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Beagle犬下颌重度牙槽嵴萎缩动物模型的建立
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【摘要】 目的 建立一种与临床相符的下颌重度牙槽嵴萎缩的动物模型。方法 以Beagle犬为实验动物，拔

除其双侧下颌第四前磨牙和第一磨牙，在距下颌第三前磨牙及下颌第二磨牙釉牙骨质界 8 mm处的牙槽嵴上

水平磨一凹线，咬骨钳去除该线上方的牙槽骨，用骨凿将去骨区域修平，形成 25 mm × 8 mm大小的箱状缺损

洞形，置入无菌硅胶假体，严密缝合后，待其自然愈合。术后 8周行锥形束 CT检查。结果 骨改建 8周后术

区牙槽嵴顶呈圆弧形，嵴顶最低点至下牙槽神经管的距离平均 2.5 mm。结论 本研究成功构建了 Beagle犬
下颌重度牙槽嵴萎缩动物模型，为进行垂直骨增量相关实验奠定了实验基础。
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【Abstract】 Objective To establish an animal model that clinically conforms to the characteristics of severe alveo⁃
lar ridge atrophy. Method Beagle dogs were used as experimental subjects. Bilateral fourth premolars and first molars
in mandible were extracted. A horizontal groove was made on alveolar ridge which was 8 mm from the cemento⁃enamal
junction of mandible third premolar and second molar. Rongeur was used to remove the alveolar bone above this groove
and bone chisel was used to level the bone⁃free area. A box⁃shaped defect cavity of the size 25 mm × 8 mm was formed
with sterile silicone prosthesis implanted. After careful suture we waited for the subjects to heal naturally. Eight weeks
after operation, CBCT examination was performed. Results Eight weeks after bone remodeling the top of alveolar ridge
of operation area appeared to be a circular arc. The average distance from the bottom of the ridge to inferior alveolar
nerve canal was 2.5 mm. Conclusion This study successfully established the Beagle dog animal model for severe alve⁃
olar ridge atrophy and laid the foundation for experiments on vertical bone augmentation.
【Key words】 Alveolar bone atrophy; Animal model; Vertical bone augmentation

植入种植义齿的前提条件是种植区域有足够

的骨量。然而，临床上因牙拔除后骨改建、牙周

炎、外伤以及肿瘤等原因，牙槽骨常出现明显吸收

或缺损，大约有 40%～60%的种植患者存在骨量不

足的问题［1⁃3］，尤其下颌重度牙槽嵴萎缩是临床上

种植修复面临的巨大挑战［4］。建立下颌重度牙槽

嵴萎缩动物模型进行相关的骨增量实验显得尤为

重要。本研究成功构建了 Beagle犬下颌重度牙槽

嵴萎缩动物模型，现介绍如下。
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a：分根拔牙；b：去骨；c：形成骨缺损洞形；d：置入无菌硅胶；e：大体观察（示硅胶埋入愈合）。

图 1 拔牙及骨缺损制备

Figure 1 tooth extraction and making bone defect

1 材料与方法

1.1 实验动物及材料

健康雄性 Beagle犬 9只，犬龄 20～22月，体质

量 10～15 kg，所有犬牙体、牙列完整，无牙周病，咬

合关系正常，动物质量合格证号 NO.4400690000。
由广东省实验动物监测所提供全程饲养及监护。

实验过程中对动物的处置均通过广东省实验动物

监测所动物管理和使用委员会（IACUC）的审查，符

合动物伦理学要求，动物实验许可证号 SYXK（粤）

2012⁃0122。适应性饲养 1周后进行实验，实验前行

锥形束CT检查。术前将医用无菌硅胶假体修剪成

适宜尺寸备用。

1.2 方法

1.2.1 麻醉及术前准备 术前 8 h禁食，采用氯胺

酮及速眠新（1∶2）10 mg/kg肌肉注射复合麻醉的方

法，术中根据情况酌情追加，每次追加剂量为首剂

量的 1/3～1/2［5］。动物口周剃毛，常规口腔内外消

毒、铺巾，清除术区及周围牙面菌斑、牙石，使用阿

替卡因注射液术区局部浸润麻醉。

1.2.2 拔牙及骨缺损的制备 分根拔除双侧下颌第

四前磨牙及第一磨牙，颊侧角形切口设计翻瓣，在距

下颌第三前磨牙及下颌第二磨牙釉牙骨质界 8 mm
处的牙槽嵴上水平磨一凹线，咬骨钳去除该线上

方的牙槽骨，用骨凿将去骨区域修平，形成 25 mm
× 8 mm大小的箱状缺损洞形（图1a～c）。将无菌硅

胶假体修成相宜尺寸，嵌入所造成的缺损中（图1d），
0.3%的氯霉素冲洗创面，间断褥式缝合关闭伤口。

1.2.3 术后观察及护理 术后常规肌注抗生素，

1周内流质饮食，每日局部冲洗术区，2周拆线。术

后密切观察伤口愈合情况，硅胶暴露情况，精神状

态，质量变化情况。8周后行锥形束CT检查，行动

物模型构建的效果评价。

2 结 果

2.1 大体观察

8 周后，9 只实验犬均无死亡，饮食、活动正

常。术区均无感染、无溢脓，质量无明显变化。实

验中 18个硅胶假体，其中脱落 5个，暴露 7个，埋

入愈合 6个（图 1e）。

2.2 骨改建情况

8周后，术区牙槽嵴萎缩，嵴顶呈圆弧形，通过

CBCT测量，平均剩余骨高度约 12 mm，牙槽嵴顶最

低点至下牙槽神经管的距离平均 2.5 mm（图 2）。

3 讨 论

牙齿缺失后所伴随而来的牙槽嵴萎缩，特别

是下颌牙槽嵴的萎缩，严重影响了可摘义齿、固定

义齿以及种植等各类修复的效果。目前，临床上

可通过上颌窦底提升术解决上颌后牙区骨量不足

的问题［5⁃7］，而下颌相关的垂直骨增量的研究仍未

取得明显进展［8⁃10］。以往的垂直骨增量动物模型

也难以满足研究下颌垂直骨增量的需要［11⁃13］。因

此，建立下颌重度牙槽嵴萎缩动物模型也显得尤

为必要。
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动物实验的目的最终在于向临床实践的转

化。因此，在构建动物模型时，应选择有关指标与

人类接近的动物，以期达到实验结果的可参照

性。Aerssens［14］对人、犬、猪、牛、羊等 7个物种的骨

组织进行了组成、密度、机械强度等的比较研究，

结果表明，犬的上述指标综合结果与人类最为接

近。Jaul等［15］的研究表明下颌第一磨牙的近中区

域为牙槽嵴骨丧失最为严重的部位。在对恒河猴

长达 234周的拔牙后追踪观察研究中，该区域的骨

吸收高达 45%。本研究选择实验动物为Beagle犬，

并且选择在下颌第四前磨牙和第一磨牙区制备骨

缺损构建动物模型，以期较好地拟合临床及满足

后续实验的需求。

本实验选择在 Beagle犬下颌后牙区拔牙及制

备骨缺损的术式，形成统一的25 mm × 8 mm大小的

箱状缺损洞形，研究方法易形成统一标准，操作可

行性强。术中应用硅胶假体，是为后期进行垂直骨

增量实验时排除软组织量不足这一干扰因素。经

过 8周的骨改建，术区牙槽嵴顶至下牙槽神经管的

距离平均 2.5 mm，成功构建了下颌牙槽嵴重度萎缩

动物模型，为进行垂直骨增量相关实验奠定了

基础。
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a：双侧下颌牙槽嵴萎缩；b：改建后剩余骨高度。

图 2 骨改建 8周后CBCT检查及测量

Figure 2 CBCT scan and measurement after 8 weeks of reconstruction
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