
阻生智齿的危害有哪些？
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种植牙手术后的注意事项
▲ 山东省青岛市市立医院  申晓靖

相传古代有一位君王，少年继位，已

近成年时，又长牙齿，终日疼痛难忍，皇帝

惊怪，问群臣主吉主凶。其中有一位溜须拍

马之臣奏曰：“此乃智人之相也。”皇帝大

喜，并赐金高升。这或许就是古代“智齿”

名称之由来。

智齿概述

从现代医学的观点看，智齿是人类进

化的必然。智齿是指人类口腔内牙槽骨上最

里面的第三颗磨牙，从正中的门牙往里数刚

好是第八颗牙齿。由于它萌出时间很晚，一

般在 16~25 岁间萌出，此时人的生理、心

理发育都接近成熟，有“智慧到来”的象征，

因此被俗称为“智齿”。在智齿生长方面，

个体有很大差异，通常成年人应该有上下左

右对称的 4 颗牙，有的少于 4 颗甚至没有，

极少数人会多于 4 颗。萌出的年龄差异也很

大，有的人 20 岁之前萌出，有人 40、50 岁

才长或者终生不长，这都是正常现象。

阻生牙是指部分萌出或完全不能萌出，

且以后也不会自行萌出的牙。好发部位为下

颌第三磨牙、上颌第三磨牙及上颌尖牙，其

中阻生第三磨牙也叫做阻生智齿。

智齿相关的危害

智齿冠周炎 容易反复发作的冠周炎。

智齿牙冠周围软组织与牙齿之间形成一盲

袋，引起食物、细菌的积存，抵抗力下降时，

出现冠周炎症发生。患者常表现为冠周组

织红肿疼痛，以致影响咀嚼，吞咽，还常

伴有张口困难及发烧，淋巴结肿大等全身

症状。若炎症未及时控制，还可向颌周、

颈部扩散，形成组织间感染、颌骨骨髓炎，

甚至还可发生败血症、心包炎等严重全身

并发症。 

龋齿 阻生的智齿与第二磨牙之间容易

积存食物残渣，且不易清洁，容易导致智

齿和第二磨牙的龋齿而发生疼痛。

牙列不齐 智齿萌出运动的推动力常是

造成牙齿拥挤和排列不整齐的主要原因之

一，从而导致牙列不齐。

邻牙及支持组织的吸收 当阻生的智齿

萌出过程中受阻于第二磨牙时，会引发第

二磨牙牙根逐渐吸收，严重者可使下颌第

二磨牙远中牙根完全吸收，致第二磨牙松

动、疼痛。患者在饮食中发生食物嵌塞，

出现慢性牙周炎，也会造成牙槽骨的炎症

性吸收，使第二磨牙反复肿痛。

颞下颌关节功能紊乱症 下颌智齿的阻

生可导致颞下颌关节紊乱，主要表现为颞

下颌关节的弹响、疼痛和下颌运动的异常，

咀嚼肌的疼痛等症状。

智齿周围囊性病变 下颌阻生的智齿常

常形成囊肿，引起骨头吸收，还可能发生

牙源性角化囊肿。

口腔黏膜发生癌前病变 错位智齿的牙

龈和颊黏膜，可因牙冠边缘的长期机械刺

激或反复咬伤，而使黏膜发生溃疡、糜烂、

组织异常增生及白斑等病理损害。这会影

响口腔黏膜上皮的正常角化而发生癌前病

损，进而诱发口腔黏膜癌变。

六种情况需要拔智齿

正常生长的智齿要尽量保留，能不拔

则不拔，因为拔牙可能会伤害神经。通常

在拔牙之前，医生会让患者拍一张全口牙

的片子，看患者的牙神经是否会对拔除智

齿有影响。很多患者常向医生咨询，该不

该拔掉智齿呢？如果出现以下情况，建议

拔掉智齿。

蛀牙 如果智齿蛀牙，除了很简单的咬

合面不深的蛀牙可以补之外，那些邻接面

蛀牙、蛀得很深的智齿，以及需要根管治

疗的智齿，我们一律建议拔除，杜绝后患。

侵犯邻牙 通常患者不自知，而由 X 线

拍片诊断得知。通常智齿萌发的空间不足，

而会侵犯第二大臼齿上，造成第二大臼齿

清洁不易，甚至是牙齿部分吸收的现象，

造成患者不舒适或牙疼。

空间不足 智齿在人类的演化史上，是

属于消逝状态。因此，牙弓也越来越小，

空间不足的情况是很常见的。智齿在萌发

的时候最能让人感觉到肿胀、疼痛感。很

多人是因为不能忍受这种疼痛感，而决定

拔掉智齿。

清洁不易 由于空间不足的关系，智

齿常长得歪七扭八，常造成清洁牙齿的困

难，以致发生蛀牙现象。

没有对咬牙 前面提过，不是每个人四

个智齿都会长齐的。所以，智齿的对面，

如果没有相抗衡的智齿来对咬的话，有时

会发生智齿过度萌发，影响咬合。

阻生齿 阻生齿是最讨厌的一种，牙医

会觉得很难搞定，但患者却不一定有感觉，

因此忽略了。这一种类型的牙齿，通常埋

在齿槽骨的里面，如果会痛，或是诊断会

有病灶发生的时候，就需要拔除了。

结语

现代医学一般认为智齿是人类进化的

残余物。由于智齿生长在牙槽骨的末端，

现代人类的牙槽骨由于进食的精细化而在

长度、宽度、强度上不同程度的退化，从

而导致其无法提供足够的供智齿萌出的空

间，这样智齿在萌出时往往会因为空间不

足而造成异位萌出、阻生。此外，智齿本

身的退化也会导致萌出数目不足，不对称

萌出等。这些萌出的异常加上清洁防治的

困难通常会在临床表现为智齿冠周炎、智

齿或者临近牙齿的龋齿、牙周炎、牙髓炎

等疾病，引发剧烈的疼痛。因此，建议对

于萌出异常或者不对称萌出的智齿及早进

行预防性拔除。

种植牙手术一般适用于缺失一牙、多

个牙、全部牙的患者，或者戴用传统活动

假牙固定较差的患者。种植牙本身具有较

大的优势。种植牙根比较强，可以食用硬

东西，但是不能过于硬的食物。尤其对于

老年人，缺牙直接影响老年人的晚年生活。

通过种植牙手术后，种植牙可以和骨头直

接结合，牙松动的可能性较小。然而，人

们需要知道，不是所有患者都可以进行种

植牙手术，部分患者身体情况比较较差，

如具有心梗、心绞痛、脑溢血的患者不适

合进行种植牙手术。

种植牙整体效果比传统牙套更合适，

优势优点比较大。种植牙手术后的注意事

项也至关重要，需要患者在日常生活中保

护自己的种植牙。现阶段，较多人对种植

牙手术后的注意事项了解较少。本文为大

家科普种植牙手术后的注意事项。

术后注意事项

防出血 种植牙手术之后 24 h 内，患

者不要进行刷牙、吐口水、用清水漱口的

操作。在此期间，唾液里面有血丝，这是

一种正常的现象，不要出现担心或者惊慌。

患者在术后需要注意尽量不要洗热水澡或

体育锻炼，防止促进血液循环，导致出血

的情况。

减轻水肿 患者在术后睡觉的时候，枕

头稍微垫得高一些，可以减轻水肿的情况。

伤口若是出现水肿或者疼痛，属于正常现

象，在两周之内尽量不要擤鼻涕或者使用

吸管喝水。

抗感染 简单的种植牙手术，可以使用

抗生素防止出现感染。对于比较复杂的种

植牙手术，需要使用静脉注射抗生素。在

使用抗生素预防感染时，10 d 内禁止喝酒。

及时复诊 一般情况下，患者在 7~10 

d后进行复诊，检查创口情况是否可以拆线，

预防局部感染。术后出现肿胀和组织缺血

均属于正常现象。若是有明显的出血，可

以咬一块纱布或者冷敷。

遵循医嘱 患者应按照医嘱在规定时间

内进行服药，需要使用生理盐水进行漱口，

3 次以上一直到拆除缝线。

饮食注意事项

手术当天 患者在做完种植牙手术当

天，尽量吃半流食或者全流食的食物，在

术后一个星期之内刷牙时要避开手术区域，

防止对伤口造成较大的刺激。种植牙后不

能吃带有骨刺的食物，防止食物残渣影响

伤口愈合的情况。

术后 3 d 内 手术后的 3 d 内，以巩固

为主，建议患者尽量食用流食。因为在种

植牙手术 1~3 d，新的牙齿没有稳固好，

还处于比较脆弱的状态，这时吃流质食物

比较适合，让自身牙齿有个适应的过程。

不建议患者食用纤维食物，防止对手术切

口造成损伤。

术后 3~7 d 内 饮食逐步改为半流质饮

食，建议尽量吃粥、面条、蛋花汤等半流

质食物，让自身的牙齿有个适应的过程，

逐步在恢复正常饮食。

术后 1 周 等到种植牙满 1 周后，饮食

可以趋近于正常，还是以软食物为主。

种植牙的优点

可以吃偏硬的食物 种植牙的牙根是由

金属组成的，种植牙根比较强，可以吃偏

硬的东西，但要注意不能太硬的饮食。

松动风险小 种植牙与骨头直接结合，

因此种植牙松动的可能性较小。

后遗症少 由于种植牙是假牙，因此细

菌不会把种植牙给腐蚀掉，种植牙的生命

力比较顽强，一般不会留下后遗症。

总体来说，种植牙比固定桥、活动牙好，

优势比较大。

日常保护措施

做好日常清洁 口腔卫生不良容易引起

种植体周围炎，除了坚持早晚各刷牙 1 次

和饭后漱口之外，还要关注种植牙的卫生

情况，对种植牙牙龈组织进行清理。最好

选择毛软硬适中的牙刷进行刷牙。

定时复查和医疗护理 种植牙后，不仅

要正确刷牙，还要定时到医院对种植牙进

行清洁和治疗，一般每间隔 6 个月到医院

进行清洁和治疗，去除掉菌斑和牙结石。

同时还要检查种植牙齿是否松动，咬合是

否协调的情况。

勤漱口 在日常生活中，要保持口腔

卫生，在进食之后及时进行漱口。漱口可

以洗出疏松的软垢，减少口腔中微生物的

数量。

勤刷牙 刷牙是种植牙口腔卫生维护的

主要措施之一。刷牙动作一定要轻柔，防

止牙刷直接刺激和损伤牙周围的软组织。

牙刷需要选择末端为圆头的牙刷，牙膏的

选择尽量选择含有软性摩擦剂的。

避免过硬的食物 种植牙在咀嚼功能

上，具有传统假牙的优越性，但还是不可

以连续食用过硬的食物，防止引起不必要

的麻烦。
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