
﹣122﹣ 《医学美学美容》官网与投稿：http://www.yxmx1992.com

DOI：10.3969/j.issn.1004-4949.2025.04.030                          

数字化印模对口腔后牙单冠种植修复患者植体

测量位点偏差值及舒适度的影响

张  凯
（江阴市人民医院口腔科，江苏  江阴  214400）

[摘  要]目的  探究数字化印模在口腔后牙单冠种植修复中的应用效果。方法  选取2022年1月-2024年

1月江阴市人民医院收治的60例口腔后牙单冠种植修复患者作为研究对象，按照随机数字表法分为对照

组和观察组，各30例。对照组应用常规印模技术，观察组应用数字化印模技术，比较两组临床疗效、

植体测量位点偏差值、舒适度、疼痛程度。结果  观察组临床治疗总有效率为96.67%，高于对照组的

80.00%（P＜0.05）；观察组近远中向距离偏差、角度偏差均低于对照组（P＜0.05）；观察组舒适度评分

高于对照组，术后3 d及术后1个月VAS评分低于对照组（P＜0.05）。结论  数字化印模技术在口腔后牙单

冠种植修复中的效果良好，不仅可提升种植修复精确度、舒适度，且可降低疼痛程度。
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Effect of Digital Impression on the Deviation Value of Implant Measurement Site and 
Comfort in Patients with Single Crown Implant Restoration of Oral Posterior Teeth

ZHANG Kai

(Department of Stomatology, Jiangyin People’s Hospital, Jiangyin 214400, Jiangsu, China)

[Abstract]Objective  To investigate the application effect of digital impression in single crown implant restoration of oral posterior 

teeth. Methods  A total of 60 patients with single crown implant restoration of oral posterior teeth admitted to Jiangyin People’s 

Hospital from January 2022 to January 2024 were selected as the research subjects. According to the random number table method, 

they were divided into the control group and the observation group, with 30 patients in each group. The control group was treated with 

conventional impression technology, and the observation group was treated with digital impression technology. The clinical efficacy, 

deviation value of implant measurement site, comfort and pain were compared between the two groups. Results  The total effective 

rate of treatment in the observation group was 96.67%, which was higher than 80.00% in the control group (P<0.05). The mesiodistal 

distance deviation and angular deviation in the observation group were lower than those in the control group (P<0.05). The comfort score 

in the observation group was higher than that in the control group, and the VAS score at 3 days and 1 month after surgery was lower than 

that in the control group (P<0.05). Conclusion  The effect of digital impression technology in single crown implant restoration of oral 

posterior teeth is good, which can not only improve the implant restoration accuracy and comfort, but also reduce the degree of pain.

[Key words] Digital impression; Oral posterior teeth; Single crown implant restoration; Deviation value of implant measurement 

site; Comfort
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随着口腔医学技术的不断进步，种植修复已

成为缺失牙修复的重要手段之一。临床印模技术

作为牙科修复的主要操作步骤，常规印模方式具

备操作复杂且时间较长，易受到患者口腔条件和

操作者专业水平的影响，导致印模精准度和修复

体适配度存在局限，整体效果较不理想[1]。近些
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年来，数字化印模技术在口腔修复领域当中快速

发展，该技术采取三维扫描设备对患者口腔内的

组织及结构进行精准扫描，通过计算机辅助系统

生成数字模型，实现了精准度高、操作时间短的

印模制作[2]。该技术不仅可以提高患者印模的

精准性，还可以大幅度降低患者不适感，同时

降低了疼痛感和操作时间，提高了临床工作效

率。为此，数字化印模技术在口腔种植修复中

的应用前景备受关注[3，4]。本研究旨在通过对比

数字化印模技术与常规印模技术在后牙单冠种

植修复中的应用效果，评估数字化印模技术的

临床优势和可行性，以期为口腔修复治疗提供

科学依据，现报道如下。

1  资料与方法

1.1  一般资料  选取2022年1月-2024年1月江阴市

人民医院收取的60例口腔后牙单冠种植修复患

者作为研究对象，按照随机数字表法分为对照

组和观察组，各30例。对照组男16例，女14例；

年龄22~34岁，平均年龄（28.45±5.14）岁。观

察组男17例，女13例；年龄23~35岁，平均年龄

（28.87±5.29）岁。两组性别、年龄比较，差异

无统计学意义（P＞0.05），具有可比性。本研究

患者知情同意并签署知情同意书。

1.2  纳入及排除标准  纳入标准：年龄＞18岁；

后牙缺失且需要进行单冠种植修复；全身健康状

况；骨量充足。排除标准：存在严重全身系统性

疾病；种植区存在活动性牙周病、严重口腔感染

或其他口腔疾病；对种植体材料或印模材料有

已知过敏史；孕妇或哺乳期妇女；心理或精神问

题；依从性较差。

1.3  方法

1.3.1对照组  采用常规印模技术：在进行常规印

模技术前，确保患者种植区域及周边组织健康，

去除愈合帽并清洁种植体周围。选择印模托盘，

以藻酸盐进行初步印模，聚醚或硅橡胶用于最终

印模。在托盘上应用初印模材料，获取覆盖种植

体及周围组织的初步印模。安装种植体专用印模

柱，确保定位准确后，在初印模上应用精细印模

材料，再次获取高精度印模。利用石膏倒模，制

作精确模型。确认修复体适配后，用专用粘接剂

或螺钉将其永久固定在种植体上[5]。

1.3.2观察组  采用数字化印模技术：使用口腔扫描

仪对患者的牙列、牙龈和咬合关系进行数字化扫

描，形成3D立体模型。在计算机软件辅助中，按

照扫描数据和影像学检查结果，制定详细的种植

和修复计划，包括种植体的选择和位置，依照虚

拟设计，制作手术导板，用于引导种植体的准确

植入。在局麻辅助下，使用手术导板进行种植体

的植入，确保种植体的位置和角度准确。在离体

状态下，用15 N•cm的扭矩将单冠扫描杆连接到工

作模型的替代体上。使用口内扫描仪按照3 Shape 

Trios系统的顺序，从一侧下颌后牙咬合面开始，

沿牙列咬合面扫描到对侧，再转向舌侧，最后扫

描颊侧，获得STL格式的数字化模型[6]。

1.4  观察指标

1.4.1评估两组临床疗效  显效：患者咬合稳定，且

无松动迹象；有效：咬合稳定，但修复体和牙龈

之间存在小间隙；无效：出现松动或脱落迹象。

总有效率=显效率+有效率。

1.4.2比较两组植体测量位点偏差值。

1.4.3评估两组舒适度  使用标准化患者舒适度问卷

评估患者在治疗过程中的主观感受，包括疼痛、

压迫感、异物感等，总分50分，分数越高表示患

者舒适度越高。

1.4.4评估两组疼痛程度  采取视觉模拟评分（Visual 

Analogue Scale, VAS）[7]，总分为0~10分，其中0分

表示无痛，10分表示极度疼痛。

1.5  统计学方法  采用SPSS 26.0统计学软件进行

数据分析。计量资料以（x- ±s ）表示，采用t 检

验；计数资料以[n （%）]表示，采用χ 2检验。

以P＜0.05表示差异有统计学意义。

2  结果

2.1  两组临床疗效比较  观察组治疗总有效率高于

对照组（P＜0.05），见表1。

2.2  两组植体测量位点偏差值比较  观察组近远中向

距离偏差、角度偏差均低于对照组（P＜0.05），见

表2。

2.3  两组舒适度评分比较  观察组舒适度评分为

（45.02±4.16）分，高于对照组的（42.31±4.27）分

（t=2.490，P=0.016）。

2.4  两组疼痛程度比较  观察组术后3 d及术后

1个月VAS评分低于对照组（P＜0.05），见表3。
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3  讨论

随着数字化技术的迅猛发展，数字化印模在

口腔修复领域得到了广泛的应用，该技术相比常

规印模技术具有诸多优势，如精度高、速度快、

患者舒适度高、操作简便等[8]。后牙区由于其特

殊的解剖位置和咀嚼功能，对修复体的精度和适

应性要求较高，常规印模技术在采集后牙区印模

时，容易受到患者口腔条件、材料变形、操作技

术等因素的影响，导致印模精度不足，进而影响

修复体的边缘密合性和使用寿命[9]。数字化印模

技术通过光学扫描设备直接获取牙列和软组织的

三维数据，减少了传统印模过程中可能出现的误

差，提供了更为精确的印模数据[10]。

本研究结果显示，观察组治疗总有效率及

舒适度评分均高于对照组（P ＜0.05）。分析认

为：常规印模技术材料会引发患者不适感，且因

为操作比较复杂，很容易出现变形或是误差，导

致患者修复体和牙龈之间存在小间隙，降低患者

舒适度[11]。此外，常规印模制作的整体过程相对

繁琐，涉及很多流程，例如印模材料的调和、石

膏凝固时间、取模及灌注模型等，而观察组印模

技术则通过计算机辅助扫描，直接获取患者口腔

内全部数据，形成三维模型，节省了中间多个流

程，不仅缩短了操作时间，还大幅度降低了因印

模材料失效或人为操作失误形成的风险性[12]。从

临床效果来看，数字化印模在口腔后牙单冠种植

修复中展现出显著的优势，这种技术不仅提高了

修复体的精度，还缩短了治疗时间。此外，传统

的印模技术往往会受到材料变形、操作步骤复杂

等因素的影响，导致印模精度难以保证。而数字

化印模通过光学扫描直接获取口腔内部的三维数

据，避免了材料变形的问题，能够准确反映口腔

内部的实际情况，从而提高了修复体的适配性和

精度。且数字化印模技术还可以进行实时数据传

输，缩短了修复体制作的周期，提高了治疗效

率。另外，常规印模技术因为材料在患者口腔内

停留时间较长，容易引起患者出现恶心、呕吐不

适感，而观察组的数字化印模技术因整体扫描时

间较短，降低了患者治疗时的不适感，进而提高

患者舒适度[13]。

此外，本研究中观察组近远中向距离偏差、

角度偏差均低于对照组（P＜0.05）；观察组术后3 d

及术后1个月VAS评分低于对照组（P ＜0.05）。

究其原因：数字化印模技术通过高精度的扫描

设备和计算机辅助设计，有效减少了传统印模

     注：* 与对照组比较，χ2=4.043，P=0.044。

表 1  两组临床疗效比较 [n（%）]

组别

观察组

对照组

n

30

30

有效

6（20.00）

8（26.67）

显效

23（76.67）

16（53.33）

无效

1（3.33）

6（20.00）

总有效率

29（96.67）*

24（80.00）

表 2  两组植体测量位点偏差值比较（ ）

观察组

对照组

t

P

30

30

颊舌向

0.013±0.023

0.013±0.024

0.000

1.000

颊舌向

0.240±0.455

0.021±0.272

0.310

0.758

近远中向

  0.001±0.062

-0.042±0.090

2.155

0.035

近远中向

  0.130±0.661

-0.400±0.836

2.724

0.009

 组别                   n
                距离偏差（mm）                                     角度偏差（°）

表 3  两组疼痛程度比较（ ，分）

组别

观察组

对照组

t

P

术后 3 d

3.37±1.32

3.97±0.69

2.206

0.032

术后 1 个月

2.04±0.68

2.68±0.95

0.031

0.004

n

30

30
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取模过程中的不适感。患者在接受治疗时，主

观感受到的舒适度明显提升，减少了因传统印

模材料引起的恶心、呕吐等不适反应。这一优

点不仅提高了患者的治疗体验，也有助于提高

患者对治疗的依从性和满意度。传统印模取模

过程中，常常需要多次尝试，导致患者在操作

过程中感受到较大的不适和疼痛。而数字化印

模技术通过一次性扫描即可获取完整的口腔数

据，减少了反复操作的次数，从而降低了患者

的疼痛感。此外，数字化印模技术还能够通过

精确的数据传递，避免了因手工操作误差而导

致的植体位置偏 差 ， 从 而 减 少 了 术 后 疼 痛 和

不 适 。 在 传 统 印 模 取 模 过 程 中 ， 由 于 手 工 操

作 的 限 制 和 材 料 的 固 有 属 性 ， 常 常 会 出 现 微

小 的 误 差 ， 影 响 最 终 的 修 复 效 果 。 数 字 化 印

模 技 术 通 过 高 精 度 的 扫 描 和 计 算 ， 能 够 准 确

捕 捉 患 者 口 腔 内 的 三 维 结 构 信 息 ， 并 将 其 转

化 为 数 字 模 型 ， 使 得 种 植 体 的 位 置 和 角 度 更

加 准 确 ， 不 仅 提 高 了 修 复 体 的 稳 定 性 和 功 能

性 ， 也 减 少 了 因 植 体 位 置 不 当 而 引 发 的 并 发

症 。 本 研 究 中 观 察 组 植 体 测 量 位 点 偏 差 值 的

降 低 也 表 明 了 数 字 化 印 模 技 术 的 精 确 性 和 可

靠 性 。 且 因 数 字 化 印 模 高 精 度 的 取 模 方 式 能

够 确 保 种 植 修 复 体 的 良 好 适 配 性 ， 从 而 减 少

后 期 调 整和修正的需要，进一步降低患者的整

体治疗时间和痛苦感受[14，15]。

综上所述，数字化印模技术在口腔后牙单冠

种植修复中应用效果良好，不仅可提升种植修复

精确度、舒适度，且可降低疼痛程度。
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