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不植骨上颌窦底内提升术并同期种植体植入的近期临床疗效分析

向
!

征%

!田常生'

!赵运流'

#

"

%(
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探讨不植骨上颌窦底内提升术并同期种植体植入治疗剩余牙槽骨高度"

4U]

#不足的上颌

后牙缺失的近期临床效果%方法
!

选取
')

例
4U]

为
#

!

5++

的上颌后牙缺失患者!行不植骨上颌窦底内提

升术
1

同期种植体植入
3'

颗%术后
5

个月行二期手术及修复!并随访
%

!

3

年%结果
!

所有患者种植体骨结合

良好!咀嚼功能正常%上颌窦底内提升部分种植体周围有新骨形成%结论
!

在上颌后牙区
4U]

不足的情况

下!不植骨上颌窦底内提升术并同期种植体植入是一种安全$有效的术式!可以取得较好的近期临床效果%

关键词"上颌窦底内提升'

!

不植骨'

!

同期种植体植入'

!

剩余牙槽骨高度
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上颌后牙缺失后常因牙槽嵴萎缩吸收(上颌窦过

度气化等多种原因导致缺牙区剩余牙槽骨高度

$
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%不足#再加上骨质较差#使得种植修复困难'

经牙槽嵴顶入路的上颌窦底内提升术是目前解决上

颌后牙区
4U]

不足的常用方法'常规上颌窦底内提

升术需植入人工骨粉'近年来学者们对于上颌窦底

内提升术后同期植骨的风险及必要性尚存一定的争

议'有研究报道#上颌窦底内提升术后植骨与不植骨

种植体的存留率和种植体周围新骨形成无明显差

异)

%

*

'本研究对上颌后牙缺失(

4U]

为
#

!

5++

的

')

例患者采用不植骨上颌窦底内提升术联合同期种

植体植入#探讨该方法的近期临床效果#现报道如下'

$

!

资料与方法

$($

!

一般资料
!

选择
'&%#

年
%'

月至
'&%$

年
3

月在

重庆市石柱县人民医院口腔科就诊的上颌后牙缺失

患者
')

例$

3'

个牙位%#其中男
%5

例#女
%%

例&年龄

'$

!

5P

岁#中位年龄
#3

岁'所有患者均无严重的全

身系统性疾病及上颌窦炎症#可以耐受种植手术#全

景片及锥形束
M"

$

MUM"

%测量
4U]

为
#

!

5++

'

排除夜晚磨牙(嗜烟等不良习惯(未控制的上颌窦炎

及牙周病患者'术前均详细采集病史#告知患者手术

方案及发生并发症的可能性#签署种植手术知情同

意书'

$(/

!

材料与器械
!

韩国
WYY"TQ"Y7

$

种植系统及

+

#53'

+

检验医学与临床
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年
P

月第
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卷第
%5

期
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上颌窦底内提升工具(常规手术器械'

$('

!

方法
!

术区局部浸润麻醉#缺牙区牙槽嵴顶略

偏腭侧纵向切开翻瓣#显露牙槽嵴顶骨质#定位钻定

点#备洞深度约为
4U]

减
%++

#保留上颌窦底骨质

约
%++

的安全厚度'逐级备洞#选用合适的上颌窦

底内提升工具轻柔冲击上颌窦底的骨皮质#使残余的

骨壁和窦底黏膜一并向上提升约
#++

'擤鼻鼓气试

验检查上颌窦黏膜完整性#有无穿孔'上颌窦黏膜无

穿孔的患者同期植入韩国
WYY"TQ"Y7

$

种植体$长

度均为
P

!

%&++

#直径为
#(&

或
#($++

%#就位扭力

为
'&

!

#&S

'在确定种植体获得良好的初期稳定性

后#严密缝合伤口'术后摄片了解种植体植入情况'

嘱患者勿用力擤鼻及鼓气#常规口服抗菌药物
%

周'

种植术后
5

个月后复查
N

线片及
MUM"

#并行二期手

术及上部牙冠修复'随访
%

!

3

年'

$(1

!

评价指标
!

种植体成功植入标准参照
MWM]7

46S

等)

'

*提出的标准!$

%

%种植体无临床动度&$

'

%无

疼痛及其他主观感觉&$

3

%无复发性种植体周围炎症

及上颌窦感染症状&$

#

%影像学显示种植体周围无连

续透射影&$

$

%种植体功能负荷
%

年后#骨吸收稳定'

/

!

结
!!

果

!!

')

例患者采用不植骨上颌窦底内提升术并同期

植入
3'

颗种植体#术后
5

个月完成修复'所有种植

体均获得良好的初期稳定性及长期稳定性#无临床动

度#种植体周围软组织健康#均可正常行使咬合功能#

患者无明显不适'影像学结果显示#种植体骨结合良

好#种植体周围边缘骨无吸收#种植体与上颌窦底间

有骨质形成'种植体近期留存率为
%&&0

'

'

!

讨
!!

论

!!

Ỳ QQT4Y

)

3

*于
%//#

年提出经牙槽嵴顶的上颌

窦底内提升术同期植入种植体的方法'使用不同直

径的骨挤压工具冲击上颌窦底骨质#使局部骨质骨

折#并使上颌窦底连同窦底黏骨膜向上提升#从而达

到种植需要的高度'植入骨粉后立即植入种植体#扩

大了上颌后牙缺失种植修复的适应证范围'该术式

创伤小(疗程较短(操作简单(安全#患者比较容易接

受'近年来#上颌窦底内提升时是否需要使用植骨材

料存在较多的争议'植骨材料本身不具有成骨作用#

仅为成骨细胞的形成提供支架与空间'但使用植骨

材料的同时会增加上颌窦黏骨膜张力#增加上颌窦穿

孔及感染的概率'有学者研究表明#上颌窦黏骨膜和

上颌窦底骨面具有成骨分化潜力)

#

*

'不植骨术中#上

颌窦底内提升后形成以种植体末端为中心的帐篷样

空间#两端的骨质在种植体的支撑下形成了一个相对

稳定(封闭且无菌的空间#在具有诱导成骨作用的上

颌窦黏骨膜的诱导下#种植体周边逐渐有新骨的形

成#从而促进种植体的骨整合)

$7P

*

'

种植体初期稳定性是上颌窦底内提升术并同期

种植体植入获得成功的关键因素'种植体的初期稳

定性是由种植体颈部与皮质骨决定的)

/

*

'种植体颈

部与牙槽嵴顶骨组织保留有约
3++

的机械固位#约

'

个螺纹#加上种植体植入时的骨挤压作用#即可保证

种植体的初期稳定性#并为后期种植体突入上颌窦部

分与上颌窦底间新骨的形成提供必要的条件'本研

究发现#

4U]

$

#++

的患者#在保留上颌窦底约
%

++

骨质的情况下#能够获得足够的初期稳定性#初期

稳定性均大于
'&S

'术中术者应根据患者骨质情况

适当调整备洞的直径#避免过多切割牙槽嵴顶骨组

织'种植体植入过程中种植体可有效挤压周围骨质#

增加种植体初期稳定性'

上颌窦黏膜破裂或穿孔是上颌窦底内提升术的

最常见并发症#其发生率为
%&0

!

$$0

)

%&

*

'慢性上

颌窦炎症会导致上颌窦黏膜增厚并且弹性下降#从而

增加上颌窦黏膜破裂及上颌窦感染的风险'上颌窦

底内提升术的关键在于上颌窦提升后窦底黏骨膜的

完整性#因此术前
MUM"

对准确测量和术中精准把握

种植区
4U]

(宽度以及显示上颌窦底结构尤为重要'

术中操作要精准#在离上颌窦底约
%++

的距离停止

钻孔'保持相同深度情况下#逐级备洞至洞的直径略

小于种植体直径#使用带有刻度止动环的上颌窦提升

器械可以使得术者在术中将上颌窦底的提升精确到

&($

!

%(&++

#有效地避免了因患者颌骨骨质强度不

同(敲击力量大小对上颌窦底提升的影响'术中上颌

窦底的提升可以逐步进行#保证上颌窦底黏骨膜的完

整性'有研究表明#健康的上颌窦黏骨膜同窦底骨之

间吸附力为
&(&$S

#当窦底黏膜承受的张力大于
)($

S

会发生穿孔#甚至破裂)

%%

*

'本组病例使用逐步冲顶

的方法进行上颌窦底内提升术#上颌窦底骨质及黏骨

膜受力轻柔(均匀#未发生上颌窦穿孔'

综上所述#不植骨上颌窦底提升术并同期种植体

植入的关键在于种植体植入的初期稳定性及上颌窦

底的完整性'该术式对于上颌后牙区
4U]

不足的患

者是可行的#能够获得满意的近期临床疗效#其长期

效果待进一步评估'
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