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摘要　选用计算机建立上颌中切牙金属烤瓷核桩冠三维有限元模型,分别分析 SDA 2Ê 型中熔合金桩、复合树脂

桩、N i2C r高熔合金内层加复合树脂外层复合桩及 SDA 2Ê型中熔合金内层加复合树脂外层复合桩修复后的牙本质

应力分布状况。结果表明:金属桩降低牙本质应力峰值作用较明显,但改变牙本质内原有的应力分布模式,在桩与

牙本质交界处出现应力集中现象;复合树脂桩不改变牙本质内原有应力分布模式,但降低应力峰值作用不明显; 而

复合桩一方面避免了桩与牙本质交界处出现应力集中,另一方面具有较单纯的复合树脂桩更好的强度。从力学角

度分析提示:金属内层增强的复合桩可能是一种较理想的桩设计。
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　　桩材料选择是修复设计的一个重要部分。常用

作桩的材料有: 金合金、不锈钢、钛合金、铜锌合金、

汞合金以及复合树脂等。以往的观点认为 1 应选择

弹性模量较高的桩材料, 这样在去除少量牙体组

织、桩的直径较小时也能达到强度要求。但 1980年

Ro ss 2 临床研究表明: 牙根垂直折裂与桩修复相

关; 1992 年Bex 等 3 提出使用与牙本质具有类似

弹性模量的复合树脂桩,树脂桩在受到较大的冲击

载荷时,先于牙体发生折裂,缓冲载荷进而保护了

牙体组织; 相反,金属桩由于弹性模量与牙本质相

差较远,当受到过大的冲击载荷时,首先发生折裂

的是强度低的牙体组织。另有学者报道 4 非贵金属

材料的桩可出现表面腐蚀现象,并可能成为垂直根

折的诱因。尽管如此,由于贵金属价格昂贵,化学性

能相对稳定的非贵金属仍广泛应用于临床。鉴于上

述原因,作者选择国内常用的 SDA 2Ê型中熔合金、

N i2C r 高熔合金及复合树脂作为本实验的基本材

料组成,分析桩材料对牙本质应力分布的影响,以

供临床参考。

1　材料和方法

1. 1　三维有限元模型的建立

三维有限元模型的建立及模拟咬合力加载见参考文献

5 。

1. 2　桩材料的选择

SDA 2Ê 型中熔合金桩、复合树脂桩、SDA 2Ê 型中熔合

金增强的复合树脂桩 (内层 1ö2为 SDA 2Ê 型中熔合金,外

层为复合树脂,下文简称复合桩 1)、N i2C r高熔合金增强的

复合树脂桩 (内层 1ö2 为N i2C r 高熔合金, 外层为复合树

脂,下文简称复合桩 2)。

2　结　　果

2. 1　牙本质内V on m ises 应力、最大主应力、最小

主应力峰值

4 种不同材料桩修复时, 牙本质内V on m ises

应力、最大主应力、最小主应力峰值结果见表 1。

结果显示: 相同桩径桩长条件下,桩的弹性模

量高,相应的牙本质应力峰值较低,即弹性模量高

的桩对于降低牙本质应力峰值作用更为明显: 而采

用金属支架增强的树脂桩 (复合桩)修复,降低牙本

质应力峰值作用介于金属桩和单纯树脂桩之间。

2. 2　牙本质内V on m ises应力分布

上颌中切牙唇舌方向牙本质内V on m ises应

力分布见图 1～ 4。4 种不同材料桩修复时结果显

示: 弹性模量高的金属桩, 牙本质内V on m ises应

力高应力区由唇舌侧颈部牙根表面延伸至桩与牙

本质交界处; 而弹性模量低的复合树脂桩及复合桩

(树脂部分与牙本质直接相邻) , 其牙本质 V on

m ises应力高应力区均位于唇舌侧颈部牙根的外部

牙本质内。
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表 1　4种材料的桩修复牙本质应力峰值 (单位:M Pa)

修复方式 V on m ises应力 (降低率 % ) 最大主应力 (降低率 % ) 最小主应力 (降低率 % )

桩修复前 27. 9 29. 8 - 35. 2

SDA 2Ê型中熔合金桩 24　　　　　　 (13. 98) 27. 7　　　　 (7. 05) - 31. 1　　　 (11. 65)

复合树脂桩 27. 2　　　　　 (2. 51) 29. 5　　　　 (1. 01) - 35. 1　　　 (0. 28)

复合桩 1 26. 9　　　　　 (3. 58) 29. 5　　　　 (1. 01) - 34. 7　　　 (1. 42)

复合桩 2 26. 6　　　　　 (4. 66) 29. 5　　　　 (1. 01) - 34. 4　　　 (2. 27)

注:降低率为上述 4种材料桩修复后与修复前牙本质应力峰值相比的降低率

　　图 1　SDA 2Ê型中熔合金桩修复牙本质内V on m ises应力分布

　　 　10. 0～ 50. 0 M Pa,　- - 　5. 0～ 10. 0 M Pa,

- ·- 　1. 0～ 5. 0 M Pa,　⋯⋯　0. 1～ 1. 0 M Pa,

·★·★　< 0 M Pa, 　　下同

图 2　复合树脂桩修复牙本质内V on m ises 应力分布

图 3　复合桩 1修复牙本质内V on m ises应力分布

图 4　复合桩 2修复牙本质内V on m ises应力分布

2. 3　牙本质内最大主应力分布

图 5　SDA 2Ê型中熔合金桩修复牙本质内最大主应力分布

图 6　复合树脂桩修复牙本质内最大主应力分布
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图 7　复合桩 1修复牙本质内最大主应力分布

图 8　复合桩 2修复牙本质内最大主应力分布

4种材料桩修复后,上颌中切牙唇舌方向牙本

质内最大主应力分布见图 5～ 8。结果显示: SDA 2Ê
型合金桩修复,其牙本质内最大主应力高应力区由

无桩修复时的舌侧颈部牙本质延伸至舌侧桩与牙

本质交界处; 而复合树脂桩及复合桩修复后的牙本

质最大主应力高应力区均位于唇舌侧颈部牙根外

部本质内。

3　讨　　论

1994年,A ssif等 6 从生物力学角度阐明: 由于

桩所处的位置为牙根受力的中性区,故桩实际所承

受和传递的应力都较小,因此作者认为桩更主要是

作为一种固位设计。本实验比较 4种不同材料的桩

修复后,牙本质应力分布规律,结果与上述结论存

在一定的差异,本实验结果表明,桩修复后其应力

分布规律与桩材料的弹性模量密切相关: ①与桩修

复前相比 5 ,采用高弹性模量的 SDA 2Ê 型中熔合

金桩,牙本质内V on m ises应力、最大主应力高应

力区均由牙颈部沿桩与本质交界处向根尖方向扩

展,因此,作者推测: 弹性模量较高的金属桩修复既

然可以在桩与牙本质交界处形成应力集中,就有可

能改变牙根原有的受力分布规律,使桩所处的位置

由牙根受力的中性区变为非中性区,从而发挥传递

分散　力作用。②与金属桩比较,弹性模量与牙本

质相近的复合树脂桩修复后牙本质应力分布规律

与桩修复前相似 5 ,仅仅表现为修复后高应力区范

围缩窄,整体应力分布较均衡,但高应力区仍位于

牙根颈部外侧,即复合树脂桩所处位置为牙根受力

的中性区,故单纯复合树脂桩修复后,仍有可能出

现颈部折断现象。

综合上述分析,由于 SDA 2Ê 型中熔合金的弹
性模量是复合树脂弹性模量的 10～ 12 倍,是牙本

质弹性模量的 5 倍,故具有改变应力分布的能力,

可在桩与牙本质交界区形成高应力区,扩大了高应

力区的范围,改变了天然牙原有的应力分布模式,

但与此同时,降低牙本质峰应力。而复合树脂桩由

于材料弹性模量低,故改变应力分布作用不明显,

只是缩窄颈部高应力区范围,同时强度过低始终是

复合树脂的主要缺点 7 ,所以尽管有学者 2 提出采

用复合树脂桩,却未被广泛采用。由于本实验显示:

高弹性模量的桩将应力集中在桩周的牙本质界面

上, 而弹性模量低的复合树脂桩不会出现类似现

象,即从力学角度提示,可在复合树脂中置入高弹

性模量的金属增强支架,形成复合桩。复合桩一方

面不会在桩周界面形成应力集中,而是将应力集中

在复合桩的金属内层与复合树脂外层之间 8 ; 另一

方面具有较好强度,从而在一定程度上保护了牙体

组织。
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Ana lys is of 4 D ifferen t PostM a ter ia ls on D en tina l Stress

of M ax illary Cen tra l Inc isor Restored w ith PFM Crown

w ith Three-d im en siona l F in ite Elem en tM ethod
T ang Gaoyan, Cao Yonglie,W en Zh ihong

Colleg e of S tom a tology , W est Ch ina U n iversity of M ed ica l S ciences

Fan Yubo
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Abstract
In o rder to know n how po st m ateria ls influenced den tinal stress distribu t ion, the models of m ax illary cen tral inciso r re2

sto red w ith po rcelain fu sed to m etal crow n and po st of 4 differen t m ateria ls w ere constructed by using the th ree2dim ensional

app roach w ith fin ite elem en t m ethod, and w ho se 4 differen t po sts w ere SDA 2Ê alloy po st, compo site resin po st, the inner N i2

C r alloy w ith the ou ter resin po st and the inner SDA 2Ê alloy w ith the ou ter compo site resin po st. T he resu lts show ed that

m etal po st w ith h igh elast ic modu les reduced the peak of den tinal stress to som e ex tend bu t changed the pattern of the stress

distribu t ion w ith h igh stress concen trat ing at the bo rder betw een the po st and the den tin. T he resin po st w ith low elast ic

modu les w ou ld no t alter the o riginal inclinat ion of the den tinal stress distribu t ion, bu t had lit t le influence on lessen ing the

den tinal peak stress. Fu rthermo re the compound resin po st strengthened w ith m etal alloy resto rat ion did no t cause stress fo2
cusing on the den tin around the po st, on the o ther hand, the inner alloy structu re enhanced the po st itself. T he resu lts suggest

m echan ically that the inner alloy w ith the ou ter compo site resin po st is po ssib ly a good po st design.

Key words: 　po st m ateria l　　po st and co re techn ique　　den tal stress analysis　　 th ree2dim ensional fin ite elem en t

m ethod　　den tin　　po rcelain fu sed to m etal crow n

(上接第 250页)

to ry efficiency of the patien tsw earing the imm ediate comp lete den tu res fo r 3 mon th s w ere m easu red by using the ligh t abso rp2
t ion m ethod. T he resu lts show ed: ① T he alveo lar ho rizon tal abso rp t ion w as obvious du ring the first 3 mon th s of imm ediate

comp lete den tu re w earing, and the average abso rp t ion rate of the m andibu lar alveo lar ridge w as h igher than that of the m ax il2
lary (P < 0101). T he m ax illary alveo lar arches tended to becom e narrow , and the m andibu lar alveo lar arches tended to becom e

w ide. ②T he alveo lar ho rizon tal abso rp t ion w as no t dist inct du ring the first 3 mon th s of the second comp lete den tu re w earing.

③T here w as a negative co rrela t ion betw een the m asticato ry efficiency and the average rate of alveo lar arch abso rp t ion of the

patien ts w earing the imm ediate comp lete den tu res fo r 3 mon th s. T he resu lts suggest that the imm ediate comp lete den tu res

canno t p reven t the alveo lar ridges from ho rizon tal abso rp t ion, and can no t change the direct ion of alveo lar ho rizon tal abso rp2
t ion, so the patien ts m ust have ano ther pair of comp lete den tu res after 3 mon th s of w earing imm ediate comp lete den tu re.

Key words:　alveo lar arch　　den tal arch　　m asticato ry efficiency　　imm ediate comp lete den tu re
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