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只有将咬合因素考虑在内，严格对与自然牙列相邻的种植体支持的修复

体的咬合进行评估，才能获得成功的修复体设计……

种植修复的咬合稳定性

合理利用有效的资源，我们便能够使用传统系统和CAD／CAM系

统，在更短的工作时间取得极佳的结果……

针对不协调义齿佩戴者使用种植体支持的杆修复体

进行美观和功能的修复

针对不协调义齿佩戴者使用种植体支持的杆修复体进行美观和功能的修复

技工室快速地制作出种植体上的全口义齿固位系统

Carlo Borromeo，意大利

简介

患者是一位74岁的老年女性患

者，总义齿修复，希望我们改善她的

上下颌义齿的美观和功能。在初始检查

中，我们注意到上颌义齿（几乎全部损

坏了）和下颌义齿（近期种完4颗种植

体后制作的）明显不同。并且我们也立

刻发现义齿安装的方式不对，占据间隙

过大致牙齿暴露过度（图1）。

在与患者讨论后，我们一致同意

上下颌牙齿都需要重新安装以达到最

佳的美观，以及重建关节功能。基于

本病例特殊的需求，我们明确了连接

种植体的最佳固位连接系统，该系统

还提供了所需的上部结构，支持方式

和厚度。

病例计划

取模以获得垂直和中央位置关

系。一旦设计涉及患者改善美观和功能

需求，牙科技师要制作前庭和舌侧硅胶

罩面（导板），来引导结构和上部结构

的建立。根据牙齿和种植体的位置来评

估所需的间隙。这样的分析可以使我们

正确识别选择何种修复治疗。

在平行仪指示下放置工作模型

以确认适当的插入设计。从不同方面

来评估：切牙的水平线，后牙的咬合

线，前牙区牙槽嵴下方区域和种植体

角度形成的下方间隙。一旦插入设计

完成，在硅胶导板的引导下，把可铸

基台部件调节到适当的高度并拧紧。

接下来把可铸的杆一个区域一个区域

地放置，用树脂固定在外侧区域（

图2）。

开始铸造程序

当所有的结构部件连接完，我们

使用2度的车针来调整种植体上方的

区域。然后技师使用硅胶导板来检查

所有的细节（图3）。当确认研磨符

合我们全部的预期之后，我们开始铸

造程序。我们是通过特殊的压力熔融

程序进行操作的。

当杆符合所有所需的特征，我

们直接在模型上开始继续铸造，以避

免蜡型冷却出现的形变。然后我们使

用“压力铸造”技术进行融化。我们清

除涂层之后立刻进行第一次测试（

图4）。

交付处理完的加工件至最终义齿完成

把处理完的加工件送返诊所，在

那里进行必要的测试和放射检查。一

旦确认所有的参数都正确并且结构被

动就位了，在技工室对杆进行研磨和

抛光。在模型上，使用试管刷来确认间隙。同样的

测试也应稍后在患者口腔内进行（图5）。

使用硅胶导板，我们在杆上直接制作上部结构，

先从基台帽的定位开始。还是使用硅胶导板将可铸蜡

筒放在上面。为避免蜡进入倒凹，我们将杆和模型隔

离开，并用树脂制作上部结构（图6）。我们从上部

结构上取下它并粘上固位体。一切都准备完毕后直

接在模型上进行铸造（图7）。

当涂层都融化掉之后，用显示涂料确认精确度和

摩擦力。在硅胶导板引导下排牙（图8、9）。固位卡

的部分继续重置于粉色帽内。

所有的部件都送返诊所做最终的测试。当义齿

再次送回技工室时，蜡型就位转换成树脂就位，然后

完成并抛光上部结构（图10）。在上部结构上再次制

作，用一些蜡封闭倒凹，并用树脂添加至义齿里（图

11）。义齿的所有部件都抛光完，送至诊所做最终测

试（图12、13）。

总结

使用合适的部件，种植体上的固位系统，以及

易于获得的技术及全口义齿临床知识和资源，我们

能使用经典的系统和CAD／CAM，以很短的工作时

间取得极佳的结果。

图11：在结构内插入粉色帽。 图12：完成的义齿和杆。 图13：当义齿戴入并附着于杆后的最终结果。

图8：使用导板重新排牙。 图9：为制作树脂义齿，在模型上的定位。 图10：结构的抛光。

图5：用试管刷检查间隙。 图6：在模型上完成上部结构。 图7：在模型上的上部结构安装铸道。

图3：使用前庭导板检查方位。 图4：在完成前检查模型上的杆精确度。

图1：患者初诊状态。 图2：OT杆就位。
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海奥®骨修复材料：
口腔颌骨缺损（或骨量不足）修复的完美之选

2015年6月9日  中国  北京，正海生物历经8年研发的新一代产品--海奥

®骨修复材料问世！得益于公司在口腔与组织再生领域的持续研发投入和

对产品完美疗效的不懈追求，正海生物—海奥®骨修复材料实现了重大创

新突破。

海奥®骨修复材料的诞生，必将为业内带来完美的产品应用体验和优

异的临床疗效保障，为颌骨缺损（如种植牙手术的制备种植床、上颌窦提

升、拔牙窝填充、牙槽嵴的扩展/改建、牙周骨缺损治疗等）的填充修复提

供完美之选。

随着人们保健意识的增强，中国口腔健康行业近年来飞速发展，尤其是

口腔种植领域。据估计2015年仅种植体就将达到50万颗。但外伤或肿瘤切除

后常导致骨缺损，以及牙齿缺失后牙槽骨呈现进行性萎缩，形成临床常见的

骨缺损/骨量不足等问题，使种植体的植入难以实现。研究报道，临床上约有

40%-60%的缺失牙病例均存在骨量不足。目前临床上常使用各类骨修复材料

来恢复不足的骨量。

骨修复材料主要有几类：自体骨、同种异体骨、异种骨和人工合成材料

等。自体骨虽然表现出了优异的临床疗效，但由于二次创伤或取骨量有限，

使得其它材料的应用成为迫切需求；同种异体骨由于来源受限不利于临床推

广；人工合成材料的理化性能未能达到最佳成骨效果；因此，目前临床应用

最广的是异种骨的骨修复材料。

目前应用较广的异种骨修复材料以天然的牛/猪骨为原料，出于对生物

相容性的考虑，均除去其天然有机成分保留了无机的骨结构，植入骨缺损

部位后发挥支架作用，引导成骨细胞、骨细胞的长入从而成骨。基于且限

于此理念，近年来骨修复材料的研发一直处在对国外纯无机骨材料的重复

仿制阶段。

但研究发现，有机成分的存在在骨形成进程中起了十分重要的作用。

因此，有机成分的完全除去，在追求安全性的同时也带来部分疗效的丧

失。如何保证产品安全性的同时又带来更优异的成骨效果，成为业内亟需

解决的课题。

基于在组织工程技术领域的雄厚研发实力和为中国口腔健康事业做出贡

献的使命愿景，正海生物着手研究并解决了这一行业难题。

正海生物研发团队经过多年的摸索，通过严格控制碱蚀工艺的参数（

原料中的有机成分包含高免疫原性的非目标成分和目标成分胶原蛋白，对

碱蚀工艺有不同的敏感程度），如浓度、温度、时间等，成功实现了工艺

的跃进。

一款全新的产品——海奥®骨修复材料震撼问世！

海奥®骨修复材料的I型胶原蛋白高级结构的保存（红外、紫外光谱实验

（图1-2）），使产品成为业内第一款含有天然有机成分的骨修复材料。I型

图1：X射线衍射图谱。

图2：提取的胶原红外图谱。

图6b：12W 时可见植入的骨修复材料发生降解，大量骨小梁融合成片，新生骨与植入
材料发生紧密融合。  新生骨小梁及植入材料表面仍有新的骨组织形成，骨小梁内的胶
原纤维排列趋于规则，骨改建活跃。

图6a：4W 时可见原始骨单位及编织骨出现，植入的材料表面有类骨质沉积融合，材
料发生降解。  周围有大量胶原纤维包绕，及类骨质矿化。

图5：电镜照片
（3500X）。

图4：电镜照片
（5000X）。

图3：电镜照片
（100X）。
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胶原蛋白免疫原性极低，其安全性得到了学术界

广泛认可。胶原蛋白的存在，为钙盐沉积、成骨

细胞的附着提供了理想的支架，并能促进细胞迁

移、粘附、分化和调节细胞生长，为细胞外基质

结构的形成提供了多重有利条件。

海奥®骨修复材料的几大专有特性：独有的脱

细胞脱脂工艺、保留天然胶原蛋白的高级结构、

天然连通的三维多孔、表面具有的微孔结构（图

3—5）。这些特性使海奥®骨修复材料表现出优

异的骨体积保存能力、降解速率与骨形成能力的

同步性以及绝佳的组织相容性。

当然，令人满意的基础研究和临床研究数据

是最具说服力的证据。

基础研究阶段，正海生物研发团队围绕着海

奥®骨修复材料进行了循序渐进的全方位探索。

从产品标准的确定、离体研究、啮齿类动物到中

型、大型动物研究；从材料源头控制到工艺控

制、优化，处处体现着对新一代骨修复材料精益

求精的专业态度和严谨精神。

•有效性

组织学分析结论（部分）如（图6a，6b）。

•安全性

安全性植入海奥®骨修复材料与空白对照组术

后C3、IgG、IgM均表现出较高的增长，且两组间

差异不大，随时间进展，两组间各指标均表现出

相似的降低趋势，最终恢复至正常水平，提示机

体对海奥®骨修复材料未产生排斥反应。

在充分验证产品的前期安全有效性后，海奥®骨

修复材料的临床研究正式启动。研究采用前瞻性、

随机、多中心、阳性对照，以及第三方盲法评估的

设计，共招募180例骨缺损（骨量不足）的受试者，

对产品的安全性和有效性进行了充分的验证。临床

研究结果表明，海奥®骨修复材料具有出色的骨体积

保存能力（图7），新生骨质密度与固有骨密度（图

8）一致，为种植体的成功加载提供了稳定的基础；

同时临床研究结束后长达3年的随访表明， 3年种植

体成功率达到了96%以上（根据Albrektsson-Zarb种植

体成功标准）。

海奥®骨修复材料，将带来全新的骨修复体

验，为广大医师和患者提供更加完美的解决方

案。我们期待与更多顶级口腔医院、诊所和高校

的合作，共同推动中国口腔健康事业蓬勃发展。

海奥骨修复材料，颌骨缺损（或骨量不足）

修复的完美之选。更多详情，敬请关注现场发布

会及公司产品宣传信息。

典型病例：该病例左上3牙缺失，术中种植

体备孔时，因可用种植骨厚度不够，延期植入种

植体。（图9-12） IT

图7

图9：术前。	 	 	

图8

图10：术中。

图11：术后。 图12：CBCT资料。
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雅植医疗，让种植简单化

 雅植医疗是丹纳赫集团齿科业务平台旗下企业，总部位于以色列特拉维夫，拥有现

代化先进的生产及加工工厂，历经27年的发展，雅植医疗已经成长为在种植体、修复部

件、生物材料和牙科手术器械的研发、生产、营销领域的领军者。雅植医疗奉行简单化种

植，关键在于完成种植手术所需要的工具器械非常简便，一套手术通用器械盒就可以满足

牙科医生的所有需求。

雅植医疗拥有4大主流种植体系统：分别是SPI原创螺旋形种植体、DFI双适应种植体、

ATID标准种植体及ARROW系列种植体。

SPI螺旋形种植体以其高初期稳定性、自引导性、强自攻性为特点，非常适用于即刻

种植与即刻负重病例中；

DFI种植体具有可变螺纹设计，适用于任何类型及骨质的手术；

ATID种植体提供6mm长度的短种植体，适用于骨高度非常有限的病例；

ARROW种植体分为一段式及两段式种植体，专为窄牙槽嵴特别设计，适用于牙槽嵴

处骨空间极为有限的病例。

雅植医疗“以一应百”的内六角修复系统，使牙科医生只需要根据修复情况来选择恰当

的基台，从而帮助牙科医生维持较低的库存水平及有效的控制成本。

雅植医疗建立了严谨的、符合最高品质体系标准的品控体系，其产品在国内获得

CFDA认证，在美国市场获得了销售许可，获得了CE认证，并且符合ISO13485:2003以及

加拿大医疗器械符合性评估系统（CMDCAS）。

雅植医疗为其种植体系列产品提供终身质保服务，让牙科医生安心又放心！
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“科学是他的生命”：Dr.Peter Geistlich (1927–2014)

Andreas Geistlich，现任瑞士盖氏制药公司董事会主席，Peter Geistlich的侄子

仰望Dr. Peter Geistlich的成就，如果只用一句话来概括，那么我

会说：他带领着盖氏家族（Geistlich）走进了新时代，并且树立了再

生医学领域的重要里程碑。然而，如果你了解他的影响力和他自身

独特的魅力，那么你会意识到这样来描述他其实是远远不够的。大

约在六十年前，Peter Geistlich取得了苏黎世联邦理工学院（ETH）

的化学工程博士学位之后，加入了家族企业——瑞士盖氏制药，并

在此后不久入选为董事会成员。伴着战后时代的主旋律：技术的进

步和发展，当时的盖氏公司大批量生产胶水、肥料和明胶。

Peter Geistlich 加入了公司总部位于沃胡森(Wolhusen) 的医药

部，该部门主要生产抗生素制剂和含钙类产品，并代理经销其他产

品。很快地他便凭借自身强大的创新精神，开始钻研新技术。早在

1959年，Peter Geistlich就取得了第一项专利，治疗肺结核的药物。

二十世纪七十年代，他又创立了药用的身体护理产品和化妆品的业

务。1974年他接替父亲成为瑞士盖氏制药公司董事会主席。

在过去的六十多年里，公司取得了无数成就，但也经历了很

多挫折和低潮。例如药妆Mediline系列产品、肥料还有明胶业务的

日益萎缩。但是Peter Geistlich没有气馁，相反他总是很有前瞻性并

满怀热情的不断开拓新项目。他背后一直理解并支持着他的是妻子

Annemarie Geistlich和整个盖氏家族。

十九世纪八十年代，随着医药技术时代的来临，倚靠Peter 

Geistlich在骨和组织学的研究，以及与美国哈佛大学的Myron Spec-

tor教授还有洛玛连达大学的Philip J. Boyne教授的科研合作，他逐渐

带领公司由生产型企业转型为技术型企业。2013年Philip J. Boyne教

授与Peter Geistlich合作成立的Osteo Science基金会，在今天看来更是

他们之间友谊的象征。

Philip J. Boyne一直在寻找一种用于口腔颌面外科的骨替代材

料，按照Peter Geistlich的构思，这应该是一种全新的、具有高技术

含量的、经过工业加工处理的骨材料。他的想法很快就转换为实际

产品——Geistlich Bio-Oss® 和Geistlich Bio-Gide® ——非常适用于

口腔颌面外科的骨增量材料。新产品的问世推动了口腔种植技术的

巨大变革：以前上下颌骨量过薄这种完全不可能种植的情况现在可

以实施种植手术了。口腔医生在术中使用盖氏公司（Geistlich）新产

品后可以获得更好的美学效果。盖氏公司从此成为了世界口腔再生

领域的领导者，每年使用量数以百万计。

盖氏公司两度获得了瑞士中部创新大奖，这带给Peter极大的成

就感，平复了此前在瑞士纳沙泰尔地区（Swiss region of Entlebuch）

曾遭受过的尖刻批评。在Peter Geistlich离世之前，他还获得了杰出

人道主义奖，这对他是极大的荣耀，也是对他孜孜不倦为患者创

造福音的认可。

多年以来，Peter Geistlich一直努力将机体再生的生物功能理

念拓展到不同领域，例如软组织的再生和骨科手术中软骨缺失的

治疗。他对药物研究也有着浓厚的兴趣，尤其是杀菌药物产品Tau-

rolin，后来经证实此产品对治疗癌症有着显著的疗效。Peter对该药

物满怀信心，在他临终前还在推动此药物的临床使用。

科学就是他的生命，凭借名下多达140项专利，Peter Geistlich展

示出过人的科研才华。为了鼓励和支持再生领域的研究，Peter 

Geistlich 和盖氏公司于2003年共同成立了骨再生基金会（Osteology 

Foundation）。于他而言，同科学家们的交流和分享是非常重要的

事情。他并不喜欢引人注目，也不愿炫耀自己的成就，始终保持

谦逊低调的态度。

Peter Geistlich善于思考，也喜欢聆听。新鲜的想法带给他灵感，他很享受

这种“傻瓜特权”带来的新思路。当然在新产品研发过程中，每一种产品都必须

完全符合科学的严谨性，做到无可挑剔，在这一点上是没有任何商量余地的。

他对科学精益求精的态度也树立了整个企业的品牌形象，如同做工精密的瑞士

手表。Peter Geistlich 学术方面的良好声誉是盖氏公司的巨大财富。

为人处事方面，Peter Geistlich是一位极具领导魅力、满腔热忱的人，

他仁慈宽厚而不失原则；他给予员工充分自由发挥的空间，同时亲手把握大

局；他重视员工的福利，很早就建立了个人退休计划，以维护员工的远期利

益，员工需要帮助的时候他总能雪中送炭。他的人道主义和奉献精神将永远

为世人铭记。他的家族观念和价值观为全球盖氏公司员工、合作伙伴及科研

人员所敬重。

即便Peter Geistlich已经离开我们，他的理念和科研成就将永存人们心中。

马丁路德曾说过：“即便我知道明天是世界末日，也会在今天种下一棵苹果

树。”这与Peter Geistlich的想法如出一辙。他投身于科学研究，对科学的无限

可能充满了兴趣和热情，直至生命的最后一天。2013年11月，就在他去世前

几个月，他在沃胡森（Wolhusen）最喜爱的公园里种下了一棵红杉，这棵红

杉将让世人铭记这位独特而又有才华的人。
Peter Geistlich和他钟爱的树

Peter Geistlich，科学家，
企业家，一位具有独特
魅力的人
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我们的使命是简化口腔种植操作

MIS位于Bar-Lev工业园区，占地约10000平

方米，有两层生产车间，共有50台瑞士高精密机

器。Kleifeld提到，“我们的生产设备随着公司的

扩大也将不断增加。自动仓库目前只占总面积的

二分之一，但是在不久的将来会增加一倍。”

DTI进一步了解到，MIS主要用于库存，因为

生产的产品必须在两个工作日内运送到当地经销

商处。为了提高效率，流程质量控制、灭菌、包

装和储存都是在高度自动化下完成的。因此MIS每

年生产的种植体超过80万个。      

以色列生产中心设有专门的培训中心，其设

备齐全可进行现场手术演示。Kleifeld说，“我们

认为培训是获得新客户的重要工具，尤其对于正

在开发中的市场来讲更为重要。我们向医生提供

MIS产品和协议的初级及高级培训课程，这样的

业务驱动程序很有必要。

2015年，MIS将推出一些重要的创新产品。

就在最近，为了满足该公司在欧洲中部日益增长

MIS种植技术是全球生产先进牙科种植产品

以及开发种植方案的专业性公司。2015年年初在

一次会议上，该公司的CEO IDAN Kleifeld向世界

牙科论坛（DTI）介绍道，该公司是一个家族企

业，成立于1995年，那时候能了解牙科种植体发

展潜力的人寥寥无几。

自成立以来，MIS发展迅速，尤其是在过去

的十年里突飞猛进。Kleifeld说，“如今，该公司

已成功地建立了一个全球公认的品牌，而且在全

球范围内是唯一的一个非高价公司。” MIS总部

设立在以色列，本地经销商通过网络在65个国家

开展业务，涵盖了诸如美国、中国、德国等全球

主要的牙科市场。

2009年，MIS迁移到以色列北部高新科技

产业园区的一个大型专业生产基地。Kleifeld说

道，“我们选择的地理位置非常与众不同。以色列

是高度创新型国家，由于教育水平和人民群众的

积极性很高，因此在这更有利于进行生产制造。

而且薪资水平也比其他竞争国家低得多，这使我

们的生产利润大大增加。”

IT 第52页

DTI对以色列MIS总部以及主要的生产设备进行了专访

MIS总部

生产

MIS种植技术CEO IDAN Kleifeld 



种植临床 51IMPLANT TRIBUNE

www.dentistx.com

任何修复体设计的成功取决于对咬合的正确

管理。影响咬合稳定的临床变量必须在最终修复

体设计时被考虑和确定。本文概述了这些变量。

咬合诊断 

牙科种植体支持的修复体可能发生的并发症

为不同的原因：有些是生物原发性的（图1），

有些机械性的。修复体的设计应该考虑生物力学

因素，这些因素可能会导致修复并发症。在最终

修复体的设计中，导致失败的变量被确定和纠正

或补偿时，才能获得咬合的稳定性。 

最重要的影响稳定的因素是咬合负载。过大

的负载可能导致基台螺丝松动，如果未被发现，

则可能发生螺丝折断。超负载也会损害种植体（

图2）和上部结构，并导致骨结合丧失。 

如果种植修复体被设计使用不合适的种植体

来支持，即便是正常的咬合负载，超负载也可能

发生。解决问题的关键是使用足够数量的种植体

来支持修复体。常规的种植体和修复体的比例是

1:1（图3）。然而，对于后牙修复，比例可能会

有所不同。骨质量变化或骨宽度不足可能需要在

每个磨牙的位置植入2颗种植体。在狭窄的牙槽

嵴放置2颗种植体，将提供更大的抗旋转和咬合

支持，并且增加了骨结合的表面积。两颗种植体

不同的位置及角度提供了相互支持并减少了对角

度基台的螺钉的应力。   

如果牙槽嵴的高度降低，通常不推荐在后牙

修复中使用标准直径的短种植体（小于10毫米）

（图4）。使用大直径种植体（图5）可以为骨结

合提供足够的表面积和提供独特的支持。

牙槽嵴的宽度、骨高度和质量将决定这些

变量。修复体的宽度也将决定所需支持的多少。

大直径种植体拥有较大的基台螺钉连接（强度考

虑）和宽种植平台用于咬合支持。大直径种植体

已经得到普及，例如可以在不能提供两个标准直

径种植体空间的缺牙区和已被确定仅用一颗标准

直径种植体不能支持的缺牙区使用。

由磨牙症、紧咬牙等造成的异常咬合力量，

将可能导致修复并发症。这些习惯对种植牙而言

不是非适应症，但必须在最终修复设计得到补

足。需要强制性使用夜磨牙保护颌垫。

在放置任何固定的种植体支持的局部义齿之

前，必须确认余留牙齿的稳定性。余留牙列的任

何动度必须得到诊断和纠正。余留牙列的临床动

度会增加种植体义齿咬合压力。存在的颌间干扰

也必须得到纠正。但是这些情况往往很晚才被发

现，并且新义齿的咬合设计也很勉强。稳定的正

中关系，良好的引导选择和健康的牙周支持的实

现都依赖于稳定的咬合。

咬合设计和引导

固定种植体支持的局部义齿的咬合设计是以

传统修复原则为基础的。关键在于提供适当的前

伸引导。在任何的种植修复体上都要尽可能减少

侧向力，尤其在后牙区（那里的侧向力更大）。

对于前牙局部义齿，将是非常困难的。对于任何

前牙区种植体支持的修复体而言，咬合的建立应

从余留前牙和后牙牙列（前牙接触分离，尖牙引

导或组牙功能等原则）获得引导，提供本体感

觉，帮助控制侧向力的大小。

种植修复的咬合稳定性

Sebastian Saba，前世界牙科论坛加拿大版主编

种植体植入前应考虑的临床因素

图1：放射影像揭示因种植体周围炎导致骨丧失。
图2：放射影像显示种植体折断。
图3：桥体揭示1：1的种植体－冠比例。
图4：短种植体周围的骨丧失。
图5：大直径种植体重新植入磨牙。
图6：不密合的后牙桥和修复体设计。
图7：不理想的悬臂：长长的远中悬臂揭示骨丧失和较差的支持。

对于全牙弓固定义齿，咬合设计更为复杂且

具有争议性。咬合引导取决于种植体的尺寸、数

量、位置、角度、骨的质量、对颌牙列特征、功

能异常史和咬合特征。

种植治疗的临时修复阶段是诊断咬合静态和

动态变量的关键。

固定可分开的临时模型将可帮助确定咬合习

惯，否则不容易被识别。这些可以帮助纠正和补

偿最终修复体。这个临时阶段将成为假设咬合的

测试平台 。基台的选择、长度、修复体的轮廓以

及咬合平面的大小都将影响所有的咬合设计。

图1 图2 图3 图4

图5 图6 图7
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因骨的数量和质量的缺乏造成了对这种设计的需

求。悬臂梁必须小心使用（图7）。悬臂结构设计

的薄弱环节在于桥体的位置、尺寸以及咬合面上

咀嚼力的强度。这些力量往往在远端的悬臂桥体

上是最大的。因此近中悬臂远远优于远中悬臂（

图8，9）。桥体上推荐使用狭窄的咬合面。   

形态过大的前牙或后牙修复体也因此扮演悬

臂桥，负载时支架内会导致应力的增加（图10，

11）。基台的选择应该补偿种植体角度轻微的不

足，来帮助弥补咬合因素。较大的咬合面将增加

基台螺钉的应力。严重的角度问题对于固定类型

的种植义齿应该是个禁忌。

基台-种植体稳定性显著的改善，需要在负

载前或拧紧部件时实现。大量数据已经证明手动

拧紧是不可靠的，而机械拧紧是可预见的，大大

减少了种植体部件的松动。扭矩扳手现在成为种

植体植入和种植体部件拧紧的标准。数款基台系

统如今可提供明确的扭矩数值，以适合稳定性

的需求。

总结

大多数修复重建的成功或失败案例中表明咬

合已成为一个重要变量。在天然牙中，一定程度

的弹性允许补偿咬合的不足。在种植牙中是不容

许的。咬合的状况必须得到正确的诊断，纠正或

补偿，并妥善整合得到最终的修复体设计。必须

更加严格对与自然牙列相邻的种植体支持的修复

体的咬合进行评估。

图8：理想的悬臂：近中悬臂种植修复体。图9：图8修复体的放射影像。图10：不理想的悬臂：长长的前牙悬臂，是因种植体位置较差，不正确的修复诊断饰面Mock-up，不
合适的唇支撑和妥协的设计。切端负载将会导致修复体折裂。图11：图10修复体的侧向观。

修复设计

不是所有患者的治疗都按照相同的修复和设

计。在某些病例中，宁可选择螺丝固位的设计；

而其他的病例，粘结修复体会更加适合。

诸如美观、咬合、种植体角度、可修补性

机制和种植体位置等变量都将影响和引导修复

设计。 

种植体/修复体之间稳定的关键是在试戴中

取得支架的被动就位。非被动就位会对种植体上

基台螺丝连接造成应力。这将导致早期螺丝故

障，损害修复体并造成骨结合并发症。修复体的

密合和应力的差异之间存在正相关。取模之前适

合的基台或印模帽就位会降低临床和技工室并

发症（图6）。加工技术应当减低铸造收缩和误

差，并且使用非被动支架试戴技术以获得稳定和

被动就位。     

多年来应用于义齿修复的悬臂修复体被认为

是成功的。这种设计再次在种植学中得以运用。

因为解剖学的原因，种植体与修复体单位为1:1的

比例（冠根比）情况不可能经常实现。后牙区的

种植修复中，悬臂修复体是常见的。在后牙区，

图8 图9 图10 图11

的客户需求，其在德国柏林正式开通了新的MIS数

字牙科枢纽MCENTER Europe。

该中心将所有的MIS数字化牙科产品集中在

一起，向当地客户提供直接服务。旨在通过先进

的数字化牙科技术和CAD/ CAM技术为临床医生

提供全面的服务，使外科手术植入过程更快速、

准确，从而降低椅旁操作时间、增加修复效果的

可预测性。

MCENTER Europe经理Christian Hebbecker 说

道，“对于MCENTER Europe新工厂的开业我们感

到非常兴奋，尤其是为能够向整个地区的客户提

供高度准确和有效的引导种植体植入程序和CAD/ 

CAM解决方案而感到自豪。”

除了新开通的MCENTER Europe，在今年后

半年的时候该公司将推出一个新的种植系统进而

进军种植体的高端市场。MIS计划在2015年第二

季度末向全球经销商推出这种新种植体系统，该

系统采用创新设计而且种植体质量很好。

MIS这几个字母最初是“Medical Implant Sys-

tems”的缩写。然而，它也是“Make it Simple”的缩

写，这个反映了公司的主旨。

Kleifeld说, “简化口腔种植操作过程是我们

的使命，为了能成为世界牙医的首选，我们致力

于提供简单、创造性的种植产品。使得设计和操

作更简单，外科种植手术更加高效和省时。”他还

说道，“这种简单的种植操作流程，将使我们成为

全球最大的牙科种植体生产商。”

然而，“Make It Simple”的宗旨似乎不仅仅

适用于本公司的产品。MIS理念定义了几乎所有

的业务领域（从人力资源到生产），该公司的组

织结构简单，主要是扁平的层次结构。“Make it 

Simple”体现了创立该公司的最初想法，现在仍

然充满着活力，并且已成为全球最大的牙科种植

体公司之一。
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