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[摘  要] 自体牙移植是一种有效的牙齿替代方式，多种因素制约术后的愈合。浓缩生长因子（CGF）富

含多种生长因子及生物活性成分，其核心优势在于可提高移植牙的初期稳定性，改善牙周组织愈合，同时

通过促进骨组织再生与重塑等多种途径，提升自体牙移植的愈合效果。本文总结近年来相关文献，重点探

讨CGF对自体牙移植后愈合的影响，以期为CGF在自体牙移植领域的临床应用提供理论支撑与实践参考，

进而提升治疗成功率、改善患者预后及整体疗效。
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[Abstract] Autologous tooth transplantation is an effective method for tooth replacement, and postoperative healing is restricted 
by various factors. Concentrated growth factor (CGF) is rich in a variety of growth factors and bioactive components. Its core 

advantages include improving the initial stability of transplanted teeth, promoting periodontal tissue healing, and enhancing the 

healing effect of autologous tooth transplantation by accelerating bone tissue regeneration and remodeling. This paper summarizes 

relevant recent literature and focuses on the effect of CGF on healing after autologous tooth transplantation, aiming to provide 

theoretical support and practical reference for the clinical application of CGF in autologous tooth transplantation, thereby improving 

the success rate of treatment and patients' prognosis and overall efficacy.
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自体牙移植（autogenous tooth transplantation）

是一种替代缺失或不可恢复牙齿的生物学替代方

案，其明显优势是保留牙周膜（PDL）、维持本

体感觉并促进自然骨骼重塑[1]。有报道称[2]，该手

术成功率为80%~95%，取决于患者病例的精心选

择、供体牙齿成熟度、操作医生手术技术及术后

护理。CGF因生物学多样性在自体牙移植领域受

到广泛关注[3]，其可以主动地刺激细胞增殖，形

成新的血管，促进细胞外基质的矿化[4]，这些过

程对于自体牙的有效愈合十分重要[5]。本研究总

结近年来相关文献的研究成果，重点探究CGF的

组成成分及生物学特性，明确CGF在自体牙移植

医
学
美
学
美
容



﹣187﹣《医学美学美容》2026年4月第35卷第7期    Journal of Medical Aesthetics and Cosmetology  April 2026 Vol. 35, No. 7

中的应用方式，深入分析CGF对自体牙移植后愈

合的影响，旨在突出CGF在提升自体牙移植预后

效果方面的潜在价值，为CGF在自体牙移植领域

的临床应用提供理论支撑与实践参考。

1  CGF的组成成分及生物学特性

CGF是由血小板与高浓度生长因子共同形成

的一种纤维蛋白网络结构，其主要活性成分包括

血小板衍生生长因子（PDGF）、血管内皮生长

因子（VEGF）、成纤维细胞生长因子（FGF）、

骨形态发生蛋白（BMPs）、转化生长因子-β

（TGF-β）、表皮生长因子（EGF）及类胰岛素

生长因子（IGF）[6]。CGF内部各成分有着特定的

空间分布与功能[7]：其内部的纤维蛋白基质跟血

小板主要定位于近端的区域，TGF-β1多集中于

血浆蛋白层的一侧；PDGF-BB则弥散性分布于基

质中；白细胞主要分布于血浆蛋白层。功能上，

PDGF依靠激活PDGF-RB受体，推进成骨细胞分

裂、分化及矿化；TGF-β凭借特异性受体信号通

路刺激干细胞增殖、分化，从而促进胶原形成；

IGF-1对细胞的增殖分化有正向调控作用；VEGF

是诱导血管生成的主要因子；而BMP-2可以明显

地增强成骨相关细胞的增殖活性。鉴于自体牙移

植的愈合过程极其复杂，CGF的介入尤为重要。

2  CGF在自体牙移植中的应用方式

2.1  CGF作为填充材料  CGF是一种自体生物材

料，可在自体牙移植中充当间隙填充物，从而促

进组织的再生[8，9]。术前通过锥形束CT（CBCT）

评估供牙跟受植区的匹配度，还可以利用3D打印

技术制作手术的导板[10，11]，以提升精确度并减少

手术时长。术中微创拔除供牙后，保持牙根表面

的湿润，妥善地保护牙周膜，与此同时，抽取患

者的静脉血制备CGF凝胶，将供体牙植入预先准

备好的牙槽窝中，然后立即将制备好的CGF凝胶

填充到牙根与骨壁之间的间隙内，以建立有利于

再生的生物界面，然后对移植牙进行适当固定。

术后需短期地避免患侧咀嚼，嘱患者定期复查，

根据牙髓活力监测结果决定是否行根管治疗。这

种方法特别适用于供牙跟受植区形态不完全吻

合、存在较大间隙的临床情况，能有效利用CGF

的生物活性助推牙周膜的修复以及骨整合。

2.2  CGF与骨替代材料联合使用  魏雪琴等[12]认

为，植骨区域骨量不足的情况下，可以考虑将

CGF与骨移植材料联合使用，这一类组合能形

成一种富含生长因子的活性复合支架，由此有

效地助推骨组织的再生。Lejnieks M等[10]通过

CBCT对受区的骨缺损范围以及三维形态进行

精确地评估，将手术过程中制备的CGF凝胶跟

人工骨粉等骨替代材料按照特定比例充分地混

合，形成一种有生物活性的复合移植体，将复

合 材 料 充 分 填 充 到 骨 缺 损 区 域 ， 保 证 紧 密 结

合。为保护血凝块并防止周围软组织的干扰，

可 覆 盖 一 层 C G F 膜 或 者 可 吸 收 的 屏 障 膜 于 表

面，这种方法既能够提供一种有效物理屏障，

又能维护血凝块的完整性，还能防止软组织干

扰愈合。成功地实行骨增量后，将供牙放置到

预先准备好的牙槽窝中，保证其稳固地固定在

适当位置。术后告知患者常规使用3~5 d抗生

素以预防感染，定期进行影像学检查监测新骨

的形成情况。这两项措施相互补充，共同促进

移植术后的顺利恢复。已有研究指出[13]，CGF

与骨替代材料结合使用，可以释放多种生长因

子，提升骨细胞的活性跟迁移能力，这一类协

同作用不仅可以提升骨再生的质量，还能加快

再生速度，缩短愈合整体周期。

2.3  CGF膜覆盖技术  覆盖创口的方法对于前牙

区域移植或骨增量术后非常重要，魏雪琴等[12]研

究表明，联合使用CGF膜与Bio-Oss®黏性骨的方

式，相较于传统的Bio-Gide®胶原膜，可明显增进

软组织的愈合效果，使用这一联合方案有助于改

善术后的恢复质量。CGF凝胶能够以物理压制的

方式形成薄膜结构，这一特性使其可作为生物屏

障应用于受体区域，将制备好的CGF凝胶置入

无菌纱布或专用的膜盒中，轻柔地压制成均匀

的膜，然后将这层CGF膜完整地覆盖到植入区

域的骨面或移植牙颈部周围，形成一道保护性

的屏障。手术结束时使用可吸收缝线对膜进行

有效固定，保证手术创口得到严密地闭合。术

后，定期复查以便于观察CGF膜的降解情况以及

下方软硬组织的再生效果，由此可及时评估愈合

进程，确保顺利恢复。
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3  CGF对自体牙移植愈合的影响

3.1  对牙周膜干细胞的保护与促再生作用  Dipalma G等[14]

发现，当手术或感染导致的炎症发生时，诸如

RIPK1/RIPK3/MLKL等信号通路可能会被激活，

这些通路与坏死性凋亡相关，继而导致PDLSCs

的存活以及其向成骨方向的分化能力下降。CGF

所持续释放的TGF-β、IGF-1等多种活性成分，

可以拮抗上述的损伤效应，CGF可以促进PDLSCs

的增殖，还可以有效推进成骨及成牙骨质相关

基因（如Runx2、OCN和COL1）的转录活动。

Aghamohamadi Z等[15]研究显示，CGF条件培养基可

以显著增加PDLSCs的活性，认为CGF条件培养基

可以显著增加PDLSCs的活性。因此，在自体牙移

植过程中加载CGF浓缩生长因子对自体牙移植的

愈合有一定促进效果。

3.2  促进骨组织再生与缺损修复  雷晨等[16]的研

究指出，CGF促进骨组织再生与缺损修复的关

键作用依赖于它丰富的生长因子，如BMP-2和

VEGF，这些因子可以协同作用，激活经典的成

骨信号通路，如BMP/Smad和Wnt/β-catenin。

CGF凭借这一过程明显提升RUNX2、OCN等重

要的转录因子及相应的蛋白的表达水平，由此

有效地推动间充质干细胞向成骨细胞的分化，

促使矿化结节的形成。Mancini A等[17]的临床研

究证实了其有效性，在上颌窦提升术中，单独

应用CGF即可实现明显的新骨形成。自体牙移

植的特定情况里，CGF被用来填充牙根与骨壁

之间的间隙，其不仅可以作为生物支架来促进

骨的再生，还因其抗炎特性有效降低了感染发

生风险，为实现移植牙的长期骨整合提供了重要

的保障。

3.3  调节炎症微环境  炎症性根部吸收是一种有攻

击性且破坏性的过程，一般伴随严重的牙髓损伤

或者牙髓感染，自体牙移植术（ATT）造成的创

伤可能引发过度的炎症反应，增加炎性根吸收的

风险。Palermo A等[18]研究发现，CGF中包含的白

细胞（例如单核细胞和巨噬细胞）对于局部免疫

应答中的作用，它们可以让巨噬细胞极化为修复

型（M2型），减少TNF-α和IL-1等促炎因子的释

放，使创伤后的微环境由炎症状态转变为有利于

组织再生的环境。在炎症环境下使用CGF，对降

低自体移植牙牙根炎性吸收有良好效果。

3.4  促进牙髓愈合与再血管化  CGF中的IGF-1和

FGF-2等活性因子具有促进牙髓干细胞活性的作

用，它们可以促进其增殖，还具有引导这些细胞

分化为成牙本质细胞的能力，其中高浓度的VEGF

还能强力地助推新生血管长入髓腔，为血运重建

奠定基础。宦俊等[19]对根尖闭合的供牙实施根尖

切除术，人为地制造开放根尖孔，继而实现供牙

的再血管化。还有研究表明[20]，CGF中的神经生

长因子（NGF）也被证实可以促进牙髓神经的再

生，为移植牙的感觉功能恢复奠定基础。

3.5  作为物理屏障预防牙根粘连  将CGF制备为

致密膜状结构并覆盖于牙根中部，可在牙根表面

与周围骨组织之间形成临时性生物屏障。该设计

既能有效隔离牙根与周围组织环境，又能为组织

愈合提供有利微环境，进而加速修复进程。在愈

合的早期阶段，该屏障可有效阻止牙槽窝内的成

骨前体细胞与牙根表面的直接接触。凭借这一机

制，牙周膜细胞得以优先占据根面，促进牙周韧

带的愈合，有效防止骨性粘连发生。

3.6  优化受植区骨改建  当受植区存在骨缺损或

骨形态不良时，可将CGF凝胶与骨移植材料（如

Bio-Oss®）复合，形成兼具良好黏附性与生物活

性的“黏性骨”。该复合物既可提供结构性支

撑，又能促进局部组织修复愈合。近期研究证

实[12]，CGF作为天然黏合剂，可改善骨移植物的

操作性与初期稳定性，其持续释放的生长因子能

与骨移植材料协同作用，在受植区骨改建中表现

出显著优势，既可加快新骨形成与成熟，又能优

化牙槽骨质量，为移植牙提供长期稳定的骨结合

支持。

4  总结与展望

CGF可促进多种组织的愈合来提升自体牙移

植的成功率，通过释放TGF-β、PDGF等生长因

子，加速牙周膜的修复，还具有抗炎和抗菌作

用，降低感染的风险。CGF兼具良好的骨诱导

性与骨引导性，能够加速骨缺损区新骨形成与

矿化，并对牙髓愈合产生积极作用。但CGF的

应用也存在一定的局限性：制备流程尚未标准

化，可能干扰产品的一致性跟疗效；相关设备

医
学
美
学
美
容



﹣189﹣《医学美学美容》2026年4月第35卷第7期    Journal of Medical Aesthetics and Cosmetology  April 2026 Vol. 35, No. 7

与耗材成本较高，限制了其普及；此外，疗效

易受患者个体生物学差异影响。因此，未来仍需

围绕制备标准化、成本控制及个体化应用开展更

深入的研究。
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