等待
3~6个月愈合期后，待种植体完成骨结合再进行牙冠安装。种植
牙齿后需要复诊，定期到医院进行牙齿的检查。术后牙齿会有损
坏和松动的风险，平时注意不要咬过硬的食物。
1.4 观察指标  (1)比较两组修复效果：包括种植体稳定性及种植
成功率，其中患者种植体的稳定性采用种植体稳定系数(implant 
stability quotient，ISQ) 评分[6]进行评估，满分100分，分值越
高代表种植体稳定性越好。种植牙可承受咀嚼功能，咬合正常，
无明显疼痛和炎症；通过X线片看到种植体周围没有明显透射影
像，若出现垂直向的骨吸收，吸收量不超过0.2cm即为种植成
功。(2)比较两组牙周疼痛度：采用视觉模拟(VAS)评分法[7]测定
并记录患者种手术前后牙周疼痛程度，分值为0~10，分数越高疼
痛感越剧烈。(3)比较两组菌斑指数：于手术前后采用菌斑指数
(plaque index，PLI)评分[8]患者牙菌斑情况，龈缘区无菌斑即为0
分，龈缘区的牙面有薄的菌斑，但视诊不可见，若用探针尖刮牙
面可见牙菌斑即为1分，在龈缘或邻而可见中等量菌斑即为2分，
龈沟内或龈缘区及邻面有大量软垢即为3分。(4)比较两组整体美
学效果：分别于术后1个月、3个月、6个月采用红色美学(pink 
esthetic score，PES)评分[9]评估患者修复美学效果，满分14分，
分值越高，修复美学效果越好。(5)不良反应发生率：主要包括种
植体松动、牙周红肿、伤口感染、牙龈边缘萎缩四种。
1.5 统计学方法  数据以SPSS 20.0统计学软件分析，计量资料以
(χ
-
±s)描述，比较经t检验；计数资料以百分率(%)描述，比较

经χ
2检验，以P<0.05表示差异有统计学意义。

2  结   果
2.1 两组修复效果比较  实验组术后3个月种植体稳定性和种植成
功率均高于对照组(P<0.05)，见表2。
2.2 两组牙周疼痛度比较  实验组术后牙周VAS评分低于对照组
(P<0.05)，见表3。
2 . 3  两 组 菌 斑 指 数 比 较   实 验 组 术 后 P L I 评 分 低 于 对 照 组
(P<0.05)，见表4。
2.4 两组整体美学效果比较  实验组术后1个月、3个月、6个月
PES评分均高于对照组(P<0.05)，见表5。
2.5 两组不良反应情况比较  实验组种植体松动、牙周红肿、伤
口感染、牙龈边缘萎缩等不良反应发生率低于对照组(P<0.05)，
见表6。

3  讨   论
　　牙齿外伤是临床上常见的口腔疾病，多由于外力打击或撞击
牙齿，导致牙体组织和牙体周围组织损伤，包括牙冠折断、牙齿
存在裂纹、牙齿周围骨折或是外伤以后牙龈撕裂、牙龈缘出血。
严重时，多个牙同时外伤，往往伴有牙槽突骨折，外力过大或摔
伤颌面部时，会导致造成上下颌骨骨折。如果牙齿外伤后没有及
时检查和治疗，会导致牙齿进一步松动乃至脱落[10-12]。近年来随
着居民生活质量的提高和生活节奏的加快，人们进行户外活动的
频率越来越高，使得牙齿外伤发生率也不断攀升，给我国的公共
医疗卫生体系带来了沉重负担，因此针对临床牙齿外伤患者进行
积极预防和对症治疗具有重要的现实意义[13-14]。种植牙作为是临
床修复缺损牙的主要方式之一，由于做种植牙的时机选择直接关
系到修复效果及预后，为此，本研究共纳入62例患者，对即刻种
植与延迟种植在牙齿外伤修复中的应用效果进行分析。
　　目前临床针对牙齿外伤导致无法保留的患者，采取种植牙修
复越来越普及，也被越来越多的人所接受。按照种植时机可分为
延期种植和即刻种植。延期种植，是临床上最常用的在种植时机
上的选择，指在拔牙至少三个月进行种植修复，有时需要半年以
上，这是因为拔牙后的牙槽窝在3-6个月后才能出现正常骨结构。
延期种植选择性强，并发症较少，成功率较高，但同时该种种植
方式种牙疗程比较长，且术中有可能会切开牙龈，创口较大，患
者较为痛苦[15-16]。即刻种植则是在拔牙之后即刻种植牙齿，与传
统的延期种植相比，即刻种植对仪器和操作技术的要求更高，对

表1 一般资料比较
组别 n     性别(男/女)   平均年龄(岁)   平均入院时间(h)  平均BMI(kg/m2)

对照组 31      18/13          47.33±10.67　   5.37±0.63            23.88±1.52

实验组 31      20/11          47.51±10.49       5.48±0.52            23.74±1.47

统计值 -        χ2=0.272    t=0.067     t=0.750                  t=0.369

P值 -         0.602           0.947     0.456                  0.714

表2 两组修复效果比较
组别  n                           ISQ(分)                                     种植成功率(%)

            即刻                       术后3个月 

实验组 31 53.64±4.54 74.73±6.48 29(93.55)

对照组 31 53.27±4.31 60.45±5.46 22(70.97)

χ2/t值 - 0.329                      9.383                      5.415

P值 - 0.743                      0.000                      0.020

表3 两组牙周疼痛度比较(分)
组别 n                      VAS(分)                         t值   P值

        术前                术后  

实验组 31 7.68±0.43        5.47±0.45 19.769 0.000

对照组 31 7.72±0.41        3.26±0.32 47.746 0.000

t值 - 0.375          22.284 - -

P值 - 0.709          0.000 

表4 两组菌斑指数比较(分)
组别 n                     PLI(分)                         t值   P值

         术前                术后  

实验组 31 2.64±0.34        1.03±0.28 20.352 0.000

对照组 31 2.67±0.31        1.45±0.46 12.246 0.000

t值 - 0.363          4.342  

P值 - 0.718          0.000 

表5 两组整体美学效果比较(分)
组别 n                                             PES(分)

   术后1个月  术后3个月   术后6个月

实验组 31 9.64±1.54 11.73±1.48 13.48±1.46

对照组 31 8.27±0.31 9.45±0.46 11.12±1.14

t - 4.856                      8.191                      7.094

P - 0.000                      0.000                      0.000

表6 两组不良反应情况比较(n%)
组别 n             种植体松动  牙周红肿  伤口感染  牙龈边缘萎缩  总发生率

实验组 31 1(3.23) 0(0.00) 2(6.45) 0(0.00)       3(9.68)

对照组 31 2(6.45) 4(12.90) 3(9.68) 1(3.23)       10(32.26)

χ2 - - - - -       4.769

P - - - - -       0.029
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患者的口腔状况要求更严格，包括必须有合适的剩余骨量、软硬
组织必须没有炎症，而且拔牙窝三维方向也要良好，如果不能满
足理想的三维空间，后期容易引发牙龈退缩，难以满足患者对牙
齿修复的美观要求。但同时即刻种植的优势也十分明显，可以有
效减少患者就诊的次数，缩短诊疗的时间，还可以充分利用剩余
的牙槽骨，对患者带来的创伤较小[17-18]。王佳琪等[19]学者在研究
中指出，与延迟种植相比，针对牙齿外伤患者实施即刻种植在缩
短患者治疗周期，提升修复优良率，减轻口腔炎症指标和并发症
发生率等方面更具优势，患者及其家属治疗满意度较高。孙霞等
[20]学者也在其研究中发现，采用即刻种植牙法治疗牙齿缺失治疗
效果显著，患者治疗后美学指数、种植体稳定性系数、生活质量
和口腔健康指数均较治疗前有明显改善。这些研究均表明将即刻
种植引入牙齿外伤修复中具有良好的效用。牙齿外伤修复的治疗
目的除了让缺损的牙齿恢复到正常形态，有效提高牙齿美观外，
更重要的是恢复和保持牙周组织的健康，减少牙齿疾病的发生几
率。此外牙齿外伤患者折断的牙冠会暴露里面的牙髓，遇冷热刺
激时，会感到明显的疼痛不适，治疗不当还会引发慢性炎症导致
颌骨囊肿发生，进一步加重牙周疼痛。为进一步验证即刻种植在
牙齿外伤修复中的应用价值及对牙周疼痛、菌斑指数和美学的影
响，本研究将62例芜湖市口腔医院收治的牙齿外伤患者纳入分
析，最终研究结果显示，术后实验组种植体稳定系数(ISQ) 评分
和种植成功率及整体美学(PES)评分均高于对照组(P<0.05)，表示
与延迟种植相比，即刻种植在牙齿外伤修复中的修复效果和美学
效果更好。这主要是因为与传统的延迟种植相比，即刻种植牙采
用了高科技医疗设备和数字诊断定位，能够使整个治疗过程得到
有效缩短，从而保证了种植成功率。此外，即刻种植有利于将种
植体植入理想的解剖位置，从而更好地满足生物力学要求，产生
更好的恢复效果。预备中减少了对局部骨骼的损伤，保持了牙龈
组织和软组织的自然形状，并最大限度地提高了自然和纯诊美学
修复的效果[21-22]。此次研究结果还显示，实验组牙周疼痛度(VAS)
评分、菌斑指数(PLI)评分及不良反应发生率均显著低于对照组
(P<0.05)。表明与延迟种植相比，即刻种植有效减轻了患者在牙
齿外伤修复中的痛苦，和不良反应的发生。这主要是因为即刻植
入的整个过程使用了微创技术，有效减少了牙槽骨的生理吸收，
避免了由此导致的植入区域骨量短缺而进行大面积植骨或重建，
从而大大减轻了患者的痛苦。同时，即刻种植恢复了邻牙和对颌
牙之间的支抗关系，有效预防了牙齿疾病、松动脱落等不良症状
[23-24]。陶培等[25]认为前牙即刻种植患者应用3D打印种植导板行
种植体植入，可提升种植体植入精度，且美观性及舒适度均有提
高。由于本研究关于牙外伤修复中即刻植入治疗方案的样本量较
小，研究角度不够全面，且受经济、人力和其他条件的限制，无
法对患者进行更长时间的随访，仍需进一步探索相关方案的治疗
效果和影响。
　　综上所述，牙齿外伤患者采用即刻种植治疗具有良好的疗
效，在提升牙齿修复效果和整体美学效果，降低牙周疼痛和菌
斑指数等方面具有积极意义，同时还能有效减少修复期间的不
良反应。
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