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不同垂直骨面型与骨性Ⅲ类错 基骨宽度之间的关系

韩泽华 周 洪*

西安交通大学口腔医院 710004 陕西 西安

摘 要：目的：分析成人骨性Ⅲ类错 基骨宽度特征与垂直骨面型的相关性。方法：采集78名男性和89名女性

的颅颌面CBCT信息，分析上下颌基底骨宽度差异，测量头颅侧位片，进行因子分析，构建结构模型方程。结果：

骨性Ⅲ类错 基骨宽度与不同垂直骨面型存在一定相关性，分组后测量安氏Ⅲ类上下颌第二磨牙区基骨宽度差分

别是高角组为-3.23±2.89、均角组为-4.59±4.32、低角组为-5.43±2.73；上下颌磨牙后区域颌骨宽度差分别是高角组

为-7.67±4.15、均角组为-8.69±5.01、低角组为-9.89±4.65。因子分析后发现不同垂直骨面型分组中，潜变量垂直A组

中颅下颌三角的因子载荷最大，分别为高角组0.9576、均角组0.9589和低角组0.9539；其次是面高指数的均角组和低角

组因子系数，分别为0.9242、0.9036；在垂直B组中，下面高因子系数最大，高角组为0.9201、均角组为0.8948、低角

组为0.8897。结构方程模型显示不同垂直骨面型，垂直A组与第二磨牙和磨牙后区宽度不匹配性均呈显著正相关（B

0；P ）；垂直B组与低角组磨牙后区基骨宽度不匹配性呈正相关（B ；P ）；结论：骨性Ⅲ类错

畸形基骨宽度不调主要发生在第二磨牙区和磨牙后区；低角性患者的水平向基骨宽度不调明显。
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颌骨的生长发育中，基骨宽度是最先发育完成的，

其次是长度，最后是高度，了解上下颌基骨宽度的特征

在正畸临床诊疗中十分必要。安氏Ⅲ类错 是临床常见

的发育畸形，因下颌骨发育过度或前突，上颌发育不足

或后缩，或者两者结合是导致的前牙反 ，尖牙、磨牙

呈近中咬合的主要原因，侧貌表现为面中部发育不足，

凹面型，东亚人群中的发病率在 —19%[1-2]，治疗成

人骨性Ⅲ类患者，根据其错 畸形的程度常会设计掩饰

性矫治或正颌手术，以纠正反 ，但由于正颌手术费用

高、术后有引起气道缩小的风险[3]以及不同程度不可控的

复发[4]等原因，因此在临界患者中常选择风险低且价格可

以接受的非手术方法，在临床中多会使用掩饰性矫治，

以期改善软组织侧貌和实现较好的咬合[5]。但在以往对

此类错 畸形的研究主要集中在颌骨及牙弓的矢状向关

系上，而上下颌基骨及牙弓宽度常被忽略，涉及第二磨

牙至磨牙后区的上下颌基骨的水平匹配度鲜有关注。因

此，本篇主要是本研究利用 测量上下颌基骨及牙

弓宽度，分析骨性Ⅲ类错 畸形双颌磨牙区基骨水平宽

度与颅颌面骨垂直向之间的关系，为骨性Ⅲ类错 患者

的临床诊断及治疗提供帮助。*

对象：选取2016年至2020年就诊于陕西某医院

正畸科治疗骨性Ⅲ类错 畸形的患者106例，其中男性78

*通讯作者：周洪，西安交大口腔医院正畸科，教授，

研究方向：成人与儿童牙颌畸形矫治、颅面形态测量。

例，女性89例。纳入标准： ①年龄18～ 岁；②无颅、

颌面畸形或明显颌面部不对称(颏部偏斜 ；③无

正畸正颌治疗史；④无系统性疾病；⑤ °双侧尖

牙、磨牙均为近中关系；⑤有切牙至第二磨牙完整恒牙

列；⑥每个牙弓的拥挤度≤4毫米。排除标准：①存在牙槽

骨吸收；②牙列缺损或者做过修复治疗③有正畸治疗史。

方法：（1）确定投影测量数据内容；（2）统

计分析投影测量数据；（3）因子分析（FA）确定隐性结

构，为结构方程模型提供潜在变量；（4）利用Amos构建

结构方程模型[6]（SEM）研究垂直骨面型与上下颌基骨宽

度之间的关系。

构建三维坐标平面：① 平面：从下颌中切

牙中点向两侧第一磨牙近中颊尖构建平行于下颌平面的

水平面；②冠状面：垂直于水平面并通过两侧眶下点的

面；③矢状面：垂直于冠状面通过前鼻棘的面；④水平

面的范围是两侧外斜嵴之间范围（或第三磨牙的最外侧

点之间范围）；⑤矢状平面范围是下颌颏定点至下颌升

支在咬合平面的前缘。

标记上下颌基骨测量点位：分别在尖牙、第一

前磨牙、第一磨牙、第二磨牙左右侧同名牙牙槽突点标

记表示该区域的基骨长度，双侧下颌升支前界之间的距

离标记为下磨牙后区基骨间的宽度，双侧上颌结节外侧

缘之间的距离标记为上磨牙后区基骨间的宽度。

投影测量项目：使用 软件进行

头影测量，本次测量共19项，包括S-Ar距、ODI、Ar-Go
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距、∠Ar-Go-N、∠S-Ar-Go、∠Ar-Go-Me、U6-PP距、

∠MP-SN、∠MP-FH、∠PP-MP、L6-MP距、L1-MP

距、N-Me距、∠ANS-Xi-Pm、ANS-Me距、S-Go距、

∠N-S-Ar、颅下颌三角、∠N-Go-Me（图1和表1）。

图1：1.L6-MP距；2.U6-PP距3.S-Ar距4.ANS-Me距5.Ar-Go距6.L1-MP距7.S-Go距8.N-Me距；a.蝶鞍角;b.∠N-Go-Me;c.∠MP-SN;d.

-MP+PP-FH;e.颅下颌三角:a+g+h;f.∠ANS-Xi-Pm.;g.关节角;h.下颌角(d+e);i.∠Ar-Go-N;j.∠MP-

FH;k.∠PP-MP.

表1：投影测量项目的定义

测量项目 定义

S-Ar距 后颅底长

ODI 覆 深度指数

Ar-Go距 下颌升支高度

∠Ar-Go-N 下颌上角

∠S-Ar-Go 关节角

∠Ar-Go-Me 下颌角

U6-PP距 上颌第一磨牙近中颊尖到腭平面的垂直距离

∠MP-SN 下颌平面与SN平面之间的夹角

∠MP-FH 下颌平面与FH平面之间的夹角

∠PP-MP 腭平面与下颌平面之间的夹角

L6-MP距 下颌第一磨牙近中颊尖到下颌平面的垂直距离

L1-MP距 下切牙切缘到下颌平面的垂直距离

N-Me距 前面高

∠ANS-Xi-Pm 下面高角度，由ANS、Xi及Pm构成的角度

ANS-Me距 下面高

S-Go距 后面高

∠N-S-Ar 蝶鞍角

颅下颌三角 蝶鞍角、关节角、下颌角之和

∠N-Go-Me 下颌下角

统计分析： 软件测量分别测量

尖牙间、第一前磨牙间、第一磨牙间、第二磨牙间和磨

牙后区间的基骨长度，以∠MP- °、∠SN-

40°为高角；∠MP- ° ～ °、∠SN- ° ～
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°为均角；∠MP- °、∠SN- °为低角分

为三组，应用 进行统计分析，计量资料经检验

服从正态分布采用均数±标准差（x±s）表示，高角组、

均角组和低角组的上下颌骨宽度采用单因素方差分析，

以P 为差异有统计学意义。

建立结构方程模型 :通过AMOS软件进行

SEM，分析不同垂直骨面型的投影测量变量与双颌基骨

不匹配的相关性，构建SEM路径图。结构模型方程适配

度评价[7]标准为 、 、 、

、 、 。

不同垂直骨面型中的基骨宽度比较

在高角、均角、低角组中，统计发现上颌第二磨牙

和磨牙后基骨低角组均小于高角组和均角组，差异有统

计学意义（P ），其余牙位基骨宽度比较，3组

中无统计学差异（P ）；下颌第二磨牙和磨牙后

基骨低角组均大于高角组和均角组，差异有统计学意义

（P ），其余牙位基骨宽度比较，3组中无统计学

差异（P ）；上下颌基骨相应宽度差值比较结果

显示，高角、低角、均角组各组间宽度差值比较第二磨

牙间宽度差和磨牙后宽度差，差异有统计学意义（P

0.05），其余无统计学差异（P ），结果提示不

同垂直骨面型中上下颌宽度不匹配主要发生在第二磨牙

及磨牙后区域。

表2：高角、低角、均角组间上下颌基骨宽度单因素方差分析

测量项目
下颌平面角

F P
高角组 均角组 低角组

上颌3-3 39.94±1.73 39.82±2.47 40.49±2.35 0.522 0.596

上颌4-4 48.11±2.01 48.18±2.93 48.40±2.81 0.065 0.937

上颌6-6 61.93±2.94 60.42±3.79 62.25±3.73 1.784 0.177

上颌7-7 62.21±2.23 61.50±2.45 60.21±3.16 3.552 0.035

上磨牙后基骨 63.64±2.17 64.34±2.50 62.67±1.89 3.834 0.021

下颌3-3 33.81±1.81 33.80±1.76 34.72±1.84 0.197 0.822

下颌4-4 43.19±1.61 42.63±2.34 42.86±2.05 0.384 0.683

下颌6-6 60.34±2.12 58.28±3.48 60.48±2.88 3.765 0.029

下颌7-7 64.28±1.78 67.56±1.21 68.79±3.16 3.814 0.026

下磨牙后基骨 72.32±3.17 72.02±3.94 74.89±4.32 4.013 0.018

尖牙间宽度差 6.13±2.11 6.12±2.88 6.37±1.46 0.132 0.876

第一前磨牙间宽度差 4.78±2.38 5.54±3.19 5.78±2.14 2.798 0.455

第一磨牙间宽度差 1.59±2.77 2.00±4.67 1.77±2.36 0.076 0.927

第二磨牙间宽度差 -3.23±2.89 -4.59±4.32 -5.43±2.73 3.816 0.022

磨牙后宽度差 -7.67±4.15 -8.69±5.01 -9.89±4.65 3.974 0.019

头影测量统计分析

通过对项头影测量指标进行独立样本T检验，以确定

基于垂直骨面型的差异（表3），通过独立样本 检验发

现无论是何种垂直骨面型后颅底长、下颌升支高度、后

面高、前面高、下面高、U1-ANS、U6-PP、L1-MP、

L6-MP统计学显著差异。

表3：测量不同性别垂直向和矢状向的独立t检验

测量项目 高角 均角 低角 t值 P值

L6-MP 39.17±5.12 35.12±4.09 30.55±3.87 4.9 ***

下面高角度 53.03±3.45 49.09±4.89 48.24±2.99 0.716 0.343

下面高 76.21±4.24 73.22±5.64 67.27±4.45 3.967 0.001**

下颌升支高度 63.13±3.78 57.08±5.47 53.85±5.89 4.359 0.001**

后颅底长 40.56±2.52 38.07±3.90 34.09±3.75 5.435 0.001**

U1-ANS 29.34±3.15 29.88±2.90 28.41±3.78 1.96 0.035**

下颌角 126.02±8.02 123.02±7.18 121.08±6.98 0.872 0.284

覆 深度指数 72.02±5.21 68.90±7.39 67.03±8.06 0.49 0.685
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续表：

测量项目 高角 均角 低角 t值 P值

L1-MP 45.24±2.34 44.74±4.01 41.44±2.75 6.21 ***

后面高 89.56±5.35 90.08±6.14 81.06±5.90 5.933 0.001**

前面高 136.46±4.52 133.12±9.32 120.15±7.18 6.702 ***

面高指数FHI 69.60±2.94 68.39±6.05 66.70±5.94 -0.215 0.991

PP-MP 27.25±5.27 24.57±4.77 22.96±6.47 -1.066 0.546

颅下颌三角 404.76±2.82 395.35±3.32 385.93±5.93 1.202 0.583

U6-PP 28.21±4.29 27.05±3.06 24.22±2.68 6.12 0.001**

下颌下角 77.38±3.61 76.17±6.06 75.64±4.96 1.021 0.368

备注：采用独立t检验进行分析；

颅下颌三角测量中， 为低角；392-400为均角； 为高角；

ODI为覆 深度指数，反映颅颌结构垂直向的结构；

APDI：上下颌骨矢状不调指标，反映颅颌结构前后向不调指数。
*P **P ***P

因子分析

不同垂直骨面型对头影测量指标进行因子分析，结

果提示16个垂直头影测量指标进行因子分析，垂直测量

指标中两个主要潜在因素，命名为垂直A组和垂直B组，

其中颅下颌三角、面高指数FHI、PP-MP、下颌下角、

下颌角、覆 深度指数、下面高角度、后颅底长、下

颌升支高度、后面高与垂直A组相关性较强，前面高、

下面高、U1-ANS、L1-MP、L6-MP、U6-PP与垂直B

组相关性较强；在垂直A组中，在高角、均角、低角的

分组中，颅下颌三角的因子系数最大，分别为0.9576、

0.9589和0.9539，其次是面高指数的均角组和低角组因子

系数，分别为0.9242、0.9036；在垂直B中，下面高因子

系数最大，高角组为0.9201、均角组为0.8948、低角组为

0.8897；（表4）。

通过SPSSAU分析，制作了路径图（图2），计算出

标准化路径系数表，可见不同垂直骨面型分组，垂直A

组与第二磨牙和磨牙后区宽度的不匹配性（B ；P

0.01）均呈显著正相关；垂直B组与高角组磨牙后区基骨

宽度的不匹配性（B ；P ）呈正相关；垂直

B组与均角组和低角组中第二磨牙和磨牙后区宽度的不匹

配性（B ；P ）均呈显著正相关；不同垂直骨面

型分组，复合潜在因子之间垂直组与基骨的不匹配性（B

；P ）均呈显著正相关；（表5-7）。

图2：利用SPSSAU构建垂直维度和两个磨牙区不匹配性因子的男性结构方程模型；“→”表示变量之间的相关性。
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表4：不同垂直骨面型因子分析

性别 高角组 均角组 低角组

测量项目 垂直A组 垂直B组 垂直A组 垂直B组 垂直A组 垂直B组

下颌下角 0.8869 0.8917 0.8879

后颅底长 -0.5259 -0.5749 -0.5482

U1-ANS 0.8214 0.7256 0.6564

后面高 -0.6323 -0.7787 -0.7328

U6-PP 0.8025 0.6933 0.7256

PP-MP 0.8321 0.8407 0.8202

前面高 0.8803 0.8524 0.8327

L6-MP 0.8359 0.8687 0.8529

ODI -0.701 -0.6228 -0.6298

下颌升支高度 -0.6715 -0.6546 -0.6704

下面高 0.9201 0.8948 0.8897

颅下颌三角 0.9576 0.9589 0.9539

面高指数FHI 0.8655 0.9242 0.9036

下颌角 0.6962 0.8227 0.7378

L1-MP 0.8209 0.7518 0.7824

下面高角度 0.594 0.6278 0.6158

表5：头影测量潜在变量与高角患者基骨的结构方程模型中各变量的标准化路径系数

路径 S.E. C.R. P B

第二磨牙间宽度不匹配 <--- 垂直A组 1.397 1.518 0.142 1.645

磨牙后区宽度不匹配 <--- 垂直A组 0.461 5.739 3.162

第二磨牙间宽度不匹配 <--- 垂直B组 0.659 1.798 0.059 1.488

磨牙后区宽度不匹配 <--- 垂直B组 0.386 6.057 0.001 2.360

第二磨牙及磨牙后宽度不匹配 <--- 垂直A和B组 0.384 5.602 0.001 1.984

注：垂直A和B组是一个复合变量，包括垂直1和垂直2。第二磨牙及磨牙后宽度是一个复合变量，包括磨牙后区宽度和第二磨

牙间宽度。*P **P ***P 。

表6：头影测量潜在变量与均角患者基骨的结构方程模型中各变量的标准化路径系数

路径 S.E. C.R. P B

第二磨牙间宽度不匹配 <--- 垂直A组 1.368 4.096 5.429

磨牙后区宽度不匹配 <--- 垂直A组 1.449 2.403 0.021 3.261

第二磨牙间宽度不匹配 <--- 垂直B组 0.323 10.297 4.249

磨牙后区宽度不匹配 <--- 垂直B组 0.718 2.831

第二磨牙及磨牙后宽度不匹配 <--- 垂直A和B组 0.360 20.506 *** 7.210

注：垂直A和B组是一个复合变量，包括垂直1和垂直2。第二磨牙及磨牙后宽度不匹配是一个复合变量，包括磨牙后区宽度不

匹配和第二磨牙间宽度不匹配。

表7：头影测量潜在变量与低角患者基骨的结构方程模型中各变量的标准化路径系数

路径 S.E. C.R. P值 B

第二磨牙间宽度不匹配 <--- 垂直A组 1.478 4.166 5.535

磨牙后区宽度不匹配 <--- 垂直A组 1.463 2.253 0.001 2.317

第二磨牙间宽度不匹配 <--- 垂直B组 0.342 3.190

磨牙后区宽度不匹配 <--- 垂直B组 0.731 2.742

第二磨牙及磨牙后宽度不匹配 <--- 垂直A和B组 0.355 20.141 6.680

注：垂直A和B组是一个复合变量，包括垂直1和垂直2。第二磨牙及磨牙后宽度不匹配是一个复合变量，包括磨

牙后区宽度不匹配和第二磨牙间宽度不匹配。
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本研究旨在利用结构模型方程分析骨性Ⅲ类患者不

同垂直骨面型双颌基骨水平向与颅颌面垂直向的关系。

在独立T检验进行分析中，上下颌匹配后发现在第二

磨牙区宽度存在不匹配性，高角组宽度差为-3.23±2.89，

均角组宽度差为-4.59±4.32，低角组为宽度差-5.43±2.73；

在磨牙后区宽度也存在上下颌不匹配，高角组宽度差

为-7.67±4.15，均角组宽度差为-8.69±5.01，低角组宽度

差为-9.89±4.65。说明，骨性Ⅲ类患者横向不匹配主要发

生在第二磨牙区和磨牙后区(表2)，从统计数值得知上下

颌基骨宽度在不同垂直骨面型组间存在差异，表现为 高

角组 均角组 低角组，这与 等[8]对不同垂直骨面

型骨性Ⅲ类错 的女性患者的研究结果相似，Koo[9]等人

还发现，骨性Ⅲ类错 畸形在第三磨牙后区域基骨弓也

不匹配，这与本文的观点一致。对基骨长度、宽度的研

究与以往不同的是，本次研究中不仅显示了磨牙后区和

舌侧区域整个颌骨形状。在实际临床中，骨性Ⅲ类患者

即使正颌手术后，颌骨在矢状向移动后也存在后牙宽度

不匹配，通常需要上颌骨横向扩张[10、11]、适当的下颌骨

收缩或下颌后牙舌侧冠转矩来治疗，当前通过微种植体

辅助上颌快速扩弓纠正宽度不匹配，已经被多数认可临

床并应用。

在不同的垂直骨面型因子分析中可见颅下颌三角

(高角组为0.9576、均角组为0.9589、低角组为0.9539)和

下颌下角(高角组为0.8869、均角组为0.8917、低角组为

0.8879)是最敏感的测量值，说明这三个个因子与垂直骨

面型无关。颅下颌三角作为动态指标，考虑了肌肉、颞

下颌关节和下颌旋转的垂直生长型，反映了一种综合性

补偿机制的错 畸形，下颌下角和下面高代表下颌的垂

直向形态，影响颅下颌三角和下面高的距离。在垂直B组

因子中，下面高（高角组为0.9201、均角组为0.8948、低

角组为0.8897）是垂直B因子中最大的载荷，该指标表示

面高度，其高度受到牙槽骨和颏部位的影响，同时也

说明咬合高度受到前牙转矩以及磨牙压低等影响，U1-

ANS、L6-MP、L1-MP和U6-PP的测量结果表明也说明

牙槽骨高度与垂直骨面型正相关，通过因子分析提示颅

颌面、牙槽骨和牙列之间是相互作用的。王智勇[12]研究

认为前颅底结构的变化会导致骨性Ⅲ类错 的形成，影

响上颌骨的位置，颅底作为最先生长的部位，对基骨影

响较大，同时由于口周及面部肌肉组织的作用、牙位的

适应性改变和骨骼的重塑，以代偿颅底对错 畸形作用

的影响。

根据实验要求，需要分析复合变量，如将垂直A组

和垂直B组合并以反映多级结构，同时还要考虑了变量之

间的相互作用，如第二磨牙区颌骨宽度不调变量和磨牙

后区颌骨宽度不调之间的交互效应，因此选择结构方程

模型来分析不同垂直骨面型与颌骨宽度匹配不调之间的

相关性是合适的。从结构方程模型标准化路径图中显示

不同垂直骨面型在垂直A和垂直B组的复合变量因子与第

二磨牙区及磨牙后区颌骨宽度不调存在一定相关性（P

0.001），提示我们进行骨性Ⅲ类错 畸形高、均、低角

患者垂直向对颌骨横向宽度生长发育产生影响。上下颌

骨横向生长不调可能与上下颌骨的遗传规律有关，研究

显示膜内成骨有关基因的高度表达[13]可以促使上颌骨、

眶缘、颧骨和鼻骨等骨缝早期闭合使得上颌骨发育受

限，下颌骨中膜骨周围表达的相关基因的过度表达可能

是错颌畸形形成的重要机制。MOSS功能机制假说认为：

颌骨的生长发育是由软组织介导的，对功能需求的一种

反应[14]，不同垂直骨面型的咀嚼肌群的大小、位置和力

量存在差异，低角患者相对于均角和高角患者的咀嚼肌

更强，两侧下颌角前切迹距离和两侧下颌角点的距离更

长，形成更大的下颌骨体积，此外，由于上颌的宽度发

育较下颌的发育结束得早，所以不足的上颌骨宽度会在

早期影响下颌骨的发育和位置，并引起上下颌宽度的差

异，而且会随着时间的推移而增加。Wagner发现6-14岁

低角组上颌骨宽度增长率较小，约0.90mm/年，两侧下

颌角点增长率最大约 年，是高角组增长率的2倍
[15]。因此，提示我们对于骨性Ⅲ类错 的患者，应在生

长发育高峰期早期使用上颌扩弓激发生长发育潜力来促

进上颌基骨的横向发育，并可过度矫正上颌横向不足来

防止复发。

骨性Ⅲ类错 畸形不同垂直骨面型双颌基骨宽度

不调发生在第二磨牙和磨牙后区域。

垂直骨面型与骨性Ⅲ类错 畸形尤其是在低角型

患者，其后牙双颌基骨的横向不调呈强正相关性。

在不同的垂直骨骨面型中，颅下颌三角是最敏感

的测量指标，其次是下面高和下颌下角。这些发现可以

指导临床医生诊断骨性Ⅲ类错 形患者的宽度不匹配。
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