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Emax 高嵌体与石英纤维桩结合全瓷冠修复	

大面积牙缺损的疗效及预后

王心玲，肖瑞

(解放军总医院第一医学中心口腔科，北京 100853)

[摘　要]	 目的：比较Ema x高嵌体与石英纤维桩结合全瓷冠修复大面积牙缺损的疗效。方法：选择2018年

1月至2020年1月于解放军总医院第一医学中心口腔科接受大面积牙缺损修复的200例患者(患牙

200颗)，随机分为Ema x高嵌体组与石英纤维桩组，每组100例。Ema x高嵌体组采用计算机辅助

设计与制造(computer aided design and manufacturing，CAD/CAM)的Ema x修复系统进行瓷高嵌

体修复，石英纤维桩组采用石英纤维桩及全瓷冠修复。比较2组疗效、修复成功率、并发症发生

率、颜色匹配率、满意度、牙周探诊深度( probing depth，PD)、龈沟出血指数(sulcus  bleeding 

index，SBI)、菌斑指数(plague index，PLI)等指标。结果：对比2组患者修复后1年的治疗效果，

发现Ema x高嵌体组的修复成功率( 9 4 % )高于石英纤维桩组( 8 5 % )；在并发症发生率方面，Ema x

高嵌体组(1%)明显低于石英纤维桩组(5%)，而Ema x高嵌体组的颜色匹配率(99%)明显高于石英

纤维桩组(93%)，差异均具有统计学意义(均P<0.05)。Ema x高嵌体组牙周相关指数修复前和修复 

1年后无明显差异(P>0.05)，石英纤维桩组修复前后PD、SBI、PLI等牙周相关指数均较治疗前增

加(均P<0.05)，修复后1年石英纤维桩组PD、SBI及PLI指数分别为(2.85±0.71) mm、0.51±0.13、

1.46±0.35，均高于Ema x高嵌体组的(2.54±0.64) mm、0.45±0.14、1.24±0.32，差异均有统计学意

义(均P<0.05)。结论：在大面积牙缺损的修复方面，Emax高嵌体比石英纤维桩结合全瓷冠疗效更

好，患者满意度更高，更有利于牙体组织和牙周健康的维护。

[关键词]	 Emax高嵌体；石英纤维桩；牙缺损；修复

Effect and prognosis of Emax high inlay and quartz fiber 
post combined with all-porcelain crown in the repair of 

large-area dental defects

WANG Xinling, XIAO Rui

(Department of Stomatology, First Medical Center of PLA General Hospital, Beijing 100853, China)

Abstract Objective: To compare the efficacy of Emax high inlay and quartz fiber post combined with all-ceramic crown in 

the repair of large-area tooth defects. Methods: A total of 200 patients (200 teeth) who underwent large-area tooth 
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大 面 积 牙 缺 损 是 口 腔 修 复 治 疗 中 的 难 点 ，

由于大面积牙体组织的缺损，患牙剩余牙体组织

薄 弱 ， 固 位 形 和 抗 力 形 差 ， 修 复 难 度 很 大 [ 1 - 2 ]。

目前，临床上对于大面积牙缺损患牙的修复治疗

没有固定标准，其中，桩核冠修复是临床上常用

的传统大面积牙缺损修复方式之一，石英纤维桩

通透性大，生物相容性好，弹性模量与牙本质接

近，应力不容易集中，制作工艺相对简单，在临

床上得到广泛应用 [3-5]。随着数字化技术在口腔修

复领域的发展，计算机辅助设计与制造(computer 
aided design and manufacturing，CAD/CAM) Emax
修复系统极大减少了椅旁操作时间，同时数字化

印模精度高，误差小，目前已被广泛应用 [6-7]。本

研究旨在比较Ema x高嵌体与石英纤维桩修复大面

积牙缺损的疗效。

1  对象与方法

1.1  对象

选择2018年1月至2020年1月于解放军总医院第

一医学中心口腔科接受大面积牙缺损修复的200例

患者(患牙200颗)，随机分为Emax高嵌体组与石英

纤维桩组，每组100例。本研究为随机对照试验，

样本量计算参考文献[8]。既往研究 [9]报道Ema x高

嵌体的修复成功率约为 9 7 % ，设定双侧 α = 0 . 0 5 ，
β=0.2。失访率约为20%，应用SPSS 25.0统计学软

件计算得到两组的研究对象至少需要7 8例，总计

至少需要纳入156例研究对象。本研究经解放军总

医院第一医学中心医学伦理委员会批准(审批号：

S2018-094-01)，患者对研究知情并同意。

纳入标准：1)患牙均已完善根管治疗，且1周

内无炎症反应； 2 ) X 线片证实缺损牙根尖区无阴

影；3)患牙松动度≤I°；4)患牙牙槽骨吸收≤1/3；

5)能随访1年。

排除标准：1 )未经治疗或根管治疗不完善的

牙体缺损；2)根尖周有炎症的患牙；3)松动度≥II°

或 牙 槽 骨 吸 收 > 1 / 3 的 患 牙 ； 4 ) 合 并 牙 周 疾 病 ； 
5)合并其他口腔疾病。

1.2  方法

Ema x高嵌体组：患牙清洁窝洞后光固化流体

树脂(3M Filtek Z350XT)垫底、消除倒凹，封闭根管

口，同时消除薄壁弱尖，使修复体厚度≥1.5 mm，

牙尖处厚度≥2.0 mm，洞壁外展2°~5°，点线角圆

钝，修复体边缘避开咬合接触区，髓腔固位。自

然光下进行比色(Vita比色板)。由同一专业技术人

员扫描获得光学数据模型，根据模型确定修复体

边缘线，辅助设计生成修复体，使用Cerec AC系统

defect repair in the Department of Stomatology, First Medical Center of PLA General Hospital from January 2018 

to January 2020 were randomly divided into an Emax high inlay group and a quartz fiber post group, with 100 cases 

in each group. Patients in the Emax high inlay group were repaired with Emax restoration system of computer aided 

design and manufacturing (CAD/CAM), and patients in the quartz fiber post group were repaired with quartz fiber 

post and all-ceramic crown. The curative effect, repair success rate, complication rate, color matching rate, satisfaction, 

periodontal probing depth (PD), sulcus bleeding index (SBI), plaque index (PLI), and other indicators of the  

2 groups were compared. Results: One year after the repair, the repair success rate of the Emax high inlay group 

(94%) was higher than that of quartz fiber post group (85%); the incidence of complications in the Emax high inlay 

group (1%) was significantly lower than that in the quartz fiber post group (9%), while the color matching rate in the 

Emax high inlay group (99%) was significantly higher than that in the quartz fiber post group (93%) (all P<0.05). 

There was no significant difference in periodontal related indexes between the Emax high inlay group before and  

1 year after the repair (P>0.05). The periodontal related indexes such as PD, SBI, and PLI in the quartz fiber post 

group before and after the repair were increased compared with those before the treatment (all P<0.05). The indexes 

of PD, SBI, and PLI in the quartz fiber post group 1 year after the repair were (2.85±0.71) mm, 0.51±0.13, and 

1.46±0.35, respectively, which were significantly higher than (2.54±0.64) mm, 0.45±0.14, and 1.24±0.32 in the Emax 

high inlay group (all P<0.05). Conclusion: In the repair of large-area tooth defects, Emax high inlay is more effective 

than quartz fiber post combined with all ceramic crown, with higher patient satisfaction, which is more conducive to 

the maintenance of tooth tissue and periodontal health.

Keywords Emax high inlay; quartz fiber pile; tooth defect; repair

http://www.jykm88.com/Mobile/MProducts/3mfiltekz3_page1.html
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(Sirona，德国)切割研磨Emax CAD瓷块(义获嘉，

LT-A2/C14、LT-A3/C14，列士敦士登)；上釉，烧

结(CEREC Optispray牙科光学喷粉Sirona，德国；

P300 烤瓷炉，Ivoclar Vivadent，列支敦士登)；试

戴高嵌体，检查邻接及边缘密合性，5%氢氟酸酸

蚀高嵌体黏接面30 s后冲洗干燥，超声震荡5 min，

吹干后涂偶联剂；口内上橡皮障隔湿后37%磷酸凝

胶酸蚀预备体，冲洗吹干，树脂黏接[Multi l ink N
树脂，国食药监械(进)字2012第3633340号]，调

合，抛光。

石英纤维桩组：根管预备完成的患牙，根据

根管大小选择预成钻、完成钻，制备纤维桩，使

其直径与根管匹配，确保根管壁厚度≥1 mm，桩

长为根长的2/3~3/4，根尖封闭距离≥4 mm。酸蚀

根管及冠部牙体组织，冲洗吹干，向根管内注满

黏结剂，立即将纤维桩放入根管，维持纤维桩位

置，直至黏结剂凝固后去除外溢的黏结剂。采用

光固化树脂核材料堆塑造桩外形，光固化40 s；牙

体预备后排龈，取模用硅橡胶印模，灌模，制作

全冠修复体，试戴、口内上橡皮障隔湿后吹干，

黏接(One-Step黏结剂)，去除颈缘及邻面多余黏结

剂，调合，抛光。

2组患者均随访1年。

1.3  观察指标

1.3.1  疗效评价[10]

随 访 1 年 ， 比 较 2 组 患 者 患 牙 修 复 体 的 使 用

情况。修复成功：患牙咀嚼功能正常，无自觉症

状，石英纤维桩无折断、松动或脱落，高嵌体无

破损或脱落，基牙无继发龋，根尖周无异常；修

复失败：患牙咀嚼功能差，有叩痛或咬合痛，石

英纤维桩有折断、松动或脱落，高嵌体有破损或

脱落，基牙有继发龋，根尖周有病变。

1.3.2  并发症及颜色匹配情况

随 访 1 年 ， 比 较 2 组 患 者 患 牙 修 复 体 的 完 整

性、密合性、基牙松动情况、有无根尖周病变发

生和颜色匹配率。

1.3.3  满意度[11]

于修复后当天和随访1年时对2组患者进行满

意度调查，包括对外形、颜色、舒适度3项内容满

意程度进行评价，每项内容包括满意、较满意、

一般、较不满意、不满意5个等级，其中较满意和

满意为患者对修复效果满意；计算满意率。满意

率=(满意牙数/总患牙数)×100%。

1.3.4  牙周相关指数

对 2 组 患 者 进 行 修 复 前 和 修 复 后 1 年 后 牙

周 相 关 指 数 的 检 查 ， 使 用 牙 周 探 针 进 行 探 诊 深

度 ( p r o b i n g  d e p t h ， P D) 和龈沟出血指数 (s u l c u s 
bleeding index，SBI)的测定；使用菌斑指示剂进行

菌斑指数(plague index，PLI)测定；PD取近中、远

中、颊(腭)3点平均值作为最终测量值。

1.4  统计学处理

采用SPSS 25.0统计学软件进行数据分析。计

量资料以均数±标准差(x±s)表示，行 t检验；计数

资料以例(%)形式表示，行χ 2检验。P<0.05为差异

有统计学意义。

2  结果

2.1  一般资料 
2 组 一 般 资 料 比 较 差 异 均 无 统 计 学 意 义 ( 均

P>0.05，表1)。

2.2  疗效

对比2组患者修复后1年治疗效果，发现Ema x
高嵌体组的修复成功率高于石英纤维桩组，差异

有统计学意义(P<0.05，表2)。

2.3  并发症及颜色匹配情况

修复后1年，Emax高嵌体组的并发症发生率明

显低于石英纤维桩组，Ema x高嵌体组的颜色匹配

率明显高于石英纤维桩组，差异均有统计学意义

(均P<0.05，表3)。

2.4  满意度

2组患者修复后即刻在外形、颜色和舒适性方

面的满意度均为100%，修复后1年，Ema x高嵌体

组在颜色和舒适度上满意度为 9 9 % ，外形方面为

100%；石英纤维桩组在外形上满意度为96%，颜

色满意度为93%，舒适度方面为98%；在外形和颜

色方面，Ema x高嵌体组满意度优于适应纤维桩组

(P<0.05)，在舒适度方面没有明显差异(表4)。

2.5  牙周相关指数

2 组 患 者 的 P D 、 S B I 、 P L I 在 修 复 前 差 异 均

无 统 计 学 意 义 ( 均 P > 0 . 0 5 ) ， E m a x 高 嵌 体 组 修 复

前 和 修 复 1 年 后 比 较 ， 牙 周 相 关 指 数 无 明 显 差 异

(P>0.05)，石英纤维桩组修复前后PD、SBI、PLI
等牙周相关指数均较治疗前增加(P<0.05)，修复后

1年，石英纤维桩组牙周相关指数较Emax高嵌体组

增加，差异有统计学意义(P<0.05，表5)。
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表1 2组患者的一般资料对比(n=100)

Table 1 Comparison of general data between the 2 groups (n=100)

组别 性别(男/女)/例 年龄/岁
患牙类型/[颗(%)]

前磨牙 磨牙

Emax高嵌体组 48/52 40.35±4.58 12 (12) 88 (88)

石英纤维桩组 40/60 39.24±4.43 15 (15) 85 (85)

χ2/t 1.299 1.742 0.385

P 0.255 0.083 0.535

表2 2组患者修复成功率比较(n=100)

Table 2 Comparison of the repair success rate between the 2 groups (n=100)

组别 成功/[例(%)] 失败/[例(%)] 成功率/%

Emax高嵌体组 94 (94) 6 (6) 94

石英纤维桩组 85 (85) 15 (15) 85

χ2 — — 4.310

P — — 0.038

表3 2组患者并发症发生率及颜色匹配率比较(n=100)

Table 3 Comparison of complication rates and color matching rates between the 2 groups (n=100)

组别
破损/ 

[例(%)]

不密合/ 

[例(%)]

基牙松动/ 

[例(%)]

根尖周病变/ 

[例(%)]

并发症 

发生率/%

颜色 

匹配率/%

Emax高嵌体组 1 (1) 0 (0) 0 (0) 0 (0) 1 99

石英纤维桩组 3 (3) 3 (3) 2 (2) 1 (1) 9 93

χ2 — — — — 6.737 4.688

P — — — — 0.009 0.030

表4 2组患者修复后1年满意度比较(n=100)

Table 4 Comparison of the satisfaction of patients between the 2 groups at 1 year after the repair (n=100)

组别 外形/[例(%)] 颜色/[例(%)] 舒适度/[例(%)]

Emax高嵌体组 100 (100) 99 (99) 99 (99)

石英纤维桩组 96 (96) 93 (93) 98 (98)

χ2 4.082 4.688 0.338

P 0.043 0.030 0.561
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3  讨论

大面积牙缺损是指各种原因导致的大面积牙

体 结 构 与 外 形 被 破 坏 形 成 的 缺 损 ， 其 剩 余 牙 体

组织少且薄弱，往往导致固位和抗力不良[12-13]。对

于大面积牙缺损，高嵌体和桩核冠修复是其常见

的修复形式，石英纤维桩由于其良好的生物相容

性和物理特性为广大患者和修复医生所喜爱 [14]。

E m a x 高 嵌 体 备 牙 量 少 且 扫 描 印 模 精 度 高 ， 时 间

成 本 低 ， 边 缘 密 合 性 更 好 ， 近 年 来 应 用 越 来 越

广泛 [ 1 5 - 1 6 ]。

本 研 究 通 过 对 比 2 组 患 者 修 复 后 1 年 治 疗 效

果，发现Ema x高嵌体组的修复成功率高于石英纤

维桩组；在并发症发生率方面，Ema x高嵌体组明

显低于石英纤维桩组；在颜色匹配率方面，Ema x
高嵌体组明显高于石英纤维桩组，差异均有统计

学意义(均P < 0 . 0 5 )。由于营养结构丢失，根管治

疗后的牙齿脆性增加，同时桩冠修复需要对牙体

组织进行大量预备，去除薄壁弱尖，更容易造成

牙齿的折裂，而高嵌体避免了桩冠对大量牙体组

织的预备，保留了更多的牙体组织，降低了桩折

裂和牙根折裂的风险，因此Ema x高嵌体修复成功

率高于石英纤维桩修复，并发症发生率也更低。

此外，Ema x高嵌体采用C A D/C A M计算机辅助设

计制造技术，对修复体的细节处理更为精准，色

泽更加美观稳定，表面更加光滑，密合度好，更

受 患 者 喜 爱 。 宋 薇 等 [ 1 7 ]指 出 ： 高 嵌 体 修 复 根 管

治疗较全冠修复根管治疗在后牙牙体缺损的治疗

中，远期效果更好。李长涛等 [18]也发现：修复后

12个月内，E -M A X玻璃陶瓷高嵌体修复无髓后牙

牙体缺损的外形、边缘密合度、颜色匹配及美学

效果良好。

此 外 ， 本 研 究 还 发 现 ： 在 修 复 前 和 修 复 1 年

后，Emax高嵌体组的PD、SBI、PLI等牙周相关指

数无明显差异(P>0.05)，石英纤维桩组均较治疗前

增加(均P<0.05)；修复后1年，石英纤维桩组牙周

相关指数较Ema x高嵌体组增加，差异有统计学意

义(P<0.05)。这表明Ema x高嵌体修复后患者口腔

卫生更好，良好的边缘密合及龈上边缘、更符合

生理的外形设计和邻接关系可以有效减少菌斑堆

表5 两组患者修复前后牙周相关指数变化比较(n=100)

Table 5 Comparison of periodontal-related index changes before and after the repair between the 2 groups (n=100)

组别
PD/mm

修复前 修复1年后 t P

Emax高嵌体组 2.45±0.65  2.54±0.64 0.987 0.325

石英纤维桩组 2.43±0.59  2.85±0.71 4.550 <0.001

t 0.228 3.243

P 0.820 0.001

组别
SBI

修复前 修复1年后 t P

Emax高嵌体组 0.46±0.12 0.45±0.14 0.542 0.588

石英纤维桩组 0.45±0.10 0.51±0.13 3.658 <0.001

t 0.640 3.141

P 0.523 0.002

组别
PLI

修复前 修复1年后 t P

Emax高嵌体组 1.23±0.36 1.24±0.32 0.208 0.836

石英纤维桩组 1.27±0.32 1.46±0.35 4.006 <0.001

t 0.830 4.639

P 0.407 <0.001
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积 ， 利 于 清 洁 ； 而 全 冠 的 龈 下 边 缘 或 者 齐 龈 设

计，对龈乳头及龈缘的刺激更明显，不利于牙周

健 康 。 邹 高 峰 等 [ 9 ]对 比 E m a x 高 嵌 体 和 全 冠 对 牙

周相关指数的影响，发现高嵌体更有利于牙周健

康。胡娜等 [19]的研究也表明：高嵌体修复可以有

效地保护根管治疗后的大面积缺损牙齿，同时在

牙周健康维护上效果良好。

综上，在大面积牙缺损的修复方面，Ema x高

嵌体比石英纤维桩疗效更好，患者满意度更高，

更有利于牙体组织和牙周健康的维护。但本研究

不足之处在于研究时长有限，且未能将患者个人

口腔清洁等因素纳入对其临床疗效的影响，今后

应进一步深入研究。
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