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树脂水门汀对牙齿缺损患者牙齿美观度及敏感度的影响

顾起宏
（太仓市中医医院口腔科，江苏  苏州  215400）

[摘  要]目的   探究在牙齿缺损患者中应用树脂水门汀对其牙齿美观度及敏感度的影响。方法  选择本院

2020年1月-2022年12月收治的70例牙齿缺损患者为研究对象，根据治疗方法不同分为对照组（n=34）和观

察组（n=36）。对照组给予玻璃离子粘结剂治疗，观察组给予树脂水门汀治疗，比较两组牙齿美观度及

敏感度、修复效果、龈沟炎症因子、并发症发生率、满意度。结果  观察组治疗后牙齿美观度评分高

于对照组，敏感度评分低于对照组（P＜0.05）；观察组修复总有效率为94.44%，高于对照组的73.53%

（P＜0.05）；观察组修复后CRP、IL-6、TNF-α水平均低于对照组（P＜0.05）；观察组并发症发生率为

2.78%，低于对照组的20.59%（P＜0.05）；观察组满意度为94.44%，高于对照组的70.59%（P＜0.05）。结论  在牙

齿缺损患者中应用树脂水门汀修复可有效提高牙齿美观度，减轻牙齿敏感度，修复效果理想，降低龈沟炎症

反应，且修复后并发症发生率较低，有利于提高患者满意度。
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Effect of Resin Cement on Tooth Aesthetics and Sensitivity in Patients with Tooth Defect
GU Qihong

(Department of Stomatology, Taicang Hospital of Traditional Chinese Medicine, Suzhou 215400, Jiangsu, China)

[Abstract]Objective  To explore the effect of resin cement on tooth aesthetics and sensitivity in patients with tooth defect. 

Methods  A total of 70 patients with tooth defect admitted to our hospital from January 2020 to December 2022 were selected 

as the research subjects. They were divided into control group (n=34) and observation group (n=36) according to different 

treatment methods. The control group was treated with glass ionomer cement, and the observation group was treated with 

resin cement. The tooth aesthetics, sensitivity, repair effect, gingival sulcus inflammatory factors, complication rate 

and satisfaction were compared between the two groups. Results  After treatment, the tooth aesthetics score in the 

observation group was higher than that in the control group, and the sensitivity score was lower than that in the control 

group (P<0.05). The total effective rate of repair in the observation group was 94.44%, which was higher than 73.53% 

in the control group (P<0.05). The levels of CRP, IL-6 and TNF-α in the observation group after repair were all lower 

than those in the control group (P<0.05). The incidence of complications in the observation group was 2.78%, which 

was lower than 20.59% in the control group (P<0.05). The satisfaction rate in the observation group was 94.44%, which 

was higher than 70.59% in the control group (P<0.05). Conclusion  The application of resin cement repair in patients 

with tooth defect can effectively improve tooth aesthetics, reduce tooth sensitivity, achieve an ideal repair effect, reduce 

the inflammatory response of gingival sulcus, and the incidence of complications after repair is low, which is conducive 

to improving patient satisfaction.
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牙齿缺损（tooth defect）是由于龋齿、外伤

等因素导致牙齿硬组织部分或全部丧失，严重

影响了患者口腔健康、咀嚼功能，降低了面部美

观度及生存质量[1]。目前，临床治疗牙齿缺损以

口腔修复为主，其中粘结过程是治疗的关键，正

确、有效的粘结剂可提高修复体的适应性。玻璃

离子粘结剂、树脂水门汀是临床常用的修复材

料，有报道显示[2]，玻璃离子粘结剂在修复治疗

效果方面欠佳。而树脂水门汀是在传统修复材料

的基础上增加了树脂成分，具有良好的氟释放

性、抗菌性、生物相容性[3，4]。基于此，本研究旨

在探究树脂水门汀对牙齿缺损患者牙齿美观度及

敏感度的影响，现报道如下。

1  资料与方法

1.1  一般资料  选择太仓市中医医院2020年1月-

2022年12月收治的70例牙齿缺损患者为研究对

象，根据治疗方法不同分为对照组（n =34）和

观察组（n =36）。对照组男18例，女16例；年

龄19~60岁，平均年龄（39.52±1.38）岁。观察

组男20例，女16例；年龄21~57岁，平均年龄

（39.39±1.47）岁。两组性别、年龄比较，差异

无统计学意义（P＞0.05），研究可比。本研究所

有患者知情同意并签署知情同意书。

1.2  纳入与排除标准  纳入标准：均经口腔相关检

查确诊为牙齿缺损；年龄≥18周岁；肾、肝等重

大脏器功能未见异常；认知正常，依从性良好；

口腔卫生习惯良好。排除标准：妊娠期或哺乳期

女性；合并恶性肿瘤者；存在凝血功能障碍、

免疫缺陷性疾病者；同期参与其他研究者；修

复体破损、脱落者；合并牙周炎等其他口腔科

疾病者。

1.3  方法

1.3.1对照组  给予玻璃离子粘结剂治疗：将玻璃离

子粘结剂[登士柏西诺德牙科产品（上海）有限公

司，国械注进20183172364，型号：Chem Fil]的液

体与粉末按照1∶2的比例混合，搅拌均匀，获得

玻璃离子粘结剂浆料，以钻头将牙体缺损部位

的龋坏组织去除，清洗干净后进行干燥处理，

以含有37%磷酸的酸性刻蚀剂（杭州西湖生物

材料有限公司，浙械注准20162171003，规格：

4.0 g+2.5 ml）刻蚀牙体表面15 s，冲洗干净后进行

干燥处理，在刻蚀后的牙体表面涂抹玻璃离子粘

结剂，光固化处理10 s，在牙体缺损部位填充树脂

水门汀浆料，分层光固化处理20 s，调整修复体的

咬合关系与形态，最后进行抛光处理。

1.3.2观察组  给予树脂水门汀治疗：将树脂水门汀

（义获嘉伟瓦登特公司，国械注进20163170457，

规格：3.5 g）的液体、粉末根据1∶1的比例混

合，搅拌均匀，获得树脂水门汀浆料，采用钻头

将缺失牙部分的龋坏组织去除，清洗干净后进行

干燥处理，以含有37%磷酸的酸性刻蚀剂刻蚀牙

体表面15 s，冲洗干净后进行干燥处理，在刻蚀后

的牙体表面涂抹树脂水门汀粘结剂，后续操作与

对照组一致。

1.4  观察指标

1.4.1评估两组牙齿美观度及敏感度  牙齿美观度：

以红色美学指数（PES）[5]对患者牙体美学程度作

出评价，包括软组织质地、颜色、形态、牙槽突

外形、唇侧龈缘水平、近中龈乳头、远中龈乳头

7个维度，总分为14分，得分越高表示牙齿美观

度越高。敏感度：以Ryge评分[6]对患者敏感程度

作出评价，在与充填体距离2 cm的部位压缩吹气

2 s，以棉球遮挡邻牙，刺激消除后仍旧存在敏感

计3分；刺激消除后敏感不存在计2分；不敏感计

1分。

1.4.2评估两组修复效果  缺损牙体恢复值与正常牙

齿一致为显效；缺损牙体恢复至与正常牙齿接近

为有效；缺损牙体无变化，甚至有恶化现象为无

效[7]。总有效率=（显效+有效）/总例数×100%。

1.4.3检测两组龈沟炎症因子  以滤纸条法采集患者

缺损牙体部位的龈沟液，以酶联免疫吸附法检测

龈沟液中的C反应蛋白（CRP）、白细胞介素-6

（IL-6）、肿瘤坏死因子-α（TNF-α）水平。

1.4.4记录两组并发症发生率  并发症包括牙龈出

血、牙龈炎、牙龈变色、继发龋等。

1.4.5调查两组满意度  以自制满意度调查问卷从咀

嚼功能、修复嵌体舒适度、美观性3个方面展开

调查，共计100分，≥90分为非常满意，80~89分

为满意，60~79分为一般，＜60分为不满意。满

意度=（非常满意+满意+一般）/总例数×100%。

1.5  统计学方法  采用SPSS 26.0统计学软件进行数

据分析，计数资料以[n（%）]表示，行χ 2检验；

计量资料以（x-±s）表示，行t检验；P＜0.05表示
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差异有统计学意义。

2  结果

2.1  两组牙齿美观度及敏感度比较  观察组治疗后

牙齿美观度评分高于对照组，敏感度评分低于对

照组（P＜0.05），见表1。

2.2  两组修复效果比较  观察组修复总有效率高于

对照组（P＜0.05），见表2。

2.3  两组龈沟炎症因子比较  观察组治疗后龈沟CRP、

3  讨论

近年来，口腔科牙齿缺损患者逐渐增多，主

要与患者对口腔健康关注度提高及不良饮食习

惯等多方面因素有关，严重影响了患者口颌系

统健康、咀嚼功能及语言功能，降低了其生存

质量[8，9]。如何提高牙齿缺损美容修复效果，恢复

IL-6、TNF-α水平均低于对照组（P ＜0.05），

见表3。

2.4  两组并发症发生率比较  对照组发生牙龈出血

3例，牙龈炎2例，牙龈变色1例，继发龋1例；观

察组仅发生牙龈出血1例。观察组并发症发生率

为2.78%（1/36），低于对照组的20.59%（7/34）

（χ2=5.480，P=0.019）。

2.5  两组满意度比较  观察组满意度高于对照组

（P＜0.05），见表4。

表 1  两组牙齿美观度及敏感度比较（ ，分）

观察组

对照组

t

P

36

34

治疗前

6.02±0.51

6.04±0.59

0.152

0.880

治疗前

2.16±0.25

2.18±0.23

0.348

0.729

治疗后

9.82±1.16*

8.04±0.94*

7.029

0.000

治疗后

1.06±0.13*

1.66±0.17*

16.644

0.000

 组别                   n
                  牙齿美观度                                   敏感度

     注：与同组治疗前比较，*P ＜ 0.05。

     注：* 与对照组比较，χ2=5.775，P=0.016。

     注：* 与对照组比较，χ2=7.006，P=0.008。

表 2  两组修复效果比较 [n（%）]

表 4  两组满意度比较 [n（%）]

组别

观察组

对照组

组别

观察组

对照组

n

36

34

n

36

34

有效

20（55.56）

16（47.06）

一般

8（22.22）

4（11.76）

显效

14（38.89）

9（26.47）

非常满意

9（25.00）

6（17.65）

满意

17（47.22）

14（41.18）

无效

2（5.56）

9（26.47）

不满意

2（5.56）

10（29.41）

总有效率

34（94.44）*

25（73.53）

满意度

34（94.44）*

24（70.59）

     注：与同组治疗前比较，*P ＜ 0.05。

表 3  两组龈沟炎症因子比较（ ，pg/ml）

观察组

对照组

t

P

36

34

治疗前

3.16±0.52

3.18±0.49

0.165

0.869

治疗前

5.64±1.28

5.66±1.25

0.066

0.948

治疗前

8.52±1.45

8.55±1.94

0.074

0.942

治疗后

1.72±0.15*

2.84±0.26*

22.230

0.000

治疗后

2.87±0.25*

3.94±0.48*

11.792

0.000

治疗后

4.16±0.84*

6.82±1.05*

11.736

0.000

 组别       n
        CRP                                                       IL-6                                  TNF-α
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牙齿美观度是目前口腔科医务工作者高度关注的

内容。玻璃离子粘结剂是口腔科治疗牙齿缺损的

常用修复材料，虽然可有效粘结种植义齿，但整

体疗效欠佳。树脂水门汀主要以丙烯酸酯聚合反

应为主，利用光化学可促进酸性基团与羟基磷灰

石集合，形成稳定的附着物，且pH值为中性，使

手术部位环境更加温和，且粘结效果较好。

本研究结果显示，观察组修复总有效率高于对

照组（P＜0.05）；观察组治疗后牙齿美观度评分高

于对照组，敏感度评分低于对照组（P＜0.05），提

示树脂水门汀可提高牙齿缺损修复效果。分析认为，

树脂水门汀具有双重固化机制，兼顾了光聚合反

应以及酸碱反应，弥补了玻璃离子粘结剂慢速固

化、高溶解度、低强度等不足，有效地保留了

玻璃离子粘结剂氟释放性、抗菌性、生物相容性

等优点，对牙周组织的刺激性较小，可促进牙龈修

复、愈合，有利于保持牙龈的自然形态与颜色，

是牙齿缺损良好的修复材料[10，11]。本研究结果还

显示，观察组治疗后龈沟CRP、IL-6、TNF-α水

平均低于对照组（P ＜0.05），提示 树 脂 水 门

汀 可 有 效 减 轻 牙 齿 缺 损 患 者的龈沟炎症反应，

与刘建慧等[12]学者报道接近。究其原因，考虑与

树脂水门汀减少了缺损部位牙菌斑的积累、形

成，改善了牙齿美观度，缩小了边缘裂隙等因

素有关。树脂水门汀的生物相容性较高，不会

引发牙齿缺损部位过度炎症反应、免疫反应，

最大限度降低了粘结剂对牙周组织的刺激，保护

了牙周健康[13，14]。此外，观察组并发症发生率低

于对照组（P＜0.05）；观察组满意度高于对照组

（P＜0.05），提示树脂水门汀可有效降低牙齿缺

损患者并发症发生率，有利于提高患者满意度，

与安民等[15]学者报道接近。究其原因，考虑与树

脂水门汀不会引发聚合收缩、减少了微渗漏、提

高了牙抗酸性等作用机制有关，修复效果的提升

和并发症减少，满足了牙齿缺损患者的修复需

求，故其对树脂水门汀的满意度更高，临床可将

树脂水门汀作为牙齿缺损首选的修复材料。

综上所述，在牙齿缺损患者中应用树脂水

门汀修复可有效提高牙齿美观度，减轻牙齿敏感

度，修复效果理想，降低龈沟炎症反应，且修复

后并发症发生率较低，有利于提高患者满意度。
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