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目前，临床上常用的陶瓷表面处理技术为氢

氟酸刻蚀、喷砂、硅烷偶联化等 [1]，一般认为

2.5%~10%的氢氟酸酸蚀玻璃陶瓷0.5~3 min，可获

得最佳粘接强度[2]，但氢氟酸对人体具有毒性和强

腐蚀性，且当已粘固的口内陶瓷修复体断裂需要

重新粘接时，氢氟酸因其强腐蚀性无法用于口内

粘接前处理[3]。Er:YAG激光是一种新出现的口腔

治疗激光，由于其高效、安全的切割能力，众多

学者对该激光处理牙科陶瓷材料展开了一系列研

究，本文对Er:YAG激光在牙科陶瓷材料粘接性能

中的应用研究进展进行综述。

1   Er:YAG激光作用于陶瓷材料表面处理的机制

Er:YAG（铒、钇、铝、石榴石）激光是一种

水动力生物激光系统，波长为2.94 μm。相比其他

激光，Er:YAG激光较为突出的特点为可对硬组织

进行作用[4]，照射时可精确控制对深层组织的热穿

透，影响范围只限于几微米的表面结构上，并不

会造成被照射物体的热损伤，也不会对被照射面

造成裂隙或裂纹[5]。

[摘要]      陶瓷材料因具有良好的生物学及美学性能而被广泛运用于牙体组织的缺损修复，其粘接性能对修复体远

期效果至关重要。Er:YAG激光具有对硬组织安全、高效的切割能力，可改变陶瓷表面的微观结构，但其对陶瓷材

料粘接性能的影响目前尚无统一定论。本文从Er:YAG激光作用于陶瓷材料表面处理的机制、对陶瓷材料粘接性能

的影响以及Er:YAG激光在去除陶瓷修复体时的优势进行综述。
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目前，Er:YAG激光对牙体硬组织的作用已得

到大部分学者[6]的肯定，Soares等[7]认为Er:YAG激

光作用于牙本质后，在牙本质面形成弹坑、鳞片

样的不规则粗糙面，可增加牙本质与粘接剂间的

接触面积。陶瓷材料与牙体组织结构不同，陶瓷

缺乏与Er:YAG激光波长接近的羟磷灰石，大部分

陶瓷由基质、晶粒或者氧化锆颗粒组成。激光照

射时，通过机器自带的喷水装置在陶瓷表面形成

一层水膜，当激光达到一定能量时，瞬间高温或

压强作用破坏局部陶瓷晶体及基质，可在瓷表面

形成分散的凹坑，改变陶瓷的机械固位，影响陶

瓷修复体与粘接剂及牙体组织的物理粘接形式，

进而影响修复体的粘接效果。

2   Er:YAG激光对陶瓷材料修复时粘接性能的影响

目前，粘接性能的评价指标主要包括牙体组

织与修复体的粘接强度和界面密合性[8]。粘接强度

常测试拉伸或剪切强度，界面密合性常以微渗漏

深度来代表。Er:YAG激光照射后陶瓷表面结构是

否得到有效改变，以及这种改变是否能影响修复

体的粘接性能，目前还存在争议。

2.1   微观结构

Er:YAG激光照射后，陶瓷表面微观结构的改

变是影响粘接性能改变的基础，而激光刻蚀不引

起陶瓷本身结构的破坏，是其提高粘接性能的前

提。

Arami等[9]通过比较不同激光对Y-TZP陶瓷表

面粗糙度的影响发现，Nd:YAG、CO2激光虽然可

以增大表面粗糙度，但可在处理表面形成许多微

裂纹，而Er:YAG激光在增加陶瓷表面粗糙度时并

不会损害陶瓷表面结构。其原因可能是Nd:YAG和

CO2激光作用时陶瓷表面温度升高过大，短时间内

的温差变化加剧了被照物体表面的热溶解，激光

照射完成后陶瓷表面瞬间降温，从而导致晶相不

规则凝固，致使表面出现裂隙等结构，而Er:YAG
激光照射时的可调节水气比可防止陶瓷表面温度

过度升高，进而保护陶瓷表面结构不受破坏。da 
Ferreira等[10]通过三维成像发现，不同脉宽的Er:
YAG激光对Y-TZP陶瓷表面均有粗化作用，其中

600 μs脉宽处理后，可在陶瓷表面形成与化学硅涂

层类似的台阶高度，在只有少量的表面体积丢失

的同时，还可形成有效的粗糙度。这些研究结果

均表明，Er:YAG激光照射不会影响陶瓷本身结

构，照射后形成的表面粗糙结构为后续粘接效果

的改善提供了基础。

然而部分学者在实验中得出相反的结论。

Kara等[11]认为，Er:YAG激光照射后可在陶瓷表面

形成贝壳状或眼泪状的凸起结构，这种结构虽然

可以增强陶瓷与树脂间的机械固位，但是激光温

度冷热交替的变化会导致材料内部结构的破坏，

从而降低粘接强度。Kara等[11]通过观察不同表面

处理对二硅酸锂玻璃陶瓷IPS Empress 2表面粗糙

度的影响，发现与传统的氢氟酸刻蚀相比，Er:
YAG激光并不能增加陶瓷表面粗糙度。Erdur等[12]

通过原子力学显微镜测量同样发现，Er:YAG激光

照射并不能增加玻璃陶瓷表面的粗糙度。

陶瓷结构及激光参数可影响表面微观结构的

改变，不同学者在研究时使用陶瓷种类及激光参

数不尽相同，所以可能导致形成不同的微观结

构。在判断某种激光是否能对陶瓷表面结构进行

有效刻蚀时，需研究激光不同参数的刻蚀效果，

参数值过大或过小会导致陶瓷表面固位力减弱或

无法提供固位结构。笔者所在课题组通过不同脉

冲能量的Er:YAG激光照射对可切削陶瓷表面微观

结构影响的前期实验发现，对于IPS e.max CAD陶

瓷，100和200 mJ Er:YAG激光照射仅提供少量长

柱状的凸起固位；当脉冲增加至300或400 mJ时，

陶瓷表面形成大量均匀的凸起固位；当脉冲超过

500  mJ时，陶瓷表面可形成小裂纹。对于Vita 
Enamic陶瓷，由于所含树脂成分多，当脉冲能量

仅为100 mJ时也可出现表面破坏征象。因此，当

在临床上使用激光时，为获得最佳效果，需根据

不同陶瓷成分及组成选择最适宜的参数。

2.2   粘接强度

粘接强度是评价修复体粘接性能的主要指

标，也是目前学者对粘接性能研究最多的内容。

有研究[13]结果表明，单独使用Er:YAG激光处理不

同组成成分的陶瓷的表面，便可获得比传统方法

高的粘接强度，可作为一种临床上陶瓷的表面处

理方法。Gökçe等[14]通过比较不同脉冲能量的Er:
YAG激光照射对Empress 2陶瓷的粘接效果发现，

当脉冲为300 mJ时，陶瓷间的粘接强度高于氢氟

酸刻蚀。此结论与Aksakalli等 [15]的研究结果一

致。对于使用不同烧结时间制作的氧化锆陶瓷，

Dede等[16]认为Er:YAG激光照射均可增加粘接强

度。Akin等[17]同样认为激光照射可作为氧化锆陶

瓷粘接时有效的表面处理方式。对于Y-TZP陶瓷，
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Akin等[18]也有同样的发现。当口内有陶瓷修复体

而需要进行正畸托槽粘接时，因为强腐蚀性不建

议将氢氟酸用于口内粘接，其他传统方法粘接强

度低，而若使用Er:YAG激光预处理的方法，可大

大提高修复体与托槽间的粘接强度。Yassaei等[19]

发现，玻璃陶瓷使用Er:YAG激光照射后可增加其

与正畸托槽的粘接强度，1.6 W的Er:YAG激光处理

可作为替代氢氟酸刻蚀的表面处理方法。

也有部分学者认为，单纯Er:YAG激光不能获

得理想的粘接强度，需要多种表面处理方式联合

使用，以满足临床上的粘接要求。Dilber等[20]发

现，单独Er:YAG激光作用于长石质陶瓷Vita VM 9
时，表面粗糙度无明显改变，但Er:YAG激光联合

喷砂处理可获得最大表面粗糙度。单纯使用喷砂

易造成玻璃陶瓷表面结构大量丧失，且喷砂后的

表面多形成尖锐的不均匀圆孔状凸起。Er:YAG激

光照射后，陶瓷表面的凸起结构相对平滑，可弥

补喷砂后的不规则微观结构。Yavuz等[21]同样认

为，单纯使用Er:YAG激光并不能增加IPS Empress 
2和Vita VM 9这2种玻璃陶瓷的粘接强度，但若在

氧化铝喷砂后使用Er:YAG激光，可获得最佳粘接

强度，可作为粘接前的一种表面处理方式。

然而，部分学者认为，Er:YAG激光虽然可改

变陶瓷表面微观结构，但是这种改变并不能为陶

瓷提供机械固位力，Er:YAG激光仍不能增加陶瓷

材料的粘接强度。部分学者[22-24]发现，对于长石

质玻璃陶瓷，氢氟酸刻蚀、硅烷化及喷砂仍然是

最理想的表面处理方式，Er:YAG激光照射并不能

提高其粘接强度，即使是Er:YAG激光联合氢氟酸

刻蚀，其粘接强度仍然低于单纯使用氢氟酸刻

蚀，从而认为激光不能作为该陶瓷常用的表面处

理方法。Yavuz等[25]的实验结果显示，无论是二硅

酸锂玻璃陶瓷还是氧化锆渗透玻璃陶瓷，Er:YAG
激光均不会增加其粘接强度。该实验结果与部分

学者的研究结果相差较大，可能是由于所选激光

的脉冲、功率、波长及照射时间等参数不同。

2.3   界面密合性

目前，学者对于激光照射后陶瓷的粘接性能

的研究多限于粘接强度方面，而对界面密合性研

究较少。界面密合性是影响修复体长期效果的重

要因素，微渗漏的存在可使液体及细菌等渗入修

复体与牙体粘接界面，增加了继发龋及术后敏感

的发生率。学者们从不同的角度研究提高界面密

合性的方法，其中激光的使用得到了部分学者的

肯定。Akin等[18]通过实验发现，Er:YAG激光照射

后的微渗漏等级降低，认为Er:YAG激光可减小

Y-TZP陶瓷与牙本质粘接后的微渗漏深度，从而提

高界面密合性。闫凯旋[26]也通过实验发现，合适

参数的Er:YAG激光可降低玻璃陶瓷与牙本质间的

微渗漏，与氢氟酸处理的效果无明显差异。均匀

的微机械嵌锁结构是提高陶瓷修复体界面密合性

的前提，Er:YAG激光可通过对参数的控制达到理

想的表面形貌，这为临床上Er:YAG激光的运用提

供了理论依据。

3   Er:YAG激光去除陶瓷修复体或陶瓷托槽的优势

传统的托槽去除方法为火烧及喷砂，但均存

在粘接剂去除不完全、降低托槽二次粘接强度等

问题，且火烧法大大影响托槽美观性，而传统的

车针法去除陶瓷修复体将影响修复体二次使用，

甚至伤及天然牙。Er:YAG激光的出现为临床上解

决这类问题提供了较好的选择。Rechmann等[27]、

Iseri等[28]、Yassaei等[29]通过研究发现，Er:YAG激

光在去除陶瓷全冠或贴面时，不会破坏全冠及牙

本质，激光仅作用于修复体与粘接的接触面，而

不会作用于粘接剂与牙体接触面。使用激光去除

修复体时，需根据修复体种类及厚度确定激光参

数，如去除相同厚度的氧化锆修复体，其Er:YAG
激光能量参数应大于玻璃陶瓷，因为氧化锆陶瓷

散射系数更大，穿过瓷层需要更多能量。

Han等[30]认为，Er:YAG激光在不损害陶瓷托

槽表面结构的情况下，可以有效去除托槽表面的

粘接剂，是一种可靠的陶瓷托槽循环利用的处理

方法。这一观点在Tozlu等[31]的实验中同样得到证

实。Tak等[32]通过运用5种不同的粘接剂将托槽粘

接于牙面，发现Er:YAG激光均能有效去除其粘接

力。当Er:YAG激光照射时间合适时，牙体组织的

温度变化均在可接受范围内，不会对牙体组织造

成损害；在有水冷却的情况下，激光照射致牙髓

腔温度增加不超过牙髓腔正常情况下可承受的温

度变化范围[33-35]。Er:YAG激光可用于去除陶瓷修

复体或托槽，其机制可能为：Er:YAG激光通过自

身系统将吸收的水分转变成动能作用于粘接剂，

粘接剂受力后溶解摧毁。通过对激光参数的调

节，可控制其作用力的大小，使该力作用于粘接

剂而对牙体组织无破坏作用，虽然在能量转换过

程中可形成部分热能，但是整个激光照射过程均
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有水雾冷却，可防止牙体组织温度过度升高。

与传统方法相比，Er:YAG激光对陶瓷修复体

或托槽二次使用时的美观性能大有改善，但是若

陶瓷较薄，单位面积内吸收激光照射的能量值变

大，透明度将降低，影响美观[36]。Ural等[37]认为，

当Er:YAG激光密度为400 mW·cm-2时，可降低陶

瓷表面1.5  mm的半透光性。临床上若是使用Er:
YAG激光去除陶瓷修复体或托槽，在设定参数

时，不仅要考虑去除粘接力的影响，还要考虑该

参数对二次使用时美观性能的影响[38]。

4   展望

Er:YAG激光在陶瓷材料粘接前的预处理或去

除陶瓷材料方面均有一定效果，关键在于选择合

适的参数。若参数选择合适，不仅能提高粘接强

度、界面密合性，增强修复体的远期效果，还能

不影响其透明度，获得最佳美学效果。但是针对

临床上常用的陶瓷种类，目前尚未有统一的参数

选择标准，且目前对于Er:YAG激光的研究仅限于

体外研究，尚未见有关临床研究的报道。笔者认

为在确定参数后，可从临床出发，对Er:YAG激光

作用于陶瓷材料的粘接效果做病例追踪报告或临

床试验。
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