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牙种植体即刻负载是现今口腔种植学领域研究

和应用的重点，目前认为种植体的初期稳定性是影

响即刻负载种植体获得骨结合的重要因素[1- 3]。除颌

骨质量、种植体设计类型与种植体初期稳定性密切

相关外，外科植入技术也是不能忽视的影响初期稳

定性的因素，Ivanoff 等[4]认为适当偏颊或舌侧植入

种植体，利用颊侧或舌侧皮质骨可实现双皮层骨种

植，这样有利于增加种植体的初期稳定性。虽然这

种种植方法已在临床上得到一定的应用，但多为经

验性总结，目前对其增加稳定性的确切作用尚未见

有基础理论研究。本实验以种植体一阶振动固有频

率为稳定性的评价指标，采用有限元分析方法，研

究上述双皮层骨种植方法对种植体初期稳定性的影

响，为临床即刻负载提供理论依据。所谓一阶振动

是指种植体颊舌向（ 水平向）振动时，出现最低固有

频率的振动，此时振动的振形最简单，为简单的弯

曲，可理解为敲击种植体基台上端时产生的弯曲振

动，本文所提及的固有频率均指的是一阶振动固有

频率。

1 材料和方法

1.1 实验设备

自行组装的计算机，CPU2.8 G，内存 1.0 G 。

SolidWorks 制 图 软 件（ SolidWorks 公 司 ， 美 国），

双皮层骨种植影响牙种植体稳定性的

有限元固有频率研究
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[摘要] 目的 用有限元方法研究双皮层骨种植对牙种植体初期稳定性的影响。方法 建立牙种植体和局部下颌

骨块三维有限元模型，利用 ABAQUS 有限元软件，分析双皮层骨种植对种植体颊舌向和轴向一阶振动固有频率的

影响。结果 双皮层骨种植可明显提高种植体颊舌向和轴向振动的固有频率值，且随着种植体穿颊侧皮质骨厚度

的增加，固有频率值逐渐增加。结论 双皮层骨种植可明显增加种植体颊舌向和轴向的初期稳定性。
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[Abstract] Objective To investigate The influences of bicortical anchorage on values of natural frequencies of den-

tal implants utilizing the 3- dimensional finite element analysis. Methods Using the commercial code of Solidworks,

3- D models of a screw- shaped dental implant and a mandibular bone segment were generated. After the 3- D im-

plant- bone complex was meshed by ABAQUS software, effects of bicortical anchorage on the buccolingual and axial

first- order natural frequencies of the implant were computed. Results Bicortical anchorage increased both the buc-

colingual and axial natural frequencies remarkably. As the bicortical anchorage got deeper, the frequencies corre-

spondingly got higher. Conclusion Bicortical anchorage can increase the buccolingual and axial primary stability of

dental implants.
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ABAQUS 有限元软件（ HKS 公司，美国）。

1.2 种植体有限元模型的建立

1.2.1 绘制牙种植体和下颌骨骨块三维模型 利用

SolidWorks 绘图软件，绘制出牙种植体和下颌骨局

部骨块三维立体几何模型。种植体的形态与尺寸参

照第四军医大学口腔医学院研制的 MDIC 螺纹型牙

种植体，具体为种植体直径 5.0 mm、长 11.0 mm、

“ V”型螺纹、螺距 0.7 mm，牙种植体模型上部基台

简化为直径 5.5 mm、高 3.0 mm 的圆柱体（ 图 1）。下

颌骨立方骨块尺寸是近远中为 10 mm、高度为 15 mm、

颊舌向为 10 mm，骨块颊舌和上下 4 个外表面画出

皮质骨层，骨块中绘制出容纳种植体的种植窝（ 图 1）。

图 1 种植体实体模型（ 左）；骨块实体半剖模型（ 右）

Fig 1 3- D model of the implant(left); 3- D model of the bone

segment (right)

1.2.2 不同级别双皮层骨种植的模拟 参照 Huang

等[5]的模型，模拟临床上常用于即刻负载的Ⅱ类骨

质，模型 4 个外表面皮质骨厚度为 1.5 mm。本实验

通过将种植体向骨块颊侧移位实现双皮层骨种植。

根据穿颊侧皮质骨厚度的不同，将双皮层骨种植分

为 3 类，即种植体向颊侧移位至恰好接触颊侧皮质

骨、种植体穿入颊侧皮质骨 0.5 mm 和穿入颊侧皮质

骨 1.0 mm。将种植体植于骨块正中央，即不接触颊

侧或舌侧皮质骨的模型作为对照。

1.2.3 装配实体模型和模型分元 将生成的种植

体、骨块模型文件导入 ABAQUS 有限元软件，装配

种植体和骨块。利用该软件自动划分功能进行种植

体、局部骨块的单元划分，整个模型采用四面体单

元划分。

1.2.4 材料力学参数 材料力学参数引自 Huang

等[5]的有限元模型，具体见表 1。

1.2.5 实验假设及边界条件 模型中种植体和骨组

织假设为连续、均质和各向同性的线弹性材料。种

植体骨界面定义为摩擦接触以模拟种植体植入初期

的界面状态，即界面单元在外力作用下允许相对滑

动，摩擦系数 μ=0.3[6]，下颌骨局部骨块颊舌面及骨

块底面给予刚性约束[5]。

1.3 固有频率分析

选定种植体颊舌向和轴向的一阶固有频率作为

研究指标，其中颊舌向固有频率即为目前临床上共

振频率法测量的种植体共振频率[5]。

2 结果

有限元固有频率结果见表 2。图 2 为种植体颊

舌向一阶弯曲振动模态图。由表 2 可见随着种植体

穿颊侧皮质骨厚度的增加，颊舌向和轴向固有频率

逐渐增加，与对照模型相比，种植体恰好接触皮质

骨模型、穿颊侧皮质骨 0.5 mm 模型、穿颊侧皮质骨

1.0 mm 模型颊舌向固有频率分别增加了 4.15%、

22.42% 、 30.15% ， 轴 向 固 有 频 率 分 别 增 加 了

7.68%、21.97%、31.03%。

图 2 种植体颊舌向一阶弯曲振动

Fig 2 The buccolingually bending mode of the bone - implant

complex

表 2 不同双皮层骨种植下种植体的颊舌向和轴向振

动固有频率( Hz)

Tab 2 Buccolingual and axial fir st- order natural

frequencies of the implant under different

bicor tical anchorage types (Hz)

固有频率

类型
未穿皮质骨 接触皮质骨

穿颊侧皮质

骨 0.5 mm
穿颊侧皮质

骨 1.0 mm

颊舌向 25 040 26 078 30 654 32 589

轴 向 16 188 17 432 19 744 21 211

表 1 有限元模型材料力学参数

Tab 1 Mechanical proper ties of the finite element models

材料类型 密度（ g/cm3） 弹性模量（ GPa） 泊松比

皮质骨 2 10 0.309

松质骨 1 0.25 0.225

纯钛 4.5 103 0.340
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3 讨论

共 振 频 率 分 析（ resonance frequency analysis,

RFA）利用物理上的共振原理来测量种植体在牙槽骨

内的固有频率，进而揭示种植体的稳定性，固有频

率值越大，则种植体的稳定性越好。大量研究发现

RFA 可定量测量种植体的稳定性，是目前最为理想

的稳定性评价方法。Meredith 等[7]证实骨质类型是影

响 RFA 值的主要因素，另外有效长度（ 种植体上部

测量用基台长度加种植体植入后颈部牙槽嵴水平性

吸收的量）也可负向影响 RFA 值。本研究采用理论

力学的方法研究种植体植入初期的固有频率，发现

在有效长度和骨质类型不变的情况下，改变种植体

植入位置，使其向颊侧移位，实现双皮层骨种植可

明显增加种植体颊舌向和轴向固有频率。而且随着

穿皮质骨厚度的增加，种植体两个方向上的稳定性

均相应逐渐增加。穿颊侧皮质骨 0.5 mm 使两个方向

上的固有频率增加值均超过了 20%，穿颊侧皮质骨

1 mm 则超过了 30%。从物体振动的物理学角度看，

种植体的固有频率分多种形式，其中颊舌向振动的

固有频率反映的是种植体水平向的稳定性，轴向固

有频率反映的是其轴向稳定性。因此，本实验不仅

证实该外科植入方法增加种植体初期稳定性，而且

也证实该法可同时增加种植体两个方向上的稳定

性。

临床上种植体颊侧或舌侧向穿皮质骨的量受到

皮质骨板厚度、咬合设计原则等限制，不能无限制

增加种植体穿颊侧或舌侧皮质骨的厚度，因此该方

法增加稳定性有限度。应结合种植区局部骨床解剖

条件、咬合情况等适度采用双皮层骨种植。临床上

采用的大直径种植体可在正常植入或较小量颊侧或

舌侧移位情况下实现双皮层骨种植，因此不会因种

植体过度移位而违反种植义齿咬合设计原则，在增

加初期稳定性的同时又不影响种植体的长期效果。
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