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本发明提供了一种正畸种植支抗导板的制

造方法和正畸种植支抗导板，正畸种植支抗导板

采用以下步骤制成：获取患者口腔的三维图像数

据并建立虚拟口腔模型；获取牙槽骨的三维图像

数据和牙根的三维图像数据，并建立虚拟牙槽骨

模型和虚拟牙根模型；根据虚拟口腔模型生成虚

拟导板模型；固定虚拟导板模型、虚拟牙槽骨模

型和虚拟牙根模型之间的相对位置；根据虚拟牙

槽骨模型和虚拟牙根模型的位置，在虚拟导板模

型上建立虚拟导向通孔模型；输出虚拟导板模型

的三维图像数据；根据虚拟导板模型的三维图像

数据制得带有导向通孔的正畸种植支抗导板。导

向通孔能够限制种植支抗钉的位置和角度，使得

种植支抗钉能够准确地抵接在畸形牙齿的牙根

上，保证治疗效果。
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1.一种正畸种植支抗导板的制造方法，其特征在于，包括以下步骤：

S1.获取患者口腔的三维图像数据，根据患者口腔的三维图像数据建立虚拟口腔模型；

S2.获取牙槽骨的三维图像数据和牙根的三维图像数据，根据牙槽骨的三维图像数据

建立虚拟牙槽骨模型，根据牙根的三维图像数据建立虚拟牙根模型；

S3.根据虚拟口腔模型生成虚拟导板模型，所述虚拟导板模型上设置有用于包围虚拟

牙槽骨模型和虚拟牙根模型的凹陷部；

S4.固定虚拟导板模型、虚拟牙槽骨模型和虚拟牙根模型之间的相对位置，使得虚拟牙

根模型的下端埋入虚拟牙槽骨模型内，且虚拟导板模型通过凹陷部包围虚拟牙槽骨模型和

虚拟牙根模型；

S5.根据虚拟牙槽骨模型和虚拟牙根模型的位置，在虚拟导板模型上建立虚拟导向通

孔模型；

S6.输出带有虚拟导向通孔模型的虚拟导板模型的三维图像数据；

S7.根据带有虚拟导向通孔模型的虚拟导板模型的三维图像数据制得带有导向通孔的

正畸种植支抗导板；所述导向通孔用于安装种植支抗钉。

2.根据权利要求1所述的一种正畸种植支抗导板的制造方法，其特征在于，所述步骤S1

中，患者口腔的三维图像数据包括牙龈的三维图像数据和牙列的三维图像数据；

对应地，获取患者口腔的三维图像数据，根据患者口腔的三维图像数据建立虚拟口腔

模型具体包括：

通过口内扫描仪扫描患者的牙龈，得到牙龈的三维图像数据；

通过口内扫描仪扫描患者的牙列，得到牙列的三维图像数据；

根据牙龈的三维图像数据生成虚拟牙龈模型；

根据牙列的三维图像数据生成虚拟牙列模型；

对虚拟牙龈模型和虚拟牙列模型进行合成，得到患者的虚拟口腔模型。

3.根据权利要求2所述的一种正畸种植支抗导板的制造方法，其特征在于，对虚拟牙龈

模型和虚拟牙列模型进行合成，得到患者的虚拟口腔模型具体包括：

以虚拟牙龈模型为基准，调整虚拟牙列模型在虚拟牙龈模型内的位置后，把虚拟牙列

模型固定在虚拟牙龈模型内。

4.根据权利要求1所述的一种正畸种植支抗导板的制造方法，其特征在于，所述步骤S2

中，通过CT扫描仪获取牙槽骨的三维图像数据和牙根的三维图像数据；

对应地，所述步骤S2具体包括：

通过CT扫描仪扫描牙槽骨，获取牙槽骨的三维图像数据

通过CT扫描仪扫描牙根，获取牙根的三维图像数据；

根据牙槽骨的三维图像数据建立虚拟牙槽骨模型；

根据牙根的三维图像数据建立虚拟牙根模型。

5.根据权利要求1所述的一种正畸种植支抗导板的制造方法，其特征在于，所述步骤S4

中，固定虚拟导板模型、虚拟牙槽骨模型和虚拟牙根模型之间的相对位置具体包括：

以虚拟牙槽骨模型为基准，把虚拟牙根模型叠加在虚拟牙槽骨模型上，并调整虚拟牙

根模型与虚拟牙槽骨模型的相对位置后，将虚拟牙根模型固定在虚拟牙槽骨模型上；

把虚拟导板模型叠加在相互固定的虚拟牙根模型和虚拟牙槽骨模型上，并调整虚拟导
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板模型与牙槽骨模型和虚拟牙根模型之间的相对位置后，使得虚拟导板模型通过凹陷部包

围虚拟牙槽骨模型和虚拟牙根模型，再把虚拟导板模型固定在虚拟牙根模型和虚拟牙槽骨

模型上。

6.根据权利要求1所述的一种正畸种植支抗导板的制造方法，其特征在于，所述步骤S5

中，根据虚拟牙根模型和虚拟牙槽骨模型的位置，在虚拟导板模型上建立虚拟导向通孔模

型具体包括：

导入预先储存的虚拟种植支抗钉模型；

调整虚拟种植支抗钉模型与虚拟牙根模型和虚拟牙槽骨模型的相对位置，使得虚拟种

植支抗钉模型穿过虚拟导板模型并抵接在虚拟牙槽骨模型内的两个虚拟牙根模型之间；

去除虚拟导板模型上与虚拟种植支抗钉模型重叠的部分，得到虚拟导向通孔模型。

7.根据权利要求1所述的一种正畸种植支抗导板的制造方法，其特征在于，所述步骤S7

中根据带有虚拟导向通孔模型的虚拟导板模型的三维图像数据制得带有导向通孔的导板

具体为：

根据带有虚拟导向通孔模型的虚拟导板模型的三维图像数据进行3D打印，得到带有导

向通孔的正畸种植支抗导板。

8.一种正畸种植支抗导板，其特征在于，所述正畸种植支抗导板采用权利要求1-7任一

项所述的一种正畸种植支抗导板的制造方法制作而成。
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一种正畸种植支抗导板的制造方法和正畸种植支抗导板

技术领域

[0001] 本发明涉及牙齿正畸技术领域，尤其涉及的是一种正畸种植支抗导板的制造方法

和正畸种植支抗导板。

背景技术

[0002] 牙齿是面部的重要组成部分，当由于先天因素或者后天因素而导致牙齿出现畸形

时，不仅会影响面部美观，还会影响口腔健康甚至消化道健康。为了解决牙齿畸形这一问

题，往往需要进行正畸治疗。

[0003] 通常，对牙齿畸形进行正畸治疗的治疗方案具体为通过矫正弓丝和矫正托槽对畸

形牙齿施加压力来进行牙齿矫正，但仅仅依靠矫正弓丝和矫正托槽的压力来矫正牙齿时，

矫正的治疗过程相当漫长。因此，作为辅助，还会打入种植支抗钉并使得种植支抗钉抵接在

畸形牙齿的牙根上以刺激成骨细胞和破骨细胞的生长来进行牙齿矫正，以缩短治疗过程。

[0004] 在打入种植支抗钉的过程中，必须准确判断畸形牙齿的牙根位置，才能使得种植

支抗钉能够准确地抵接在畸形牙齿的牙根上，以保证治疗效果。但在现有技术中，牙医在观

察患者口腔情况后，再根据经验主观地判断畸形牙齿的牙根位置，因此存在不确定性，难以

保证治疗效果。

[0005] 因此，现有技术还有待于改进和发展。

发明内容

[0006] 本发明要解决的技术问题在于，针对现有技术的上述缺陷，提供一种正畸种植支

抗导板的制造方法和正畸种植支抗导板，能够使得种植支抗钉准确地抵接在畸形牙齿的牙

根上，有效保证治疗效果。

[0007] 本发明解决技术问题所采用的技术方案如下：

一种正畸种植支抗导板的制造方法，包括以下步骤：

S1.获取患者口腔的三维图像数据，根据患者口腔的三维图像数据建立虚拟口腔模型；

S2.获取牙槽骨的三维图像数据和牙根的三维图像数据，根据牙槽骨的三维图像数据

建立虚拟牙槽骨模型，根据牙根的三维图像数据建立虚拟牙根模型；

S3.根据虚拟口腔模型生成虚拟导板模型，所述虚拟导板模型上设置有用于包围虚拟

牙槽骨模型和虚拟牙根模型的凹陷部；

S4.固定虚拟导板模型、虚拟牙槽骨模型和虚拟牙根模型之间的相对位置，使得虚拟牙

根模型的下端埋入虚拟牙槽骨模型内，且虚拟导板模型通过凹陷部包围虚拟牙槽骨模型和

虚拟牙根模型；

S5.根据虚拟牙槽骨模型和虚拟牙根模型的位置，在虚拟导板模型上建立虚拟导向通

孔模型；

S6.输出带有虚拟导向通孔模型的虚拟导板模型的三维图像数据；

S7.根据带有虚拟导向通孔模型的虚拟导板模型的三维图像数据制得带有导向通孔的
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正畸种植支抗导板；所述导向通孔用于安装种植支抗钉。

[0008] 与现有技术现比，本技术方案的有益效果是：建立虚拟口腔模型、虚拟牙槽骨模型

和虚拟牙根模型后，技术人员可根据虚拟牙槽骨模型和虚拟牙根模型的位置，在虚拟导板

模型上设计最理想的虚拟导向通孔模型，最终得到带有导向通孔的导板。利用该制造方法

制得的正畸种植支抗导板往患者口内打入种植支抗钉时，导向通孔能够限制种植支抗钉的

位置和角度，使得种植支抗钉能够准确地抵接在畸形牙齿的牙根上，有效保证治疗效果。

[0009] 进一步地，所述步骤S1中，患者口腔的三维图像数据包括牙龈的三维图像数据和

牙列的三维图像数据；

对应地，获取患者口腔的三维图像数据，根据患者口腔的三维图像数据建立虚拟口腔

模型具体包括：

通过口内扫描仪扫描患者的牙龈，得到牙龈的三维图像数据；

通过口内扫描仪扫描患者的牙列，得到牙列的三维图像数据；

根据牙龈的三维图像数据生成虚拟牙龈模型；

根据牙列的三维图像数据生成虚拟牙列模型；

对虚拟牙龈模型和虚拟牙列模型进行合成，得到患者的虚拟口腔模型。

[0010] 采用上述方案的有益效果是：牙龈和牙列的表面特征不一样，同时对二者进行扫

描时可能会引入误差，因此，分别对患者的牙龈和牙列进行扫描，得到牙龈的三维图像数据

和牙列的三维图像数据后生成虚拟牙龈模型和虚拟牙列模型，再将虚拟牙龈模型和虚拟牙

列模型合成即可得到精度更高的虚拟口腔模型，能够减少扫描误差，准确地反映了患者的

牙龈和牙列的实际情况。

[0011] 进一步地，对虚拟牙龈模型和虚拟牙列模型进行合成，得到患者的虚拟口腔模型

具体包括：

以虚拟牙龈模型为基准，调整虚拟牙列模型在虚拟牙龈模型内的位置后，把虚拟牙列

模型固定在虚拟牙龈模型内。

[0012] 采用上述方案的有益效果是：实际情况中，牙齿是长在牙龈上的，而牙列由多个牙

齿组成，所以牙列也是在牙龈上的，因此，以虚拟牙龈模型为基准调整虚拟牙列模型在虚拟

牙龈模型内的位置，最能够反映患者的牙龈和牙列的实际情况。

[0013] 进一步地，所述步骤S2中，通过CT扫描仪获取牙槽骨的三维图像数据和牙根的三

维图像数据；

对应地，所述步骤S2具体包括：

通过CT扫描仪扫描牙槽骨，获取牙槽骨的三维图像数据

通过CT扫描仪扫描牙根，获取牙根的三维图像数据；

根据牙槽骨的三维图像数据建立虚拟牙槽骨模型；

根据牙根的三维图像数据建立虚拟牙根模型。

[0014] 采用上述方案的有益效果是：牙槽骨和牙根都被牙龈所覆盖，通过CT扫描仪即可

获取牙龈下的牙槽骨的三维图像数据和牙根的三维图像数据。

[0015] 进一步地，所述步骤S4中，固定虚拟导板模型、虚拟牙槽骨模型和虚拟牙根模型之

间的相对位置具体包括：

以虚拟牙槽骨模型为基准，把虚拟牙根模型叠加在虚拟牙槽骨模型上，并调整虚拟牙

说　明　书 2/8 页

5

CN 109316254 A

5



根模型与虚拟牙槽骨模型的相对位置后，将虚拟牙根模型固定在虚拟牙槽骨模型上；

把虚拟导板模型叠加在相互固定的虚拟牙根模型和虚拟牙槽骨模型上，并调整虚拟导

板模型与牙槽骨模型和虚拟牙根模型之间的相对位置后，使得虚拟导板模型通过凹陷部包

围虚拟牙槽骨模型和虚拟牙根模型，再把虚拟导板模型固定在虚拟牙根模型和虚拟牙槽骨

模型上。

[0016] 采用上述方案的有益效果是：患者口内的实际情况是牙根长在牙槽骨上且牙槽骨

和牙根都被牙龈所覆盖，而牙列则露出牙龈，因此，先把虚拟牙根模型固定在虚拟牙槽骨模

型上，再把虚拟导板模型固定在虚拟牙根模型和虚拟牙槽骨模型上，能够更准确地还原患

者口内的实际情况，有助于保证正畸种植支抗导板的精度和正畸种植支抗导板上导向通孔

的精度。

[0017] 进一步地，所述步骤S5中，根据虚拟牙根模型和虚拟牙槽骨模型的位置，在虚拟导

板模型上建立虚拟导向通孔模型具体包括：

导入预先储存的虚拟种植支抗钉模型；

调整虚拟种植支抗钉模型与虚拟牙根模型和虚拟牙槽骨模型的相对位置，使得虚拟种

植支抗钉模型穿过虚拟导板模型并抵接在虚拟牙槽骨模型内的两个虚拟牙根模型之间；

去除虚拟导板模型上与虚拟种植支抗钉模型重叠的部分，得到虚拟导向通孔模型。

[0018] 采用上述方案的有益效果是：通过导入预先储存的虚拟种植支抗钉模型并调整虚

拟种植支抗钉模型与虚拟牙根模型和虚拟牙槽骨模型的相对位置，能够预先模拟种植支抗

钉与牙槽骨和牙根之间的位置关系，虚拟导板模型上与虚拟种植支抗钉模型重叠的部分即

为虚拟导向通孔模型，通过确定虚拟导板模型与虚拟种植支抗钉模型重叠的部分的位置和

角度，即可获取导向通孔的位置和角度。

[0019] 进一步地，所述步骤S7中根据带有虚拟导向通孔模型的虚拟导板模型的三维图像

数据制得带有导向通孔的导板具体为：

根据带有虚拟导向通孔模型的虚拟导板模型的三维图像数据进行3D打印，得到带有导

向通孔的正畸种植支抗导板。

[0020] 采用上述方案的有益效果是：具有操作简单方便的优点。

[0021] 本发明解决技术问题所采用的技术方案如下：一种正畸种植支抗导板，包括本体，

所述本体上设置有导向通孔，所述导向通孔用于安装种植支抗钉，所述正畸种植支抗导板

采用上述一种正畸种植支抗导板的制造方法制作而成。

[0022] 与现有技术现比，本技术方案的有益效果是：利用该制造方法制得的正畸种植支

抗导板往患者口内打入种植支抗钉时，导向通孔能够限制种植支抗钉的位置和角度，使得

种植支抗钉能够准确地抵接在畸形牙齿的牙根上，有效保证治疗效果。

附图说明

[0023] 图1是本发明一种正畸种植支抗导板的制造方法的流程图。

[0024] 图2是本发明一种正畸种植支抗导板的制造方法中牙龈和牙列的示意图。

[0025] 图3是本发明一种正畸种植支抗导板的示意图。
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具体实施方式

[0026] 为使本发明的目的、技术方案及优点更加清楚、明确，以下参照附图并举实施例对

本发明进一步详细说明。应当理解，此处所描述的具体实施例仅仅用以解释本发明，并不用

于限定本发明。

[0027] 参见图1、图2和图3，图1是本发明一种正畸种植支抗导板的制造方法的流程图；图

2是本发明一种正畸种植支抗导板的制造方法中牙龈和牙列的示意图；图3是本发明一种正

畸种植支抗导板的示意图。

[0028] 如图1所示，一种正畸种植支抗导板的制造方法，包括以下步骤：

S1.获取患者口腔的三维图像数据，根据患者口腔的三维图像数据建立虚拟口腔模型。

建立虚拟口腔模型的目的在于还原患者口腔的实际情况，为步骤S3中生成虚拟导板模型提

供参照物。

[0029] S2.获取牙槽骨的三维图像数据和牙根的三维图像数据，根据牙槽骨的三维图像

数据建立虚拟牙槽骨模型，根据牙根的三维图像数据建立虚拟牙根模型。建立虚拟牙槽骨

模型和虚拟牙根模型的目的在于还原患者的牙槽骨和牙根的实际情况，为步骤S4中固定虚

拟导板模型、虚拟牙槽骨模型和虚拟牙根模型之间的相对位置做准备。

[0030] 在本技术方案中涉及的口腔结构包括牙槽骨、牙根、牙龈和牙列，而牙列则包括多

颗牙齿。其中，牙齿的下端即为牙根，牙根长在牙槽骨内。牙槽骨就是上颌骨的下边缘或者

下颌骨的上边缘，牙槽骨的大致轮廓呈弧形。牙齿通过牙根长在牙槽骨上，多个牙齿依次紧

密排列后形成弧形的牙列。而牙龈则包围住牙槽骨和牙根，但牙齿的上部则露出在牙龈外。

在本技术方案中，牙齿指的是露出在牙龈外的部分。

[0031] 在本技术方案中，需要获取的三维图像数据分为两个部分，第一部分是外部组织

的三维图像数据，如患者口腔的三维图像数据，具体为牙龈的三维图像数据和牙列的三维

图像数据；第二部分则是内部组织的三维图像数据，如牙槽骨的三维图像数据和牙根的三

维图像数据。

[0032] 在第一部分三维图像数据中，患者口腔的三维图像数据具体为牙龈的三维图像数

据和牙列的三维图像数据，所以，只需要通过扫描牙龈和牙列的外部轮廓，即可得到患者口

腔的三维图像数据，此时，通过患者口腔的三维图像数据就能真实反映了患者口腔内牙龈

和牙列的立体信息。如图2所示，图2展示了患者上颌的牙龈1和牙列2的位置关系，通过扫描

得到牙龈1的三维图像数据和牙列2的三维图像数据后，进而得到患者的虚拟口腔模型，其

中，患者的虚拟口腔模型也如图2所示，包括虚拟牙龈模型和虚拟牙列模型。

[0033] 在第二部分三维图像数据中，由于牙槽骨和牙根被包围在牙龈内，无法通过外部

轮廓的扫描来获取牙龈的三维图像数据和牙列的三维图像数据。因此，为了获取牙龈的三

维图像数据和牙列的三维图像数据，在本技术方案中，通过CT扫描的方式扫描牙槽骨和牙

根，从而获取牙龈的三维图像数据和牙列的三维图像数据。

[0034] 需要说明的是，可先执行步骤S1再执行步骤S2，也可先执行步骤S2再执行步骤S1，

只要建立了虚拟口腔模型、虚拟牙槽骨模型和虚拟牙根模型即可。

[0035] S3.根据虚拟口腔模型生成虚拟导板模型，所述虚拟导板模型上设置有用于包围

虚拟牙槽骨模型和虚拟牙根模型的凹陷部。

[0036] 由于患者口腔的三维图像数据具体包括牙龈的三维图像数据和牙列的三维图像
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数据，因此，在获取了牙龈的三维图像数据和牙列的三维图像数据后，即可得到虚拟口腔模

型。虚拟口腔模型可理解为患者的牙龈和牙列在软件中的立体模型。

[0037] 在本技术方案中，虚拟口腔模型的作用就在于为生成虚拟导板模型提供参照物。

根据虚拟口腔模型生成虚拟导板模型具体为在虚拟口腔模型的外围设计一个虚拟导板模

型，而该虚拟导板模型的形状与虚拟口腔模型的形状相对应，即虚拟导板模型能够刚好套

在虚拟口腔模型上。

[0038] 这个过程可以理解为生成一个类似假牙的牙套组件，该牙套组件的形状与牙龈牙

列整体的形状相同，因此能够恰好地套在牙龈和牙列上。同样地，牙套组件的形状也与牙槽

骨的形状相同。而由于牙槽骨和虚拟牙根为突出的部分，因此，虚拟导板模型上设置有用于

包围虚拟牙槽骨模型和虚拟牙根模型的凹陷部。

[0039] 需要说明的是，根据虚拟口腔模型生成虚拟导板模型为现有技术，基于iOrtho和

Clincheck等医疗软件，即可通过多种方式根据虚拟口腔模型生成虚拟导板模型，因此，本

发明不对如何根据虚拟口腔模型生成虚拟导板模型作进一步阐述。

[0040] S4.固定虚拟导板模型、虚拟牙槽骨模型和虚拟牙根模型之间的相对位置，使得虚

拟牙根模型的下端埋入虚拟牙槽骨模型内，且虚拟导板模型通过凹陷部包围虚拟牙槽骨模

型和虚拟牙根模型。

[0041] 虚拟导板模型、虚拟牙槽骨模型和虚拟牙根模型在软件内都是相互独立的，因此，

在步骤S4中，需要把虚拟导板模型、虚拟牙槽骨模型和虚拟牙根模型之间的相对位置固定

下来。具体地，即在软件中把虚拟牙槽骨模型和虚拟牙根模型的相对位置调整到与患者的

牙槽骨和牙根的实际情况一致后，再把虚拟导板模型套在虚拟牙槽骨模型和虚拟牙根模型

上。这步可理解为把牙套组件套在牙龈和牙列的整体上，只不过，不需要通过虚拟牙龈模型

和虚拟牙列模型来确定导向通孔的位置和角度，只需要通过虚拟牙槽骨模型和虚拟牙根模

型即可确定导向通孔的位置和角度。

[0042] S5.根据虚拟牙槽骨模型和虚拟牙根模型的位置，在虚拟导板模型上建立虚拟导

向通孔模型。步骤S4中，已经把虚拟导板模型、虚拟牙槽骨模型和虚拟牙根模型之间的相对

位置固定下来。对应地，在步骤S5中，进一步根据虚拟牙槽骨模型和虚拟牙根模型的位置在

虚拟导板模型上建立虚拟导向通孔模型。虚拟导向通孔模型的作用在于通过其位置和角度

限定了种植支抗钉与牙根的抵接位置。具体地，在步骤S5中，先在虚拟导板模型上建立虚拟

导向通孔模型，再经过步骤S6和步骤S7即可制得带有导向通孔的正畸种植支抗导板。在打

入种植支抗钉之前，把正畸种植支抗导板套入患者的牙龈和牙列上，再在正畸种植支抗导

板上的导向通孔内放入种植支抗钉，导向通孔通过其位置和角度限定了种植支抗钉的位置

和角度，只需顺着导向通孔打入种植支抗钉，即可保证种植支抗钉能够准确地抵接在特定

的位置上，从而引导成骨细胞和破骨细胞按照设定生成，最终实现正畸，并保证治疗效果。

[0043] 具体地，在虚拟导板模型上建立虚拟导向通孔模型的方式有两种。第一种方式是

根据虚拟牙槽骨模型和虚拟牙根模型的位置，在软件内直接设计虚拟导向通孔模型的位置

和角度。第二种方式则是导入预先储存的虚拟种植支抗钉模型后，确定虚拟种植支抗钉模

型与虚拟导板模型的重叠部分，去年重叠部分则留下虚拟导向通孔模型。

[0044] 无论是采用第一种方式还是第二种方式，都是通过预先模拟种植支抗钉与牙槽骨

和牙根之间的位置关系，在软件内设计好虚拟导向通孔模型的位置和角度，而不必如现有
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技术一般，牙医在观察患者口腔情况后，再根据经验主观地判断畸形牙齿的牙根位置。利用

该制造方法制得的正畸种植支抗导板往患者口内打入种植支抗钉时，导向通孔能够限制种

植支抗钉的位置和角度，使得种植支抗钉能够准确地抵接在畸形牙齿的牙根上，有效保证

治疗效果。

[0045] S6.输出带有虚拟导向通孔模型的虚拟导板模型的三维图像数据。具体地，步骤S6

为把设计好的虚拟导板模型转化成三维图像数据，为后续步骤S7中的制造提供数据。

[0046] S7.根据带有虚拟导向通孔模块的虚拟导板模型的三维图像数据制得带有导向通

孔的正畸种植支抗导板；所述导向通孔用于安装种植支抗钉。步骤S7中，根据带有虚拟导向

通孔模型的虚拟导板模型的三维图像数据制得带有导向通孔的导板具体为：根据带有虚拟

导向通孔模型的虚拟导板模型的三维图像数据进行3D打印，得到带有导向通孔的正畸种植

支抗导板。

[0047] 需要说明的是，3D打印为现有技术，通过3D打印得到带有导向通孔的正畸种植支

抗导板仅为现有技术的应用，而不是本发明的发明点。

[0048] 优选地，在步骤S1中，患者口腔的三维图像数据包括牙龈的三维图像数据和牙列

的三维图像数据；

对应地，获取患者口腔的三维图像数据，根据患者口腔的三维图像数据建立虚拟口腔

模型具体包括：

通过口内扫描仪扫描患者的牙龈，得到牙龈的三维图像数据；

通过口内扫描仪扫描患者的牙列，得到牙列的三维图像数据；

根据牙龈的三维图像数据生成虚拟牙龈模型；

根据牙列的三维图像数据生成虚拟牙列模型；

对虚拟牙龈模型和虚拟牙列模型进行合成，得到患者的虚拟口腔模型。

[0049] 患者口腔的三维图像数据为外部组织的三维图像数据，只需要通过口内扫描仪扫

描即可获得。在本技术方案中，分别对患者的牙龈和牙列单独进行扫描，以分别得到牙龈的

三维图像数据和牙列的三维图像数据，进一步生成虚拟牙龈模型和虚拟牙列模型后，再合

成得到患者的虚拟口腔模型。

[0050] 牙龈的表面为复层扁平上皮，牙列的表面为光滑的釉质，两种表面对口内扫描仪

的吸收和反射特性都不一样，若同时进行扫描，可能会引入误差，最终影响虚拟牙龈模型和

虚拟牙列模型的准确性，无法还原患者的牙龈和牙列的实际情况。因此，分别对患者的牙龈

和牙列进行扫描，得到牙龈的三维图像数据和牙列的三维图像数据后生成虚拟牙龈模型和

虚拟牙列模型，再将二者合成即可得到精度更高的虚拟口腔模型，能够减少扫描误差，准确

地反映了患者的牙龈和牙列的实际情况。

[0051] 具体地，对虚拟牙龈模型和虚拟牙列模型进行合成，得到患者的虚拟口腔模型具

体包括：以虚拟牙龈模型为基准，调整虚拟牙列模型在虚拟牙龈模型内的位置后，把虚拟牙

列模型固定在虚拟牙龈模型内。实际情况中，牙齿是长在牙龈上的，而牙列由多个牙齿组

成，所以牙列也是在牙龈上的，因此，以虚拟牙龈模型为基准调整虚拟牙列模型在虚拟牙龈

模型内的位置，当虚拟牙龈模型和虚拟牙列模型的相对位置与患者的牙龈和牙列的实际情

况一致时，把虚拟牙列模型固定在虚拟牙龈模型内，即可在软件内还原患者的牙龈和牙列

的实际情况。
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[0052] 优选地，在步骤S2中，通过CT扫描仪获取牙槽骨的三维图像数据和牙根的三维图

像数据。

[0053] 对应地，步骤S2具体包括：

通过CT扫描仪扫描牙槽骨，获取牙槽骨的三维图像数据

通过CT扫描仪扫描牙根，获取牙根的三维图像数据；

根据牙槽骨的三维图像数据建立虚拟牙槽骨模型；

根据牙根的三维图像数据建立虚拟牙根模型。

[0054] 由于牙槽骨的三维图像数据和牙根的三维图像数据为外部组织的三维图像数据，

因此，需要通过CT扫描仪扫描才能获得。

[0055] 优选地，步骤S4中，固定虚拟导板模型、虚拟牙槽骨模型和虚拟牙根模型之间的相

对位置具体包括：

以虚拟牙槽骨模型为基准，把虚拟牙根模型叠加在虚拟牙槽骨模型上，并调整虚拟牙

根模型与虚拟牙槽骨模型的相对位置后使得虚拟牙根模型与虚拟牙槽骨模型的相对位置

与患者牙根和牙槽骨的实际情况一致时，将虚拟牙根模型固定在虚拟牙槽骨模型上；

把虚拟导板模型叠加在相互固定的虚拟牙根模型和虚拟牙槽骨模型上，并调整虚拟导

板模型与牙槽骨模型和虚拟牙根模型之间的相对位置后，使得虚拟导板模型通过凹陷部包

围虚拟牙槽骨模型和虚拟牙根模型，再把虚拟导板模型固定在虚拟牙根模型和虚拟牙槽骨

模型上。

[0056] 患者口内的实际情况是牙根长在牙槽骨上且牙槽骨和牙根都被牙龈所覆盖，而牙

列则露出牙龈，因此，先把虚拟牙根模型固定在虚拟牙槽骨模型上，再把虚拟导板模型固定

在虚拟牙根模型和虚拟牙槽骨模型上，能够更准确地还原患者口内的实际情况，有助于保

证导板的精度和导板上导向通孔的精度。

[0057] 需要说明的是，无论是对虚拟牙龈模型和虚拟牙列模型进行合成得到患者的虚拟

口腔模型，还是固定虚拟导板模型、虚拟牙槽骨模型和虚拟牙根模型之间的相对位置，都是

通过在软件中人为地调整固定虚拟导板模型、虚拟牙槽骨模型和虚拟牙根模型的位置，当

虚拟导板模型、虚拟牙槽骨模型和虚拟牙根模型的相对位置与患者的口内情况一致时，再

固定虚拟导板模型、虚拟牙槽骨模型和虚拟牙根模型等的相对位置即可。相对于现有技术

中牙医通过观察患者口腔情况来判断患者的牙槽骨和牙根位置，通过在软件中人为地调整

固定虚拟导板模型、虚拟牙槽骨模型和虚拟牙根模型的位置能够更全面、更准确地在软件

中还原患者的牙槽骨和牙根位置。

[0058] 如上所述，在虚拟导板模型上建立导向通孔的方式有两种，其中，第二种方式具体

包括：

导入预先储存的虚拟种植支抗钉模型；

调整虚拟种植支抗钉模型与虚拟牙根模型和虚拟牙槽骨模型的相对位置，使得虚拟种

植支抗钉模型穿过虚拟导板模型并抵接在虚拟牙槽骨模型内的两个虚拟牙根模型之间；

去除虚拟导板模型上与虚拟种植支抗钉模型重叠的部分，得到虚拟导向通孔模型。

[0059] 通过导入预先储存的虚拟种植支抗钉模型并调整虚拟种植支抗钉模型与虚拟牙

根模型和虚拟牙槽骨模型的相对位置，能够预先模拟种植支抗钉与牙槽骨和牙根之间的位

置关系，虚拟导板模型上与虚拟种植支抗钉模型重叠的部分即为虚拟导向通孔模型，通过
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确定虚拟导板模型与虚拟种植支抗钉模型重叠的部分的位置和角度，即可获取虚拟导向通

孔模型的位置和角度。

[0060] 如图3所示，对应地，一种正畸种植支抗导板，包括本体，所述本体上设置有导向通

孔，所述导向通孔用于安装种植支抗钉，所述正畸种植支抗导板采用上述一种正畸种植支

抗导板的制造方法制作而成。正畸种植支抗导板上开设有导向通孔3，把正畸种植支抗导板

套在如图2所示的牙龈和牙列上后，导向通孔3能够限制种植支抗钉的位置和角度，使得种

植支抗钉能够准确地抵接在畸形牙齿的牙根上，有效保证治疗效果。

[0061] 综上所述，本发明提供了一种正畸种植支抗导板的制造方法和正畸种植支抗导

板，建立虚拟口腔模型、虚拟牙槽骨模型和虚拟牙根模型后，技术人员可根据虚拟牙槽骨模

型和虚拟牙根模型的位置，在虚拟导板模型上设计最理想的导向通孔，最终得到带有导向

通孔的导板。利用该制造方法制得的正畸种植支抗导板往患者口内打入种植支抗钉时，导

向通孔能够限制种植支抗钉的位置和角度，使得种植支抗钉能够准确地抵接在畸形牙齿的

牙根上，有效保证治疗效果。

[0062] 应当理解的是，本发明的应用不限于上述的举例，对本领域普通技术人员来说，可

以根据上述说明加以改进或变换，所有这些改进和变换都应属于本发明所附权利要求的保

护范围。
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图1

图2
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图3
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