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前言

随着根管技术在牙科应用中的不断发展，人们越来越重视

残根残冠的保留[1-3]。金属桩核等传统的修复方法，因其制作工

艺复杂，并且弹性模量大，潜在发生根折危险，再加之影响美观

等问题，在临床上的应用范围和效果均受到影响[4，5]。玻璃纤维

桩是近年应用于临床的新型桩核材料，由于其性能优良加之美

观便捷，因此在残根残冠修复的临床应用中逐步被接受[6，7]。本

文通过 3年的随访观察，分析纤维桩树脂核应用效果的同时，

探讨其对老年残根残冠患者生活质量的影响，现报道如下。

1 资料和方法

1.1 临床资料

抽选我院 2007年 3月 -2010年 6月行纤维桩树脂核修复

的 79例（86颗）老年残根残冠患者，患牙入选标准：患牙剩余

牙体组织范围至少超过龈上 2 mm；无明显松动；根管无明显弯

曲；无牙周疾病；根尖 X光检测阴影在 0.5 cm内。本组患者中

男 42例（46颗），女 37例（40颗），年龄 65-82岁，平均(69.35±
7.67)岁，切牙 20颗、尖牙 22颗、前牙 26颗、后牙 18颗。所有患

牙均无深覆牙合，牙槽骨轻度或者是无吸收，均能支持桩冠修

复；均做过成功根管治疗，牙根根管的直径、长度均达到了桩冠

修复要求。

1.2 方法

于术前采用 X线检测确定患牙，予以逐步后退法做根管

预备及充填；然后清除洞口处的封闭剂以及根管口的牙胶，桩

道预备，再压紧根尖处的充填材料，应用纤维桩树脂核予以纤

维桩核修复以及全冠修复。严格规范每一操作步骤，所有患牙

修复术后根颈部的牙本质肩领应该保留至少 1.5 mm。
1.3 疗效判定

①对所有患者进行 3年随访，观察总体及不同牙位修复成

功率和修复前、后生活质量的变化，通过参考邻牙和同名牙，观
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察桩冠松动脱落、牙桩折断现象以及行 X线片检查来确定修

复成功率[8]，成功：临床症状消失，固位边缘密合，咬合功能恢

复；X线检测未见根尖病变，修复体边缘未见牙龈退缩及红肿。

基本成功：仍有轻微的临床表现，固位良好，基本恢复了咬合功

能，X线检测根尖未见病变发生，可见轻微的修复体边缘牙龈

炎症反应。失败：冠和桩均出现松脱，冠与根折裂，患牙见根尖、

牙周病变，X光检测可见根尖区阴影。②采用 SF-36生活质量

量表[9]对修复前、修复 3年老年患者的生活质量进行调差。包括

生理功能及职能、总体健康、精力、精神状况、情感职能、身体疼

痛以及社会功能等 8个维度。

1.4 统计学方法

采用 SPSS17.0 软件进行统计分析，计量资料以（x± s）表

示，以 t值检验，计数资料以 N %表示，组间采用 x2检验，P<

0.05，差异有统计学意义。

2 结果

2.1 总成功率及不同牙位成功率
修复后进行 3 年随访，86 颗残根残冠修复总成功率为

95.3%，不同牙位修复成功率无显著差异（P＞ 0.05），均在 94%

以上，86颗牙失败 4颗（其中 2颗并发牙周炎、2颗牙纤维桩脱

落，均未出现牙桩折断），详见表 1。
2.2 生活质量修复前后比较

修复后，本组老年患者的生活质量总分及各维度评分均明

显优于修复前，差异具有显著性（P<0.05），详见表 2。

3 讨论

老年人牙体缺损容易导致牙齿丧失，影响其口腔功能，因

此，采取保留牙根的修复治疗对老年牙损患者口颌系统功能恢

复的临床意义重大[10，11]。而且老年人牙列缺损现象时有发生，保

留残根残冠，予以桩核冠修复后再以其为基牙，完成固定修复，

并且即便在活动修复中，残根残冠的保留亦具有使固位力增

加，分散牙合力的意义[12，13]。因此，残根残冠的保留能够显著提

升修复体修复效果。

桩核修复成功与否的一个重要因素为桩核材料的选择，纤

维桩树脂核修复中的纤维桩是将纤维加入到聚合物树脂基质

中，由于纤维的加入，有效阻止了树脂裂纹地扩展，使得桩核机

械强度大大提升，它提供了足够的支持力以及固位力，支撑着

内核与全冠之间良好结合状态的保持[14，15]。采用纤维桩有效避

免了桩道预备时制备桩核共同就位道，使得牙体组织丧失明显

减少，由于老年人残根残冠极易劈裂，因此这一点对老年残根

残冠修复尤为重要。此外，纤维桩核利用不规则根管内表面以

及根管内天然结构，使得根管内桩核粘接力显著增强，其与树

脂类粘接剂粘接强度显著高于传统修复术中的铸造镍铬合金

桩，修复体固位力及抗脱位力大大增强[16，17]。本研究结果显示，

老年残根残冠应用纤维桩树脂核修复，为期 3年随访，86颗残

根残冠修复总成功率为 95.3%，不同牙位修复成功率无显著差
异（P＞ 0.05），亦均在 94%以上，由此推测纤维桩树脂核其材质

性能好，对老年残根残冠的修复效果较好，可广泛用于临床口

腔科牙体严重缺损地修复。

牙体损伤引起的残根残冠对患者的生活质量造成严重影
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Table 1 The total success rate and success rate of different tooth position[n]
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Table 2 Changes in the quality of life before and after repair[x ± s]
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响，如不及时治疗还可引发严重口腔疾病。本研究对老年患者

的生活质量进行随访观察，发现修复后生活质量总评分及 8个
维度得分均显著优于修复前（P<0.05），表明老年残根残冠患者

采用纤维桩树脂核修复可明显提高修复后生活质量，这可能和

残根残冠可影响患者进食及咀嚼功能，而予以修复后可恢复患

者咀嚼功能，有利于生活质量地改善。

纤维桩失败据临床统计多见于粘接失败，因此，提升纤维

桩的粘接强度对修复成功率非常重要。而粘固剂中又以其封闭

性最为重要，它直接对修复体使用寿命及其美观性产生影响。

目前临床上的粘接剂种类繁多，但有研究指出，纤维桩的粘接

剂最佳拍档为树脂类粘接剂，其含有两种引发体系，有足够的

操作时间，固化完全，因此在修复体的粘接中广泛应用[18-20]。

综上所述，纤维桩树脂核是一种极为理想的残冠残根修复

材料，能显著提高老年患者术后的生活质量，值得临床推广。
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