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生长发育高峰期青少年骨性!类错 下颌骨生长变化
的 )*)+ 分析
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（天津医科大学口腔医院正畸科，天津 ,%%%-%）
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青少年!类错 下颌骨生长发育一直是正畸

学领域研究的热点，颌面部生长发育的研究随着计

算机技术的进步而不断发展，从二维平面研究转向

三维立体，数据更丰富、多样化。而目前对于!类错

畸形颌面部生长发育的研究尚未得到统一结论，

且缺乏三维方向上的研究，仍需大量研究进行探

索。在口腔正畸临床中对颌面部骨组织生长发育规

律的深入了解，是早期发现、预防、矫治骨性!类畸

形的重要前提。本研究通过横向研究比较分析青少

年骨性!类错 下颌骨在生长发育高峰期前后的

生长特点及性别差异，为早期临床治疗青少年!类

错 患者提供理论依据。
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!5! "#$% 样本随机筛选自 .%!' 年 ^ 月<

.%&- 年 ^ 月期间于天津医科大学口腔医院就诊的

患者，由于诊断、治疗需要拍摄 )*)+，未经治疗的

青少年骨性!类均角错 患者共计 &.% 例。纳入标

准：（&）健康状况良好，体格发育正常，无先天颌面

部发育异常及家族遗传性疾病；（.）无明显面部不

对称，无功能性下颌偏斜，无类风湿性疾病，面部无

重大创伤史，无正畸、美容或正颌手术史，无颞下颌

关节紊乱症状，无严重牙周病，无先天缺牙；（,）!

类矢状骨面型类，89*+(5-,，双侧磨牙、双侧尖牙均

为远中关系，上前牙唇倾，上颌正常，下颌后缩，

-757,!R98!7^57,，R9*)-^5.,，深覆合深覆盖均大

于 ( KK；（(）根据 :APPGS 和 ]AIKA0 颈椎分期法显

示处于 )R&<)R, 期，或是处于 )R'<)R^ 期。将处于

)R&<)R, 期患者归为高峰期前组，共 ^% 人，男女

各半；)R'或 )R^期患者归为为高峰期后组，共^%人，

男女各半；（'）对其颞下颌关节形态结构研究，应用
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第三方软件数据分析发现不同性别在同一生长发育

时期髁状突测量项目没有统计学差异，因此合并为

一个样本。

!"# !"#$%&'

!"#"! 三维图像的获取 本研究由同一医师使用

$%&' () *+%, &-.-'/ 成像系统（德国，卡瓦盛邦公

司），全头颅 0102 扫描要求患者端坐，正中 位，牙

轻咬。所有研究对象在相同条件下进行照摄。

)3045 数 据 的 分 析 使 用 第 三 方 软 件 3/6-6'7

（3/6-6'7"8，9/%:',%;* 公司，美国），重建三维立体图

像进行测量分析。

!"#"# 参考平面及标志点的确定 使用 3/6-6' 软件

进行头位校正，使眶耳平面（由左右侧耳点，右侧眶

下点确定）与水平面平行，使正中矢状面（由蝶鞍点、

鼻根点、颅底点确定）与眶耳平面垂直。冠状面为过

蝶鞍点垂直于水平面、正中矢状面的平面。标志点的

确定在矢状面、水平面和冠状面三维方向上准确定

位，即用多平面重建法（,<=:->?=%/*@ @*A'/.:@<A:-'/，

5BC）D!E确定标志点，选择 !F 个下颌骨解剖标志点，

及 !8 个三维测量项目（表 !!(），由同一人重复定点

测量 # 次，每次间隔时间为 ! 周，取平均值。

!"( ()*+, 将结果记录在 G+A*= 表格内，使

用 HBHH #I"8 软件进行统计分析。采用 !"# 表示，使

用独立样本 ! 检验，"J8"87 代表有统计学差异。

! !"

#"! 青少年骨性!类错 高峰期前下颌骨水平部

的长度、下颌骨长度、下切牙点、下切牙根尖点至冠

状面距离，男性大于女性，性别差异有统计学意义

（""8"87）；下颌角、5B>HK 女性大于男性且性别差异

有统计学意义（""8"87）；1 点位置、L 轴角、下切牙

倾斜度男女之间性别差异无统计学意义（"#8"87）。

高峰期后下颌骨水平部的长度、下颌骨长度、

下切牙点、下切牙根尖点至冠状面距离男性均大于

女性，性别差异有统计学意义（""8"87）；1 点位置、L

轴角、下颌角、下颌平面角、下切牙倾斜度男女之间

性别差异无统计学意义（"#8"87）（表 !）。

项目
高峰前

"

高峰后
"

女性组 男性组 女性组 男性组

下颌水平部长度 7M"7!$("IN F8"O!$I"(8 8"8(7P FF"7($8"M8 FN"OI$!"#O 8"8#7P

下颌骨长度 N8"#7$("N8 N("(7$I"M7 8"8(OP !8!"IM$("OF !8O"(#$#"OI 8"8#8P

1>冠状面距离 IO"N($!"8O IM"7N$!"#( 8"8FM 78"(#$("7M IN"O!$("M( 8"8O7

1Q9 8"ON$8"8MI 8"M8$8"8I# 8"M8# 8"M!$8"8# 8"M!$8"8I 8"N(8

L 轴角 FI"(I$#"#8 FI"IN$#"NN 8"F7# FO"7O$#"#! FM"#M$#"#! 8"8FF

下颌角 !#!"I8$#"#! !!N"I!$#"IM 8"8IMP !!M"8!$#"!I !!M"!F$!"FM 8"N8!

下颌平面角 (O"!8$#"M! (I"MI$("8( 8"8#8P (I"F7$#"FN (I"MM$#"7# 8"M#7

R!>冠状面距离 7O"MF$!"MI 7N"N7$!"8I 8"8(#P F7"M!$#"MN FN"8($#"8( 8"8#8P

R!9>冠状面距离 IF"78$!"7# IM"(($!"OF 8"8#NP 7!"!I$!"I8 7I"I8$!"!M 8"8((P

R!9QR! 8"M#$8"8# 8"M#$8"8I 8"O88 8"OM$8"8! 8"OM$8"!! 8"N87

# " $%&'()*+,-./0123456789#$$%

&'( " )*$+',-.*/ *0-12$. -/ .'3-11'4 +2'5 +2,-*6 *0 $'/6-(42 (21722/ .282.#$$%

P：""8"87

#"# 不同性别青少年骨性!类患者，生长发育高峰

期前后，下颌骨长度、下颌骨水平部长度、下颌骨高

度、髁突间宽度、下颌骨宽度增加，差异有显著统计

学意义（""8"8!），男性增长量大于女性。下颌磨牙间

牙弓宽度增加量无统计学意义（"#8"87）（表 #%I）。

#"( 本研究对青少年骨性!类高峰期前后颞下颌

关节指标进行测量，2>9@’、9@>9@’距离增加，髁状

突内外径、髁状突前后径增加，关节窝深度增加，差
P：""8"87；PP：""8"8!

项目 女性 男性 B

下颌水平部长度 M"8#&#"!7 N"8(&#"OM 8"88IPP

下颌骨长度 !!"#(&F"(( !("NO&("ON 8"88(PP

L 轴角 ("#(&#"#8 ("ON&#"F8 8"8!7P

下颌角 >("(N&#"!O >!"#7&#"8M 8"888PP

下颌平面角 >#"I7&#"O7 8"8I&#"OM 8"888PP

R!>冠状面距离 O"N7&#"(F N"8M&!"7I 8"88!PP

R!9>冠状面距离 I"FI&!"IF F"8O&!"IO 8"88!PP

R!9QR! >8"8I&8"8! >8"8I&8"8N 8"8M7

! ! "#$%&'()*+,-./01234/567$$8

&'( ! )*$+',-.*/ *0 192 $2'/ :',-'(42. -/ 192 $2'.;,2$2/1 *0

$'/6-(42 4*..:$$;

项目 女性 男性 "

0'>S' M"#8&!"87 !!"8O&!"7O 8"888PP

# < $%&<=)>?,-./4567@AB589:$$;

&'( < )*$+',-.*/ *0 192 ':2,'32 :',-'(42. -/ 192 :2,1-='4 $2'.;,2!

$2/1 *0 $'/6-(42:$$;

PP""8"8!

项目 女性 男性 "

0'>0'’ O"ON&#"7N N"N#&("8I 8"88!PP

S'>S'’ !#"!#&#"#M !I"#I&#"I! 8"88(PP

C > $%&D()>?,-./4567@AB589:$$;

&'( > )*$+',-.*/ *0 192 ':2,'32 :',-'(42. -/ 192 =*,*/'4 $2'.;,2!

$2/1 *0 192 $'/6-(42:$$;

PP""8"8!
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异有统计学差异（!!!"!#）；$%&'’、&'%&'’改变无统

计学差异（!"!"!#）（表 #）。

! !"

(") !"!#$ %&'()*+,-./0 下

颌骨生长发育在形成与上颌骨的前后关系中起着

至关重要的作用，下颌的生长影响着错 畸形的严

重程度、类型。其生长的速度、方向和时间之间存在

个体差异，临床医生通过评估其增长量以判断治疗

时机。基于以往评估下颌骨大小和生长变化的研

究，其中遗传因素、颅底形态、下颌缺牙、翼外肌功

能不足、上下牙弓不匹配、口腔不良习惯等因素可

导致下颌发育不足。

本研究采用横向研究，对骨性!类青少年高峰

期前后生长发育的特点、性别差异进行研究*短时间

可得出结论，实践性强，并且在样本量大的情况下

也具有较高的可信度，是目前大多数生长发育研究

的主要方法，然而它要求样本必须尽可能相似，并

且存在样本平均值对个体差异的掩盖。本研究所得

部分实验数据验证了国内外学者之前的研究结果，

同时由于种族差异，中国人与外国人种之间也存在

一些颌面部生长发育的差异。

本研究发现，高峰期前到高峰期后，男性!类

患者下颌骨长度、下颌骨水平部长度比女性长，男

性下颌骨高度大于女性，性别不同导致的下颌骨矢

状向、垂直向、冠状向上的差异一直存在。高峰期前

女性下颌角、下颌平面角大于男性，女性拥有更陡

的下颌；高峰期后男性!类患者下颌骨在矢状向、

垂直向、冠状向三维方向上均大于女性，男性拥有

更大的下颌骨并且期间生长量大于女性。国内学者

杨川+,-比较骨性"、!类患者下颌骨长度发现骨骼

发育存在性别差异。

本研究发现，矢状向上，高峰期前至高峰期后，

下颌骨水平部的长度、下颌骨长度、牙弓长度均有

增加，. 轴角变大，/ 点位置基本稳定无前移，下颌

呈现后缩趋势，下切牙有唇倾代偿的趋势。.0 等的

研究+(-发现生长高峰期!类患者下颌后缩，导致下

前牙代偿性唇倾，进而造成下颌后下旋转。由于下

颌切牙位于下颌牙槽骨中，随着下颌牙槽骨的矢状

向生长，下颌牙弓长度随之增长，上下颌骨的生长

存在一定的差异，上颌骨的矢状向生长在替牙期内

比下颌骨快，下颌切牙的唇倾代偿了下颌生长发育

不足，下颌角、下颌平面角随生长发育减小，也代偿

了!类矢状骨面型。123450+6-则认为下颌角随生长发

育变大对!类患者生长不利。有长期纵向研究报告

显示，一旦!类错 形成，上下颌骨位置关系的特

征一直保留，不能随生长发育自行恢复正常，即使

下颌骨生长发育比上颌骨生长更快且持续时间更

长，错 也不能自行更正+#-。 74839 等+:-对"类咬合

患者进行研究发现下颌骨长度在 :#,! 岁增长量男

性为 ,;"< ==，女性为 )<":6 ==。本研究高峰期前至

高峰期后，男性下颌骨长度增加 )("<; ==，女性增

加 ))",( ==，均表现为生长量不足。

学者 >?323

+;-的研究，@#): 岁的正常 青少年下

颌骨升支高度的平均增长量，男性应为 ):", ==，女

性应为 ))": ==。而对比本研究结果，垂直向上，生

长发育高峰期前后，青少年骨性 AA 类患者下颌骨升

支高度有所增加，女性平均增加 @", ==，男性平均

增加 ))"!; ==，与正常 青少年相比，表现为生长

量不足。或因为咬合因素使得下颌被迫处于后缩的

位置，从而对髁突的发育产生抑制作用，而髁突在

下颌骨高度的增长中起重要作用+@%<-，下颌骨高度增

长受抑制。在本研究中，下颌骨长度的生长，可能是

下颌体前部的代偿性生长弥补了升支区发育不足

所致。并且有研究发现下颌支宽度在!类错 形成

中有一定的代偿作用+)!-。

本研究显示，冠状向上，髁突间宽度、下颌骨宽

度有明显增宽，B3%B3’随着年龄的增长不断增大，

下牙弓宽度狭窄于高峰期前即已存在，是由于狭窄

的上牙弓引起上下牙弓的横向不调，随生长发育下

牙弓宽度并无明显增加，并且对比上牙弓宽度呈反

趋势，因此临床中!类错 正中咬合时的磨牙远

中关系掩盖了牙弓后部宽度的不调，当下颌前伸至

尖牙呈中性关系时后牙即表现为反合。

关于下颌骨生长量的研究，根据文献报道，颌

骨骨骼关系为!类的患者与正常关系的患者在颅

面生长的量和方向及生长方式上存在不同。对于!

类患者，CD982 等+<-研究发现，下颌骨生长的峰值明显

小于 A 类受试者，!类错 畸形患者下颌骨的生长

在迸发期减少了 , ==，在整个发育周期中减少了

E!!!"!#

项目 高峰期 高峰后 !

$%&'’ )@":6$(")< )@"6<$,"<@ !"@;(

$%FG’ ,,"(:$("@, ,6"@@$("## !"!(#E

&'%&'’ )<",<$(":< ,!"!@$(")! !"!@#

FG%FG’ (6"!#$(",; (:");$("(: !"!(;E

髁状突内外径 )#"<6$("() );",($,";) !"!,#E

髁状突前后径 @"):$)":: <"@#$!"@@ !"!(!E

关节窝深度 ;"@)$,"#, <"<($(")) !"!,!E

# " $%&'()*+,-./012345!##"

$%& " '(#)%*+,(- (. $/0 +12#,6##7
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!"# $$，因此认为在青春期阶段!类患者的生长缺

陷一直维持，没有“追赶”生长。

%"! !"!#$%&'()*+,-./01 本

研究发现，从高峰期前至高峰期后，&'()’、()'()’

距离增加，关节点作为代表髁状突的标志点，随着

生长发育髁状突相对与颅底发生了向下、向后的移

位，可能是关节点的位置受下颌骨位置影响。&'*+’、

*+'*+’距离无明显变化，说明从高峰期前至高峰期

后这段时间，关节窝相对于颅底基本稳定，并未随

髁状突移位发生改建。本研究发现，高峰期前至高

峰期后骨性!类患者髁状突内外径、髁状突前后径

增加，关节窝深度增加。国内学者谷岩,--.通过植入种

植体对 /"0!-0"0 岁个体髁状突的生长进行研究，发

现髁突点及髁状突上部最大的骨质沉积发生在

--"0!-!"0 岁，髁状突后点最大骨质沉积在 1"0!#"0

岁，髁状突生长方向为向前向上。目前国内外对于

颞下颌关节增龄性改变的研究较少，多数是在尸体

或标本上进行解剖测量，尤其对儿童颞下颌关节的

测量研究不多，但儿童颞下颌关节并不简单是成人

的缩版，需应对其进一步研究。234567 等,-!.学者认

为颅底角与错 形态呈线性相关，即颅底角从!

类、8 类到"类逐渐减小，不可否认颅底形态在不同

错 畸形中的影响，从而与颌骨形态关系一同为错

畸形的诊断、矫治起到一定的指导作用。

综上所述，研究青少年骨性!类错 生长发育

高峰期前后，下颌骨三维方向上的生长发育，对该

类患者的早期诊断、把握治疗时机及制定治疗计划

有着重要的临床意义。对处于生长发育高峰期的骨

性!类错 患者，及时消除影响颌骨生长发育的不

利因素，对颌骨生长发育进行三维方向上的调控，

获得理想的侧貌，进而避免成年后正畸正颌联合治

疗的手术痛苦与风险。
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