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个性化正颌外科手术在牙颌面畸形矫正治疗的应用效果分析
古东坤

（河南省南阳市口腔医院 南阳 473013）

摘要：目的：探讨牙颌面畸形矫正治疗中选用个性化正颌外科手术的价值。方法：选取 2015 年 3 月 ~2021 年 3 月接诊的牙颌
面畸形患者 62 例为研究对象，采用随机数字表法分为对照组和观察组，各 31 例。 对照组采用常规治疗，观察组采用个性化正颌外

科手术治疗。 比较两组治疗后口腔咀嚼效率、美观满意度、功能满意度及治疗后 3 个月、6 个月复发率。 结果：观察组治疗后口腔咀

嚼效率为（65.32±12.03）%、美观满意度为 96.77%、功能满意度为 96.77%，分别高于对照组的（46.21±10.34）%、80.65%和 77.42%
（P＜0.05）；观察组治疗后 3 个月、6 个月复发率低于对照组（P＜0.05）。 结论：个性化正颌外科手术在牙颌面畸形矫正治疗中应用

效果确切，可提高患者咀嚼效率、美观度以及满意度，降低治疗后复发率。
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牙颌面畸形主要是指因颌骨生长发育异常所引
起颌骨的体积、形态、颌骨与上下颌骨之间的关系或
与颅面其他骨骼之间的关系出现了异常，随之伴发
颌关系或者是口颌系统的功能异常，外观上表现为
颌骨的形态异常，牙颌面畸形一般影响非常大，所以
需要进行相应处理。 牙颌面畸形存在牙齿、颌面、颅
骨畸形，该病在口腔科中发病率较高，且对患者发
音、咀嚼等生理功能均有一定影响，亦可破坏面部协
调性及平衡性 [1~2]。 牙颌面畸形的治疗包括正畸治
疗、正颌外科手术治疗，很多情况下是需要两者联合
治疗的，牙颌面畸形及时给予治疗才能够得到比较
好的形态和功能[3~4]。 受益于医疗技术的发展，近年
正颌外科被应用于临床，因此临床对该疾病的治疗
以正颌手术为主。 在术中通过重建可恢复牙颌面结
构，亦可提高口颌系统功能及整体治疗效果。 本研
究探讨个性化正颌外科手术在牙颌面畸形矫正治疗
中的应用效果。 现报道如下：
1%%%%资料与方法
1.1%%%%一般资料 选取 2015年 3月 ~2021年 3月接
诊的牙颌面畸形患者 62例为研究对象，采用随机数
字表法分为对照组和观察组，各 31例。观察组男 16
例，女 15例；平均年龄（25.63±5.24）岁。 对照组男
17例，女 14例；平均年龄（25.64±5.11）岁。 两组一
般资料比较，差异无统计学意义（P＞0.05），具有可
比性。
1.2%%%%纳入与排除标准 纳入标准：（1）明确诊断为牙
颌面畸形，符合个性化正颌外科治疗；（2）临床资料完
整；（3）对本研究内容知情，自愿参与并签署知情同
意书。 排除标准：（1）面部麻木、面部神经受损、认知
及意识障碍，对手术治疗方案不认可者；（2）患有骨
科恶性疾病，无法进行手术治疗者；（3）患有血液系
统疾病或者免疫系统疾病者；（4）无法配合治疗者。

1.3%%%%治疗方法 对 62例患者进行口腔内异常环境
基础治疗， 待后期择期实施手术治疗。 对照组选用
常规方案： 由医师根据患者病情制定治疗方案并实
施。 观察组选用个性化正颌外科手术： 在治疗前了
解患者对美观需求， 并以此为目标结合患者情况制
定手术方案，选择合适的外科手术方案及正畸计划，
并为其介绍治疗方案及预期效果， 而后引导患者发
表自己意见，根据其实际需求调整治疗方案，并在术
前、术后辅助正畸治疗。
1.4%%%%观察指标 （1）对比两组术后 1个月口腔咀嚼
效率、美观满意度、功能满意度。 咀嚼效率：机体在
一定时间内，对定量食物咀嚼磨细的程度，是衡量咀
嚼能力大小的一个重要指标， 咀嚼效率的测定采用
称重法， 测量方法是计算单位时间内咀嚼食物的量
占所有咀嚼食物总量的百分比，咀嚼效率 =（总量－
余量）/总量×100%。美观满意度和功能满意度均采
用自制满意度调查表评价，满分为 100分，分为满意
（≥90分）、不满意（＜90分）。（2）记录两组治疗后 3
个月、6个月复发率。
1.5%%%%统计学方法 采用 SPSS22.0统计学软件分析
数据。 计量资料用（x%±s）表示，采用 t检验；计数资
料用%表示，采用 字2%检验。以 P＜0.05表示差异具有
统计学意义。
2%%%%结果
2.1%%%%两组口腔咀嚼效率、美观满意度及功能满意度
比较 观察组口腔咀嚼效率、美观满意度、功能满意
度分别高于对照组（P＜0.05）。 见表 1。

表 1%%%%两组口腔咀嚼效率、美观满意度及功能满意度比较（x%±s）

组别 n 口腔咀嚼效率（%） 美观满意[例（%）] 功能满意[例（%）]

观察组
对照组
字2/t%%%%%%%%
P

31
31

%%%%%65.32±12.03
%%%%%46.21±10.34
%%%%%6.950
%%%%%0.000

%%%%%%%%30（96.77）
25（80.65）
4.026

%%%%%%%%0.045

%%%%%%%%30（96.77）
24（77.42）
5.167

%%%%%%%%0.023
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2.2%%%%两组复发率比较 观察组治疗后 3个月、6个
月复发率低于对照组（P＜0.05）。 见表 2。

表 2%%%%两组复发情况比较[例（%）]

3%%%%讨论
牙颌面畸形是颌骨出现比例失衡、牙列排序紊

乱所致的口腔疾病，其不仅会影响患者咀嚼功能及
发音[5~6]，亦会影响患者面部美观度，且部分患者因
口腔美观度下降出现焦虑、抑郁等负性情绪，咀嚼效
率的降低不仅会影响其生理及心理功能，亦可降低
其生活质量[7]。 因此临床需加强重视，给予入院治疗
的患者有效地干预措施，纠正患者牙颌面畸形，避免
影响其生长发育。

临床上对牙颌面矫正患者应用正颌手术治疗，
旨在通过手术重建口腔颌面结构，促进口腔功能的
恢复 [8]，在强化咀嚼功能的同时，调整其他口腔功
能，改善其面部美观度。 因手术会直接影响患者美
观度，因此在手术治疗前医务人员需加强心理疏导
及沟通，以明确其对美观的需求及功能性主观感受，
根据其实际需求定制针对性较强的手术方案，并在
术前根据患者实际需求调整治疗方案，以满足其自
身审美需求。 个性化正颌外科手术是以患者实际情
况为基础，并根据患者自身对于美观的要求及功能
性的感受，为患者设计、调整和提供适合的正颌手术
治疗方案，旨在改善患者口腔功能，并同时满足患者
对审美等方面的要求。 本研究结果显示，观察组口
腔咀嚼效率、美观满意度、功能满意度均明显高于对
照组（P＜0.05），且观察组治疗后 3 个月、6 个月复
发率明显低于对照组（P＜0.05），由此证实个性化正
颌外科手术在牙颌面畸形矫正中应用可行性较高。
有研究发现影响咀嚼效率的因素[9]：牙周组织、颞下
颌关节疾病，口腔内软组织缺损、炎症、外伤后遗症、
全身性疾病或年老体弱者，可引起肌肉的退行性改
变，从而影响咀嚼效率，过度疲劳、精神紧张和不良

咀嚼习惯等，也可影响咀嚼效率。个性化正颌外科手
术对患者的面部外观改变较大， 亦可对患者心理形
成刺激，患者本身便会因畸形产生心理改变，对其面
部关注度较高， 在实施手术前考虑术后改变是否符
合自己审美需求，是否可达到预期治疗效果。不同性
格人群对矫正结果感受不同， 因此在治疗方案制定
过程中需充分考虑患者要求及意愿， 根据不同人群
需求制定不同手术方案，达到满足患者需求的目的，
确保手术可符合患者自身审美观，提高其满意度。个
性化正颌外科手术虽可满足患者美观需求， 亦可促
进其生理结构恢复，改善其咀嚼功能，但在治疗中一
定要遵循患者想法，减少医患之间因角度、观念不同
产生的纠纷。 若方案制定中出现不同意见可通过沟
通及时解决，避免影响患者治疗依从性；再者治疗后
叮嘱患者加强口腔自我保健， 避免在生活中因不良
生活及饮食习惯，继发其他口腔疾病。

综上所述， 个性化正颌外科手术在牙颌面畸形
矫正治疗中应用效果确切，可提高患者咀嚼效率、美
观度以及满意度，降低治疗后复发率。
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组别 n 术后 3个月 术后 6个月

观察组
对照组
t
P

31
31

%%%1（3.23）
8（25.81）
6.369

%%%0.012

%%2（6.45）
10（32.26）
6.613
%%0.010
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