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口腔不良习惯与牙隐裂发病之间的病例对照研究
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牙隐裂指起源于牙冠近远中边缘嵴的未知其

深度的细小裂纹m!$+n，最常见的临床特征是咬合痛或

无明显原因的冷热刺激痛m(n。有研究指出患牙的类

型和位置、修复体、裂纹的数目和位置、治疗前患牙

症状及牙髓和根尖周状态等均与牙隐裂的远期预

后无明显关系m'n。然而也有研究指出患牙的根尖周

状态与隐裂牙治疗成功率有关m5n。牙隐裂临床症状

的复杂性以及预后评估困难，使临床医生和患者难

以选择正确的治疗方案mAn。因此，如何预防牙隐裂的

发生非常重要，牙隐裂的病因学研究可能为预防牙

隐裂提供有价值的信息。很多研究指出牙隐裂的病

因复杂，有个体易感因素（牙体解剖因素及口腔咀

嚼因素）m*n，也有医源性因素（窝洞预备和修复）mC$"n。

有研究显示咀嚼因素是牙隐裂的促进因素m!%n，本课

题组前期研究m!!n了生活习惯因素对牙隐裂发生的影

响，本研究在前期 (5 例的基础上增加牙隐裂病例

至 *% 例，进一步验证和明确牙隐裂的危险因素。采

用病例对照的研究方法，定量分析口腔不良习惯与

牙隐裂发生的可能关系。

? ;<=)*

!4! "#$% 患者知情同意后，明确牙隐裂的诊

断标准，收集 +%!' 年 ( 月$ +%!* 年 !+ 月就诊于天
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!"例，为病例组。按照 #：$ 匹配原则，选择同期就诊

于本院的 !% 例非牙隐裂患者，为对照组。匹配条件

为：性别相同，牙位相同，年龄!$岁。本研究为回顾性

病例对照研究，经天津医科大学伦理委员会审批

（批准号：&'() '*+),%#-%,.）。

牙隐裂的诊断标准：（$）主诉为咬合不适或咬

合痛。（,）临床检查冠部完整，牙髓电活力测试阳

性，咬诊阳性，肉眼或显微镜下可见越过近中边缘

嵴或远中边缘嵴的裂纹。（/）利用亚甲蓝染色、透照

法、显微镜检查等辅助方法，确认裂纹的存在0$,1。

纳入标准：（$）牙隐裂组符合牙隐裂诊断标准，

隐裂程度：利用尖头探针探查裂纹处，无勾拉或插

入感。（,）对照组口内无牙隐裂，无因牙隐裂拔牙

史，全身状况良好。排除标准：外伤牙、已行根管治疗

或修复治疗的牙、龋齿、磨损、根尖吸收、牙根纵裂。

$2, !"#$

$3,3# 资料获取 牙体牙髓科医生问诊研究对象，

填写口腔不良习惯问卷调查表，对于病例组，研究

对象是每一位牙隐裂患者的长期咀嚼习惯，而不是

出现牙隐裂症状后形成的习惯。

#3,3, 资料内容 问卷调查表主要包括：患者的基

本信息、现病史、既往史、系统性疾病史及口腔不良

习惯。口腔不良习惯分别为夜磨牙、骤冷骤热进食

习惯、紧咬牙习惯、偏侧咀嚼习惯、叩齿习惯、喜食

粗糙坚韧食物、咬硬物习惯。

#3,3/ 质量控制 本研究始终贯彻质量控制原则。

为了减少回忆偏倚，选取 ,45的研究对象进行第二

次问卷评估，其 67887 值为 %39，表示结果可信。共

有 : 名工作人员参与此研究，一名培训员，三名检

查员。培训员工作经历在 ," 年以上，培训员对 / 名

牙体牙髓科研究生进行统一培训，规范问诊用语，

使其成为合格的操作检查员。明确“口腔不良习惯

问卷调查表”里各个问题的含义，当患者提问时，检

查员的解答统一正确，以提高问卷调查的准确性。

经培训，/ 名检查员自身的 67887 值平均值为 "3!!，

检查员间为 "3-.，均大于 "3-，证明检查结果可靠。

$3/ %&'#$ 采用 ;<;; ,43" 对牙隐裂可能的

影响因素先行卡方检验或 =>?@AB 确切概率法检验进

行单因素分析，检验水准为双侧 !C%3%4，然后对有

统计学意义的影响因素行条件 DEF>?G>H回归分析。

! !"

单因素分析牙隐裂发生的可能影响因素见表 $，

夜磨牙、骤冷骤热进食习惯、偏侧咀嚼习惯、喜食粗

糙坚韧食物、咬硬物习惯 4 个影响因素的 ! 值均小

于 %2%4，具有统计学意义，紧咬牙习惯、叩齿习惯的

! 值均大于 %2%4，差异无统计学意义。对 4个单因素

分析有统计学意义的影响因素再行条件 DEF>?G>H 回

归分析见表 ,，仅有其中的 ,个影响因素，骤冷骤热进

食习惯、喜食粗糙坚韧食物具有统计学意义（!I%2%4）。

" #$

国内外学者先后提出不同的术语来定义牙隐

裂。$9-:年 J7KABEL 提出了牙隐裂综合征（JB7HMAN

OEEG@ ;PLNBEKA，JO;）的定义，目前应用最广泛，描

述了牙隐裂不同症状和体征0/1。《牙体牙髓牙病学》

教科书第 : 版定义牙隐裂，指发生在牙冠表面的细

小不易发现的、非生理性的细小裂纹0#/1。虽然目前国

内外对这类疾病名词的定义有差异，但均指同一种

疾病。

目前国内外对牙隐裂病因的研究大致可分为以

下几方面：牙体的解剖形态、咬合因素、患者自身的

! # "#$%&'()*+,-.+,/0

$%& # $'( )*+,%-+%.( %*%/01+1 23 -+14 3%5.2-1 32- 5-%54(6 .((.'

可能影响因素
牙隐裂组
（"C!%）

对照组
（"C!%）

!

,

!

夜磨牙

有 ,% 9 43,-, 4 %3%,# .

无 4% -#

骤冷骤热进食习惯

有 /% ! #93:// , I%3%%% #

无 :% -/

紧咬牙习惯

有 #: ! ,3!:4 # %3%9! -

无 4- -/

偏侧咀嚼

有 /# #. 43/%- # %3%,# /

无 /9 4,

叩齿

有 #4 ! /3:4# 4 %3%-/ ,

无 44 -/

喜食粗糙坚韧食物

有 /. #4 #-3%-# - I%3%%% #

无 /, 44

咬硬物习惯

有 /, #: #%3:9% / %3%%# ,

无 /. 4-

可能影响因素 标准误 Q7RN !

,

! S'

S'945置信区间

DETAB U88AB

骤冷骤热进食习惯 %3,:, !3--% %3%%- #394/ #3,#- /3#/!

喜食粗糙坚韧食物 %3,:% -3-/! %3%#, #3.:/ #3#:4 ,39/!

1 ! "#$2&)*+,-34 728+1.+55670

$%& ! $'( 52*6+.+2*%/ /28+1.+5 -(8-(11+2* %*%/01+1 23 -+14 3%5.2-1 32-

5-%54(6 .((.'
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生活习惯等。本课题通过定量研究口腔不良习惯与

牙隐裂发病之间的关系，探索牙隐裂发生的危险因

素，为预防牙隐裂发病或防止牙隐裂进一步发展提

供证据。

本课题组前期研究显示骤冷骤热进食习惯、喜

食粗糙坚韧食物、咬硬物、偏侧咀嚼是导致牙隐裂

的独立危险因素!""#，而本研究未发现咬硬物、偏侧咀

嚼对牙隐裂发生的作用，其可能与本研究质量控制

更严格、匹配精度更高及不可避免的测量偏倚等因

素有关。需要大样本人群进一步研究证实。

本研究指出骤冷骤热进食习惯（$%&'()*+）是牙

隐裂危险因素中与牙隐裂关系最为紧密的因素，可

能是温度变化可引起牙体组织结构变化。二十世纪

七十年代，,-./0 证实当釉质在遭遇几千次 1 !和

23 !的温度循环刺激时，会产生釉质裂纹。因此，如

果患者长期骤冷骤热饮食，对牙体的刺激如同温度

循环刺激实验，增加产生裂纹的风险!'45"*#。

678 研究!'9#指出喜食粗糙坚韧的食物可能是牙

隐裂的影响因素，本研究结果与其一致，可能是因为

牙体长期慢性磨耗导致牙体咬合面结构改变，从而

引起牙体、颞下颌关节和咀嚼肌产生相应的变化，局

部生物力学改变而导致咬合方向发生变化，这样当

患牙产生较大的咬合力时，更易发生牙隐裂!':#。

综上所述，骤冷骤热进食习惯、喜食粗糙坚韧食

物是牙隐裂发生的危险因素，其中骤冷骤热进食习

惯与牙隐裂的发生更为密切。因此，在临床上，口腔

医生诊治牙隐裂时，应告知患者这些危险因素，改正

不良的咀嚼习惯，尤其是骤冷骤热进食习惯，以防止

裂纹的进一步发展和其它牙齿牙隐裂的发生。
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