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成人正畸与青少年正畸的治疗差异分析

郄帅
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摘要：本文旨在深入分析成人正畸与青少年正畸的治疗差异。通过对两者在生长发育状态、牙齿

移动速度、牙周健康状况、治疗目标、治疗方式、治疗难度与复杂性、治疗周期与保持器佩戴以

及心理与社会因素等方面的对比研究，揭示成人正畸与青少年正畸的不同特点。研究表明，青少

年正畸在生长发育、牙齿移动速度等方面具有优势，而成人正畸则面临牙周健康问题、治疗难度

大等挑战。了解这些差异有助于口腔正畸医生制定更科学合理的治疗方案，提高正畸治疗的效果

和质量。
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引言

随着人们生活水平的提高和对口腔健康

及美观的重视，正畸治疗的需求日益增加。正

畸治疗不仅可以改善牙齿排列不齐、咬合不良

等问题，还能提升面部美观，增强自信心。然

而，不同年龄段的患者在正畸治疗过程中存在

显著差异。青少年正处于生长发育阶段，其颌

骨和牙齿具有较强的可塑性；而成人则已完成

生长发育，骨骼和牙齿的可塑性相对较弱。了

解成人正畸与青少年正畸的治疗差异，对于口

腔正畸医生制定个性化的治疗方案、提高治疗

效果具有重要意义
[1]
。

1 生长发育状态的差异

1.1 青少年生长发育特点

青少年时期宛如生命乐章中激昂澎湃的

高潮段落，是生长发育的黄金高峰期。在这一

阶段，身体的各个系统犹如蓬勃生长的幼苗，

呈现出快速且显著的发育态势，颌面部骨骼与

牙齿的发育更是其中的关键环节
[2]
。

颌面部骨骼正处于高度活跃的塑造阶段，

其可塑性极强
[3]
。骨骼的生长并非简单的体积

增大，而是在生长激素、甲状腺激素等多种激

素的协同作用下，不断进行着骨质的吸收与重

建。这种动态的生理过程为颌骨的正常发育提

供了广阔的空间和无限的可能。医生恰似技艺

精湛的园艺师，能够巧妙地利用这一特性，借

助矫治器和功能性矫治器这一“魔法工具”，

对颌骨的发育方向进行精准引导
[4]
。

牙齿的移动性能在这一时期也达到了较

高的水平。牙齿并非固定在牙槽骨中一成不

变，而是能够在一定的外力作用下发生移动。

青少年时期，牙槽骨的新陈代谢旺盛，成骨细

胞和破骨细胞活跃度高，这使得牙齿在受到矫

治力时，能够迅速做出反应，牙槽骨发生相应

的吸收与新生，从而实现牙齿的移动和重新排

列
[5]
。

对于一些存在轻微骨性问题的青少年患

者而言，颌骨的生长潜力犹如一座尚未充分开

发的宝藏。早期干预就像是开启宝藏的钥匙，

医生通过科学合理地运用矫治器，施加适当的

力量，能够引导牙齿和骨骼朝着正常的方向发

育。这不仅能够有效改善牙齿排列不齐、咬合

不良等问题，还能避免后期可能出现的更严重

的骨性畸形，从而大大降低患者成年后需要进

行复杂正颌手术的风险，为青少年的口腔健康
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和面部美观奠定坚实的基础。

1.2 成人生长发育特点

当个体步入成年阶段，生长发育的进程已

然画上了句号。在颌面部结构方面，骨缝这一

曾经具有生长调节功能的区域，已逐渐转变为

骨性融合状态。骨缝的骨性融合意味着颌面部

骨骼失去了在生长发育期那种活跃的生长和

改建能力，其可塑性变得极低。

在青少年时期，颌面部骨骼犹如具有无限

潜力的画布，在各种生长因素的调控下，能够

按照一定的规律和方向进行生长和重塑。然

而，成年后这幅“画布”已基本定型，骨骼的

形态和位置相对固定。对于因骨骼发育异常所

导致的错颌畸形，情况就变得棘手起来。矫治

器在青少年正畸中能够发挥神奇的作用，通过

施加适当的外力，引导上下颌骨朝着正常的方

向生长和发育，从而改善错颌畸形。但在成人

身上，矫治器却失去了这种“魔力”，无法像

在青少年身上那样促进或者抑制上下颌骨的

生长，也就难以单纯依靠矫治器来解决骨性畸

形的问题。

鉴于此，成人正畸治疗不得不采取更为复

杂和多元的策略。主要的治疗手段依赖于牙齿

的移动，通过矫治器对牙齿施加力量，使牙齿

在牙槽骨中发生位置改变，以达到改善咬合关

系和牙齿排列的目的。但对于一些严重的骨性

错颌畸形，仅靠牙齿移动往往难以达到理想的

治疗效果。此时，就需要结合正颌手术来解决

骨性问题。正颌手术如同一位技艺精湛的雕塑

家，通过精确的手术操作，对颌骨进行切割、

移动和固定，从而调整颌骨的位置和形态，为

成人正畸治疗提供必要的骨骼基础，最终实现

面部美观和口腔功能的双重改善。

2 牙齿移动速度的差异

2.1 青少年牙齿移动速度

青少年时期，身体宛如一台高速运转且充

满活力的精密机器，新陈代谢格外旺盛。这种

旺盛的代谢状态在牙齿移动方面展现出了显

著的优势。从细胞层面来看，成骨细胞和破骨

细胞的活跃度相较于成人要高出许多。成骨细

胞如同技艺精湛的建筑师，负责合成和分泌骨

基质，促进新骨的形成；而破骨细胞则像是专

业的拆除工人，能够分解和吸收旧骨组织。在

青少年体内，这两种细胞密切配合、高效协作，

为牙齿的移动提供了坚实的细胞基础。

青少年的牙槽骨新陈代谢速度极快，就像

一个充满生机的动态生态系统。当佩戴矫正器

后，矫治力如同一个精准的“指挥信号”，牙

槽骨能够迅速做出反应。在矫治力的作用下，

受压侧的破骨细胞活性增强，加速吸收牙槽

骨，为牙齿的移动腾出空间；而牵张侧的成骨

细胞则积极活跃，快速形成新骨，稳固牙齿移

动后的新位置。这种牙槽骨吸收与新生的协同

作用，使得牙齿能够以较快的速度在牙槽骨中

移动。

与成人相比，青少年牙齿移动的速度优势

十分明显。成人由于生长发育停止，牙槽骨新

陈代谢减缓，成骨细胞和破骨细胞的活性降

低，对矫治力的反应相对迟钝，牙齿移动速度

较慢。而青少年凭借其生理上的优势，在正畸

治疗过程中能够更快地达到理想的牙齿排列

和咬合关系。一般情况下，青少年正畸治疗在

1.5—2.5 年即可完成，这不仅缩短了治疗周

期，减少了患者佩戴矫正器的不适时间，还能

让青少年更早地拥有整齐美观的牙齿，提升自

信心，更好地享受青春时光。

2.2 成人牙齿移动速度

成年人身体生长进程已基本画上句号，生

长潜力大幅受限。在正畸过程中，身体组织对

矫治力的反应变得迟缓。骨组织代谢不再像青

少年时期那样活跃，新骨形成与旧骨吸收的速

度都明显减慢。同时，面部肌肉的改建速度也

较为缓慢，难以快速适应牙齿位置的改变。由

于牙槽骨代谢缓慢，牙齿移动时缺乏高效的骨

组织重塑支持，移动速度自然就慢了下来。正
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因如此，成年人正畸治疗往往需要更长时间，

通常在 2—3 年甚至更久，才能达到理想的治

疗效果。

3 牙周健康状况的差异

3.1 青少年牙周健康状况

青少年牙齿多为健康的年轻恒牙，发生牙

体、牙周疾病的情况较少。一般牙周组织健康，

没有严重的牙周病或牙齿磨损，正畸过程中的

风险较小。

3.2 成人牙周健康状况

随着年龄的增长，成人可能存在一些口腔

问题，如牙周病、牙齿磨损、龋病、牙齿缺失

等，有些患者甚至患有全身慢性疾病。常见的

牙周问题，如牙龈萎缩、牙周病或牙齿磨损，

这些可能会增加正畸的难度和复杂性。在进行

牙齿矫正前，需要先解决这些问题，确保口腔

健康。

4 治疗目标的差异

4.1 青少年治疗目标

青少年正畸除了矫正牙齿，还注重面部发

育、功能性改善以及预防未来牙齿问题。通过

正畸治疗，可以引导颌骨的正常发育，改善咬

合关系，预防因错颌畸形导致的牙周疾病等问

题。例如，牙齿排列不齐容易导致食物残渣滞

留，进而引发龋齿和牙周病，而在青少年时期

进行矫正，可以有效避免这些问题的发生，为

长期的口腔健康打下坚实基础。

4.2 成人治疗目标

成年人更注重外观改善，尤其是面部美学

和微笑设计。虽然功能性矫正也是目标之一，

但很多成年人选择正畸是为了改善个人形象。

此外，成年人可能还需要与其它牙科治疗（如

种植牙、修复等）配合。例如，部分需种植的

患者于缺牙间隙不足情况下可接受正畸治疗，

通过正畸调整牙齿位置，为种植牙创造合适的

间隙。

5 治疗方式的差异

5.1 青少年治疗方式

青少年可以选择传统的金属托槽、功能性

矫治器等，以纠正骨骼和牙齿的双重问题。功

能性矫治器可以利用青少年的生长发育潜力，

引导颌骨的正常发育，同时对牙齿进行矫正。

5.2 成人治疗方式

由于审美需求较高，隐形矫治器（如隐适

美）和舌侧托槽等美观性强的矫正方式更受成

人欢迎。此外，成人的矫治方案的设计和矫治

疗程与青少年也有差别。在矫治方案上，成人

一般以简化、对症治疗为主。拔牙矫治选择更

趋多样化，不一定同时拔除 4 颗前磨牙，也可

有不对称拔牙或者策略性拔牙，即拔除现有的

受损牙及牙周健康不好的牙齿，从而制定个性

化的拔牙方案。

6 治疗难度与复杂性的差异

6.1 青少年治疗难度与复杂性

青少年口颌系统未完全成熟，咬合和神经

肌肉系统功能尚在调整中，有良好的适应能

力。因此可以对青少年的咬合进行合理的较大

范围的改动和重建，并达到新的平衡与稳定。

青少年正畸治疗相对较为简单，治疗过程中出

现并发症的风险相对较低。

6.2 成人治疗难度与复杂性

成年人由于多年的咬合功能运动，牙齿、

肌肉和颞下颌关节已经趋于稳定和协调。所以

成年人矫正时一般不宜过大范围的改动和重

建咬合，也不宜对颌骨位置进行大范围改变，

以免造成咬合、肌肉、关节之间的不协调，增

加复发的风险。同时，成人常伴有牙周疾患、

不良修复体、缺牙、残冠、残根，牙合磨耗及

颞下颌关节紊乱症状等，这使得成人正畸治疗

更为复杂，需要正畸医生与口腔的其他专科医

师共同确定治疗计划，采用综合疗法。

7 治疗周期与保持器佩戴的差异
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7.1 治疗周期差异

青少年正畸治疗周期相对较短，一般青少

年牙齿矫正的时间在一年半左右即可完成。而

成人由于牙齿移动速度慢、治疗难度大等因

素，正畸治疗时间通常较长，一般需 2—3 年

甚至更久。

7.2 保持器佩戴差异

成年人在矫正后需要更长时间佩戴保持

器，以防止牙齿反弹。成年人正畸治疗后易于

复发，所以治疗后的保持很重要。而未成年人

佩戴保持器的时间相对较短，但也需严格遵医

嘱佩戴。

8 心理与社会因素的差异

8.1 青少年心理与社会因素

牙齿排列不齐、咬合不良等问题不仅影响

口腔健康，还可能对孩子的心理健康和社会交

往造成负面影响。例如，牙齿不齐可能导致孩

子自卑、羞于开口，影响他们的自信心和社交

能力。而在青少年时期进行牙齿矫正，可以帮

助孩子们重拾自信，更好地融入社会。

8.2 成人心理与社会因素

成人患者大多对颜面美观的要求甚高，治

疗主动、迫切，因此治疗过程中与医师合作好。

然而，成年人由于职业、心理因素和其它社会

活动的影响，对正畸治疗的时间长短、矫治器

的美观、治疗效果有较多的要求。同时，成年

人较青少年更担心治疗的效果与风险，因此要

将治疗的潜在危险，可能出现的治疗反应等明

确告知患者。

9 展望

未来，随着正畸技术的不断发展和创新，

有望进一步缩小成人正畸与青少年正畸在治

疗差异上的影响。例如，新型矫治器的研发可

能会提高成人牙齿移动的效率，缩短治疗周

期；多学科联合治疗模式的不断完善也将为成

人复杂正畸病例提供更有效的解决方案。同

时，加强对患者口腔健康教育的普及，提高患

者对正畸治疗的认知和配合度，也将有助于提

高正畸治疗的成功率。

结语

成人正畸与青少年正畸在生长发育状态、

牙齿移动速度、牙周健康状况、治疗目标、治

疗方式、治疗难度与复杂性、治疗周期与保持

器佩戴以及心理与社会因素等方面存在显著

差异。青少年正畸在生长发育、牙齿移动速度

等方面具有优势，而成人正畸则面临牙周健康

问题、治疗难度大等挑战。口腔正畸医生应充

分了解这些差异，根据患者的年龄、生长发育

情况、牙周健康状况、治疗目标等因素，制定

个性化的治疗方案。对于青少年患者，应充分

利用其生长发育潜力，选择合适的治疗方式和

时机，以达到最佳的正畸效果。对于成人患者，

应综合考虑其口腔健康状况、美观需求和社会

因素，制定合理的治疗计划，并在治疗过程中

加强医患沟通，提高患者的治疗依从性。通过

科学合理的治疗方案，提高成人正畸与青少年

正畸的治疗效果和质量，满足患者对口腔健康

和美观的需求。
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