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【摘要】 目的 探讨光固化氢氧化钙制剂作为临时冠粘结剂的可行性。方法 纳入 242例需行临时冠的患

者，根据每月就诊周数顺序随机分为 3组，每组患牙制作临时冠并分别采用 TempoCemNE（n = 78）、Provicol
（n = 80）、Calcimol LC（n = 84）行临时冠粘结，1周后复诊，观察固位效果、牙龈状况以及牙髓状况，比较其临床

效果。结果 1 周后复诊，3 组间总体的固位效果、牙龈状况以及牙髓状况比较，差异无统计学意义（c1
2 =

5.553，P1 = 0.062 > 0.05；c2
2 = 4.783，P2 = 0.091 > 0.05；c3

2 = 3.290，P3 = 0.193 > 0.05）。结论 光固化氢氧化钙

制剂 Calcimol LC和临时冠粘结剂 TempoCemNE、Provicol具有相似的粘结效果，牙龈和牙髓保护作用良好，操

作简单，可作为一种新型临时冠粘结剂进行临床应用。
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【Abstract】 Objective To investigate the feasibility of using UV curable calcium hydroxide as temporary crown
binder. Methods 242 patients with temporary crown were selected and randomly divided into three groups according
the order of registration week each month, and respectively underwent temporary crown cement with TempoCemNE (n =
78), Provicol (n = 80) and Calcimol LC (n = 84) for each tooth. The retention effect and the status of the gum and the
pulp were observed at one week after operation. Results There was no significant difference between the three groups
in the retention effect and the status of the gum and the pulp (c1

2 = 5.553, P1 = 0.062 > 0.05; c2
2 = 4.783, P2 = 0.091 >

0.05; c3
2 = 3.290, P3 = 0.193 > 0.05). Conclusion There was a good effect of temporary crown cement in three groups

of TempoCemNE, Provicol and Calcimol LC. Calcimol LC can be used as a new type of temporary crown cement with
good bonding performance and the protection to gums and pulp, and simple operation.
【Key words】 Temporary crown; Adhesive; Calcium hydroxide; Retention effect; Pulp condition

光固化氢氧化钙制剂作为临时冠粘结剂的临床
应用
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临时冠是指在最终修复体完成之前，短期粘

固在预备体上的临时性固定修复体［1⁃5］。临时冠

粘结剂除了防止临时冠脱落、提供良好的固位之

外，还有封闭、防止边缘裂隙、抗菌和保护牙髓的

功能［6⁃7］。临床上应用的临时冠粘结材料分为含丁

香油酚、不含丁香油酚的临时冠粘结剂。含丁香

油酚类临时冠粘结剂硬固时间较长，气味较大，并

且固位力较小，常出现临时冠佩戴过程中脱落。

目前临床上常用的是不含丁香油酚材料（含或不

含有氢氧化钙）临时冠粘结剂，该类粘结剂是一种

流动性强并含有 2种引发体系，固化时间短，易去
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除、固位力强，取得了良好的临床效果［8］；而含有的

氢氧化钙成分对牙髓有保护作用，并且具有良好

的抗菌作用［9⁃12］。Tempo CemNE 是一种以氧化锌

为主要成分且不含丁香油酚材料的临时冠粘结材

料，流动性强、易去除、固位力强、颗粒小、固化时

间短、密封好，但临床需手工调制，操作稍不便。

Provicol 是不含丁香酚的氢氧化钙临时冠粘结材

料，使用方便同时不会对以树脂为基质的充填材

料或粘固材料造成影响［13⁃15］。Calcimol LC是一种

光固化氢氧化钙盖髓剂，目前临床应用较广泛，具

有封闭性好、流动性强、操作简便等优点［16⁃19］。中

山大学附属第一医院口腔内科从 2013 年 3 月～

2015年 12月，对 242例因牙体预备后需行临时冠

修复的患者，分别采用 TempoCemNE、Provicol 和
Calcimol LC进行临时冠粘结，观察临床效果。

1 资料和方法

1.1 临床资料

选择 2013年 3月～2015年 12月中山大学附属

第一医院口腔内科门诊患者 242例，男 120例，女

122例。从 2013年 3月开始，从本月第 1周开始记

为第 1个工作周，随机抽签选取一种临时冠粘结

剂，记为第 1组（Provicol）；第 2个星期记为第 2个工

作周，随机从剩下的两种粘结剂中抽取一种粘结

剂，记为第 2组（TempoCemNE）；第 3周采用最后一

种粘结剂，记为第 3组（Calcimol LC）。依次循环类

推，直到 2015年 12月最后一个工作周，记录每个工

作周、每 1个患者就诊情况以及采用的临时冠粘结

剂，并观察临床粘结效果。纳入标准：年龄在 18～
60岁之间；前牙区牙体轻度缺损行树脂充填后牙体

预备的活髄牙或死髄牙；前牙区重度牙体缺损行桩

核冠修复后的预备体；后牙区牙体缺损需行临时冠

保护的活髄牙；四环素牙、氟斑牙或牙体先天畸形

等原因要行全冠修复；患者本人同意本试验。排除

标准：患牙牙冠过短，固位形差；不按时复诊，不同

意本试验。

1.2 方法

1.2.1 术前评估 详细询问患者主诉、现病史、既

往史，重点检查咬合状况、有无咬合痛、叩痛、自发

痛、延续痛、夜间痛、冷热刺激痛、牙髓有无活力、

患牙和对颌牙的咬合关系是否正常等。

1.2.2 患牙外形恢复 轻度牙体缺损的活髄牙，去

除表面龋坏，缺损部位行 Z350 树脂充填（3M，美

国）恢复患牙外形；轻度缺损的死髄牙行常规根管

治疗后，树脂充填恢复患牙外形；重度缺损的死髄

或活髄牙，经过完善的根管治疗后，采用纤维桩

（3M，美国）复合树脂核恢复牙体外形。牙体外形

恢复后，采用藻酸盐印模材制取基牙的印模，于湿

性环境中保存，为后续的采用间接法制作临时冠

做准备。四环素、氟斑牙以及牙齿先天发育畸形

等，无需患牙外形恢复，直接制取牙齿印模。

1.2.3 牙体预备 按全冠修复体要求进行牙体预

备（活髄牙牙体预备在局麻下进行），预备体的高

度约为 6 mm，肩台的宽度为 0.8～1 mm，轴面聚合

度约为 2°～5°。牙体预备完成后，采用硅橡胶制

取预备体印模，灌注超硬石膏模型，送加工厂制作

全冠。

1.2.4 临时冠制作 使用ProtempTMⅡ（3M 德国）专

用器械将树脂类临时冠材料导入患牙预备前印模

中，然后就位到口腔中，待材料硬固后取出，进行

外形修整、调整咬合、试戴、打磨、抛光。

1.2.5 临时冠粘固 分别采用 Provicol（DMG 德

国）、TempoCemNE（DMG 德国）和 Calcimol LC（VO⁃
CO 德国）盖髄剂进行临时冠粘固，粘固前吹干临

时冠和预备体。前两种临时冠粘结剂待 3～5 min
自然凝固后，去除多余粘结剂，并再次检查咬合关

系；Calcimol LC盖髄剂导入临时冠并就位后，特定

光源照射 20 s后，去除多余粘结剂。

1.2.6 临床随访 每位患者 1周后随访，去除临时

冠，行永久修复体粘结。

1.2.7 主要观察指标 ①固位：临时冠是否脱落或

松动（良好：没有出现松动或脱落，不良：出现松动

或脱落）；②牙龈状况：是否红肿、探诊出血（良好：

没有出现牙龈红肿出血，不良：出现牙龈红肿出

血）；③牙髓状况：活髄患牙是否出现进食冷热敏

感症状（良好：没有出现进食或饮水冷热敏感症

状，不良：出现进食或饮水冷热敏感症状）。

1.3 统计学分析

对 3组临时冠粘结剂粘结效果的比较用 SPSS
16.0软件进行统计学分析，统计方法为卡方检验，

P < 0.05为差异有统计学意义。

2 结 果

2.1 3组患者基线资料比较

分段纳入到本实验的患者共 242 例，Tempo⁃
CemNE组 78例，Provicol组 80例，Calcimol LC组 84
例。3组患者性别、年龄、牙齿的位置以及牙髓状

况差异没有统计学意义（P > 0.05）（表 1）。
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组别

CemNE组

Provicol组
Calcimol LC组

c2值

P值

良好（n）
24
25
31

3.290
0.193

不良（n）
4
5
1

合计（n）
28
30
32

成功率（%）

85.71
83.33
96.88

表 4 3组牙髓状况比较

Table 4 Comparison of the pulp condition in three groups

组别

CemNE组

Provicol组
Calcimol LC组

c2/ t值
P值

n

78
80
84

性别

（n，男/女）

38/40
39/41
43/41
0.557
0.757

年龄

（岁）

45.3
49.8
47.2
2.376
0.080

牙位

（上颌/下颌）

36/42
43/37
43/41
0.943
0.624

牙髓状况

（活髄/死髄）

28/50
30/50
32/52
0.089
0.957

2.2 3组临时冠粘结效果的比较

2.2.1 3 组临时冠粘结固位效果的比较 CemNE
组 7 例出现固位不良，2例为临时冠脱落，5例为临

时冠松动。Provicol组 7例出现固位不良，3例为临

时冠脱落，4例临时冠松动。Calcimol LC组 1例出

现临时冠的松动，无脱落。3组临时冠粘结剂固位

效果之间的差异无统计学意义（表2）。

2.2.2 3组临时冠牙龈状况的比较 CemNE组 8例
出现牙龈红肿，6例因临时冠固位不良，1例因临时

冠边缘过长，1例因粘结剂残留。Provicol组 8例出

现牙龈红肿，5例因临时冠固位不良，1例因临时冠

突度过大，1 例因颈缘破损，1 例因粘结剂残留。

Calcimol LC组 2例出现牙龈红肿，1例因临时冠松

动，1例因食物嵌塞。3组临时冠粘结剂牙龈状况

之间的差异无统计学意义（表 3）。

2.2.3 3组临时冠牙髓状况的比较 CemNE组 4例
出现牙髓冷热过敏症状，3例因临时冠固位不良，

1例因牙体预备过多。Provicol组 5例出现牙髓冷

热过敏症状，4例因临时冠固位不良，1例因颈缘破

损。Calcimol LC组 1例因临时冠松动出现牙髓冷

热过敏症状。3组临时冠粘结剂牙髓状况之间的

差异无统计学意义（表 4）。

2.4 临时冠佩戴过程中不良反应

本研究中中未发生与临时冠粘结材料和盖髓

材料相关的不良反应，如变态反应性接触性口炎、

临时冠修复体损伤口内软组织以及释放有害

物质。

3 讨 论

TempoCemNE 是一种不含丁香油的以氧化锌

为主要成分的化学固化临时冠粘结剂，适用于临

时冠、桥、嵌体、高嵌体以及各类临时修复体的粘

结，操作时间 1 min，口内凝固时间 4～6 min，有手

调型和注射器型两种。TempoCemNE成分分为催

化剂和基质，催化剂为天然树脂、脂肪酸和添加

剂，基质为氧化锌、石蜡和添加剂。该材料具有

流动性强、易去除、对树脂材料无化学影响等优

点。Provicol 是一种不含丁香酚而富含氢氧化钙

的化学固化临时冠粘结材料，可用于临时性粘结

冠、桥、高嵌体、精密附着体、桩等临时修复体或

永久修复体的临时性封闭材料，操作时间 2 min，
口内凝固时间 3～5 min，也有手调型和注射器型

两种。Provicol 不含丁香油，不刺激，不会影响树

脂类材料的最终聚合，粘结力强，易去除。因该

材料富含氢氧化钙，能促进继发性牙本质生成，

同时具有抑制细菌的作用［20］。Calcimol LC是临床

上常用盖髓剂，是通过其所含树脂基质的聚合而

固化的流动性氢氧化钙制剂，流动性强，固化后

具有一定粘结力，和牙本质能够紧密接触，密闭

性好，操作时间短，操作简便。该材料为光固化

制剂，光照后立即硬固，时间容易掌握，并且能促

进继发性牙本质生成，能有效保护牙髓。在本研

究中，尝试使用该材料作为临时冠粘结剂，观察

其临床效果。

表 1 3组患者基线资料比较

Table 1 Comparison of baseline information of three groups

组别
CemNE组

Provicol组
Calcimol LC组

c2值

P值

良好（n）
71
73
83

5.553
0.062

不良（n）
7
7
1

合计（n）
78
80
84

成功率（%）
91.03
91.25
98.81

表 2 3组固位效果比较

Table 2 Comparison of the retention effect in three groups

表 3 3组牙龈状况比较

Table 3 Comparison of the gingival condition in three groups
组别

CemNE组

Provicol组
Calcimol LC组

c2值

P值

良好（n）
70
72
82

4.783
0.091

不良（n）
8
8
2

合计（n）
78
80
84

成功率（%）

89.74
90.00
97.62
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临时冠粘结剂粘结效果的评价主要分为以下

3个方面：固位、牙龈状况和牙髓状况。临时冠需

要一定的粘结强度，才能保证其正常行使功能，

要求粘结剂具有良好的流动性，可以充满临时冠

和预备体之间的空隙以及微孔沟槽中，硬固后可

发挥机械锁结作用。本研究选取的 3种临时冠粘

结剂均不含丁香油酚，有实验研究表明含丁香油

酚的临时冠粘结剂释放出的丁香油酚能渗透进入

牙本质小管，干扰树脂基质材料的聚合，从而导

致树脂类粘结剂的粘结强度下降［21⁃24］。统计结果

表明：3 组的固位效果之间的差异没有统计学意

义。TempoCemNE组中有 7例出现固位不良，其中

2例脱落，1例患者 2 d后脱落立即复诊重新粘结，

1例患者 5 d后脱落，患者自行复位，不行使功能；

5例松动，患者因为无法立即复诊，均在 1周后直

接佩戴永久修复体。上述 7 例患者中，除 1 例立

即复诊，重新粘结，其余 6 例 1 周后复诊时，临时

冠内表面和预备体表面粘结剂分布不均匀，均有

软垢，牙龈轻微红肿。Provicol组中 7例出现固位

不良，3例脱落，1例患者脱落后临时冠丢失，立即

复诊重新行临时冠修复，1 例患者脱落后立即复

诊重新粘结，1例患者自行复位，1周后复诊更换

修复体时发现出现软垢堆积、牙龈红肿的情况；

4 例患者临时冠松动但没有脱落，患者均没有立

即复诊，1 周后复诊时检查可见临时冠内表面和

牙体表面粘结剂分布不均匀、软垢堆积、牙龈轻

微红肿等情况。Calcimol LC组 1例患者出现临时

冠松动，没有脱落，1周后复诊时可见临时冠内表

面或牙体表面粘结剂分布均匀，为一整体，可整

体去除，软垢堆积和牙龈红肿情况相对前两组较

少。TempoCemNE组和 Provicol组所有病例 1周后

拆除临时冠发现，粘结剂在临时冠内表面或牙体

表面分布不均匀，不能整体去除，使用洁牙机去

除，说明该类粘结剂虽然有一定的流动性，但在

注入临时冠时，不能完全和临时冠内表面充分接

触，且易在临时冠内表面或牙体表面的微孔或沟

槽内残留。Calcimol LC 组 1 周后拆除发现，粘结

剂均匀的覆盖在临时冠内表面或牙体表面，可整

体去除，说明 Calcimol LC 流动性强，粘结时能和

临时冠内表面或牙体表面充分接触，且自身分子

结合力强，凝固后具有一定的抗压和抗拉强度，

所以去除时可以整体去除，不会在牙体表面的微

孔或沟槽内残留。

TempoCemNE 组和 Provicol 组复诊时均有 8 例

患者出现牙龈红肿症状，TempoCemNE组 6例因为

固位不良，没有立即复诊，出现软组织区软垢聚

集，牙龈红肿；1例因为临时冠边缘过长，刺激牙

龈，引起牙龈红肿；1例在临时冠的近远中邻面邻

接区下方有少量粘结剂未完全去除，牙龈出现轻

微红肿。Provicol组 5例因临时冠固位不良，出现

软组织区软垢聚集，牙龈红肿；1例因临时冠颊舌

面的外形突度过大，外形高点下方出现软垢聚集，

不能自洁；1例唇侧颈缘位置少量破损，软垢聚集，

引起牙龈轻微炎症；1例为磨牙舌侧龈缘处少量粘

结剂残留，牙龈轻微红肿。Calcimol LC组 1例因临

时冠松动，龈缘软垢聚集；1例因临时冠和邻牙之

间有食物嵌塞，邻接区牙龈轻微红肿。Tempo⁃
CemNE组和 Provicol 组出现牙龈状况多是因为固

位不良引起，部分因有粘结剂残留于龈缘引起。

两种临时冠粘结材料，粘性较大，硬固时间较长，

去除过程中容易造成粘结剂残留，故在使用时应

去除干净。Calcimol LC组具有良好的粘结性能，

固位良好，流动性强，硬固后容易去除，不易

残留。

TempoCemNE组共有 28例活髓牙患者，4例出

现冷热敏感症状，其中 3例因临时冠松动密合性

破坏引起，1 例因咬合过紧，咬合区牙体预备过

多，临时冠过薄引起冷热过敏症状，4例均没有出

现不可复性牙髓炎症状。Provicol 组 30例患者为

活髓牙，5例出现冷热过敏症状，其中 4例因临时

冠固位不良引起，1 例因临时冠颈缘破损引起。

Calcimol LC 组共 32例患者为活髓牙，只有 1例因

临时冠松动引起。以上结果说明，活髓牙患者出

现牙齿冷热过敏症状，多是因为临时冠固位不良

引起，所以临时冠粘结剂的粘结性能对临时冠的

作用发挥至关重要。

本研究显示 3 组临时冠粘结剂的固位、牙龈

状况、牙髓状况之间的成功率不同，其总体之间

的差异无统计学意义，且牙龈状况和牙髓状况的

优劣和临时冠粘结剂的粘结固位性能密切相

关。TempoCemNE 和 Provicol 作为临床上常用的

临时冠粘结材料，因其自身优异的特性，临床效

果较好，为广大牙科医生认可。Calcimol LC 作为

目前临床上常用的盖髓剂，应用到临时冠粘结，

其粘结固位效果优异，且能保护牙周、牙髓组织，

值得临床推广。本研究由于观察期限短，临床纳

入病例相对较少，对 3 种材料的临床效果仍需

追踪。
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