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摘要院目的 比较无托槽隐形矫治器与固定矫治器治疗口腔正畸的临床效果遥 方法 选取 2018年 7月-2020年 7月我院进行治

疗的 72例口腔正畸患者为研究对象袁采用随机数字表法分为对照组和观察组袁各 36例遥对照组采用固定矫治器治疗袁观察组采

用无托槽隐形矫治器治疗袁比较两组临床治疗疗效尧牙周指标尧正畸标准渊PAR冤指数尧治疗满意度以及治疗费用遥 结果 观察组

治疗有效率为 88.89%袁高于对照组的 75.00%袁差异有统计学意义渊 约0.05冤遥 观察组菌斑指数尧牙龈指数尧牙龈出血指数尧探诊深

度均小于对照组袁差异有统计学意义渊 约0.05冤曰观察组前牙排列尧后牙排列尧覆盖尧中线评分均高于对照组袁差异有统计学意义

渊 约0.05冤袁而两组咬合关系尧覆颌评分比较袁差异无统计学意义渊 跃0.05冤遥 观察组治疗美观舒适度尧咀嚼功能尧便捷程度尧语言功

能满意度评分高于对照组袁差异有统计学意义渊 约0.05冤袁而两组固定功能评分比较袁差异无统计学意义渊 跃0.05冤遥观察组治疗费

用高于对照组袁差异有统计学意义渊 约0.05冤遥 结论 与固定矫治器比较袁无托槽隐形矫治器与其固定功能基本相同袁但无托槽隐

形矫治器的治疗效果尧牙周指标尧PAR指数以及美观舒适度尧咀嚼功能尧便捷程度尧语言功能满意度更佳袁但其治疗费用较高袁需

要患者具有良好的依从性遥 两种矫治方法各有优缺点袁临床应结合患者实际情况进行科学合理选择遥
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Comparison of the Effects of Bracketless Invisible Appliance and

Fixed Appliance in Orthodontic Treatment
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Abstract：Objective To compare the clinical effects of bracketless invisible appliance and fixed appliance in the treatment of orthodontics.

Methods A total of 72 orthodontic patients treated in our hospital from July 2018 to July 2020 were selected as the research objects.Using random

number table method, they were divided into control group and observation group, each with 36 cases.The control group was treated with a fixed

appliance, and the observation group was treated with an invisible appliance without brackets.The clinical treatment efficacy, periodontal index,

orthodontic standard (PAR) index, treatment satisfaction and treatment cost were compared between the two groups.Results The total effective rate of

treatment in the observation group was 88.89%, which was higher than 75.00% in the control group,the difference was statistically significant( <0.05).

After treatment, the observation group's plaque index, gingival index, gingival bleeding index, and probing depth were all smaller than those of the

control group,the difference was statistically significant ( <0.05);The scores of anterior teeth, posterior teeth, coverage, and midline of the observation

group were higher than those of the control group,the difference was statistically significant ( <0.05).However, there was no statistically significant

difference in occlusal relationship and overjaw score between the two groups ( >0.05).The observation group’s treatment aesthetic comfort, chewing

function, convenience, and language function satisfaction scores were higher than those of the control group,the difference was statistically significant

( <0.05).There was no statistically significant difference in the fixed function scores between the two groups ( >0.05).The treatment cost of the

observation group was higher than that of the control group,the difference was statistically significant ( <0.05).Conclusion Compared with the fixed

appliance, the fixed function of the non-bracket invisible appliance is basically the same, but the non-bracket invisible appliance can improve the

treatment effect, periodontal index, PAR index, aesthetic comfort, chewing function, convenience, and language function. However, the cost of

treatment is relatively high, and patients need to have good compliance.Therefore, the two treatment methods have their own advantages and

disadvantages, and should be selected scientifically and rationally based on the actual situation.
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牙齿移位畸形（tooth displacement deformity）是

临床常见的一种口腔疾病，通常需要采用固定矫治

器对口腔进行正畸治疗[1，2]。临床常见正畸治疗方法

包括传统固定矫治器、无托槽隐形矫治器[3，4]。目前，

关于两种矫治技术的正畸治疗效果对比研究较多，

但已有研究结论存在差异。本研究结合 2018 年 7

月-2020年 7月我院进行治疗的 72例口腔正畸患

者临床资料，比较无托槽隐形矫治器与固定矫治器

治疗口腔正畸的临床效果，以期为临床正畸治疗提

供一定参考，现报道如下。

1资料与方法

1.1一般资料 选取 2018年 7月-2020年 7月铁岭

县中心医院进行治疗的 72例口腔正畸患者为研究

对象，采用随机数字表法分为对照组和观察组，各

36 例。对照组男性 20例，女性 16 例；年龄 12~26

岁，平均年龄（22.09依2.76）岁。观察组男性 17例，女

性 19例；年龄 14~25岁，平均年龄（21.89依3.03）岁。

两组性别、年龄比较，差异无统计学意义（ 跃0.05），

具有可比性。本研究经医院伦理委员会批准，患者及
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1.2纳入及排除标准

1.2.1纳入标准 淤均符合轻度牙列错颌畸形诊断标

准[5]；于恒牙列上下第二恒磨牙萌出，年龄逸12岁；

盂依从性良好，能配合者；榆随访资料完善者。

1.2.2排除标准 淤合并肝、肾、心脑血管等严重系统

疾病者；于合并精神疾病，有过敏史者；盂需要拔牙

矫治者；榆存在吸烟、口腔等不良卫生习惯者。

1.3方法

1.3.1对照组 采用固定矫治器治疗：材质为金属托

槽直丝弓，将托槽粘接在患者下牙列，磨牙粘接夹面

管，并嘱咐患者按时复诊更换弓丝。

1.3.2观察组 采用无托槽隐形矫治器治疗：采用数字

化全口模型，对无托槽隐形矫治器进行加工，以提高

配适度，同时讲解无托槽隐形矫治器使用方法、清洁

口腔方法，并告知患者每天佩戴矫治器必须在 20 h

以上，提醒患者每隔 2周更换 1次矫治器。

1.3.3治疗后指导 两组患者均给予正确的口腔卫生

习惯指导，禁止饮用带糖饮料，如果饮用应及时漱

口，并清理矫治器，每 4周回院复查，同时告知患者

疾病相关诱发因素，预防措施以及注意事项，使其培

养口腔良好卫生习惯，提高患者依从性。

1.4观察指标 比较两组临床治疗疗效、牙周指标

（菌斑指数、牙龈指数、牙龈出血指数、探诊深度）、正

畸标准（PAR）评分、治疗满意度以及治疗费用。

1.4.1治疗疗效 有效：牙列错颌畸形显著改善，牙齿

排列基本整齐，牙齿覆盖关系显著改善[6]；无效：牙

齿覆盖关系、牙齿排列以及牙列错颌畸等均未有所

改善。

1.4.2牙周指标 主要包括菌斑指数（0分：无牙菌斑；

1分：少量菌斑，不可视；2分：视诊见少量菌斑；3分：

牙龈沟、各牙龈邻面可见大量垢斑、菌斑[7]）、牙龈指

数（0分：健康；1分：轻度肿胀；2分：肿胀且轻度炎

症）、牙龈出血指数（0分：无出血；1分：轻探出血；2

分：轻微出血）、探诊深度（牙龈沟深度为 2~3 mm）。

1.4.3 PRA评分 包括前牙排列、后牙排列、覆盖、中

线、咬合关系、覆颌 6 个维度[8]，均依据程度分为较

良好、良好、一般、差，依次记为 3、2、1、0分，评分越

高表明治疗效果越佳。

1.4.4治疗满意度 包括美观舒适度、咀嚼功能、便捷

程度、语言功能、固定功能 5个维度[9]，每个维度 10

分，评分越高表明治疗满意度越高。

1.5统计学方法 采用统计软件包 SPSS 21.0版本对

数据进行处理，计量资料以（ 依）表示，组间比较采

用 检验；计数资料以[（%）]表示，组间比较采用 2

检验。以 约0.05表示差异有统计学意义。

2结果

2.1 两组治疗疗效比较 观察组有效率为 88.89%

（32/36），高于对照组的 75.00%（27/36），差异有统计

学意义（ 2=5.034，=0.026）。

2.2两组治疗后牙周指标比较 观察组菌斑指数、牙

龈指数、牙龈出血指数、探诊深度均小于对照组，差

异有统计学意义（ 约0.05），见表 1。

2.3 两组治疗后 PRA评分比较 观察组前牙排列、

后牙排列、覆盖、中线评分均高于对照组，差异有统

计学意义（ 约0.05）；而两组咬合关系、覆颌评分比

较，差异无统计学意义（ 跃0.05），见表 2。

2.4两组治疗满意度评分比较 观察组治疗美观舒适

度、咀嚼功能、便捷程度、语言功能满意度评分高于

对照组，差异有统计学意义（ 约0.05）；而两组固定功

能评分比较，差异无统计学意义（ 跃0.05），见表 3。

2.5 两组治疗费用比较 观察组治疗费用为

（8290.33依400.20）元，高于对照组的（6489.50依

5220.89）元，差异有统计学意义（=20.344，=0.000）。

组别

观察组

对照组

36

36

菌斑指数

1.31依0.53

2.14依0.72

5.076

0.025

牙龈指数

0.81依0.24

1.72依0.51

4.487

0.041

牙龈出血指数

3.20依0.67

4.03依0.72

7.044

0.022

探针深度

1.31依0.53

2.14依0.72

6.896

0.034

表 1 两组治疗后牙周指标比较渊 依 袁分冤

前牙排列

2.31依0.33

1.45依0.65

6.505

0.034

组别

观察组

对照组

36

36

后牙排列

2.19依0.40

1.60依0.33

8.763

0.002

覆盖

2.30依0.27

1.71依0.28

11.110

0.000

中线

2.67依0.18

1.80依0.35

6.039

0.029

咬合关系

2.40依0.18

2.36依0.20

0.674

1.023

覆颌

2.56依0.11

2.51依0.10

0.744

0.066

表 2 两组治疗后 PRA评分比较渊 依 袁分冤
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3讨论

牙齿畸形不仅影响口腔健康，还会影响美观[10]。

牙齿畸形患者多表现为牙齿排列不整齐、面部形态

异常等，其中面容、牙周健康均会受到影响[11]。随着

人们生活水平的提高，对牙齿畸形治疗备受关注，并

且对正畸治疗过程中的健康性、美观性提出更高的

要求。传统固定矫治器不能自行拆卸，清洁困难[12]。

随着口腔医疗技术的发展，新型无托槽隐形矫治器

应运而生，不仅可自行佩戴、拆卸，而且清洁方便，不

易造成口腔损伤。但也有研究提出[13]，每天佩戴时间

过长，反复拆卸可能会对牙周健康造成影响，但具体

影响机制尚未完全明确，因此，无托槽隐形矫治器与

传统固定矫治器的优劣势还需要临床进行大样本数

据研究[14]。

本研究结果显示，观察组治疗有效率高于对照

组，差异有统计学意义（ 约0.05），表明无托槽隐形矫

治器进行正畸治疗效果确切，该结论与邹毅军[15]研

究大致相近，表明该矫治方法具有一定的临床应用

效果。同时治疗后，观察组菌斑指数、牙龈指数、牙

龈出血指数、探诊深度均小于对照组，差异有统计学

意义（ 约0.05），提示无托槽隐形矫治器可改善牙周

情况，优化牙周健康。观察组前牙排列、后牙排列、

覆盖、中线评分均高于对照组，差异有统计学意义

（ 约0.05），而两组咬合关系、覆颌评分比较，差异无

统计学意义（ 跃0.05），表明与传统固定矫治器比较，

无托槽隐形矫治器可促进牙齿排列整齐，进一步改

善牙齿覆盖及中线，但在咬合关系和覆颌方面效果

基本相似。此外，观察组治疗美观舒适度、咀嚼功能、

便捷程度、语言功能满意度评分高于对照组，差异有

统计学意义（ 约0.05），而两组固定功能评分比较，差

异无统计学意义（ 跃0.05），提示无托槽隐形矫治器

可提高患者佩戴舒适度，且安全又美观，能够满足正

畸要求，但是在固定功能方面与传统固定矫治器作

用基本一致。观察组平均治疗费用高于对照组（ 约

0.05），表明无托槽隐形矫治方法治疗成本高。

综上所述，无托槽隐形矫治器美观舒适、佩戴方

便，对牙周情况改善明显，且治疗有效率高，但治疗

成本高，且要求矫治者具有较高的依从性。在口腔

正畸治疗时应结合矫治患者具体情况，选择适宜的

矫治方式，以获良好的治疗效果。
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美观舒适度

8.32依1.54

6.02依1.49

8.674

0.007

组别

观察组

对照组

36

36

咀嚼功能

8.52依1.18

6.93依1.12

7.432

0.003

便捷程度

9.29依0.41

6.82依0.71

9.881

0.001

语言功能

9.00依1.17

7.23依1.32

10.341

0.000

固定功能

9.02依1.23

9.00依1.15

0.893

0.065

表 3 两组治疗满意度评分比较渊 依 袁分冤
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