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!摘#要" 目的!研究放大镜和显微镜对口腔修复医生贴面牙体预备时体位的影响"从人体工程学角度对放大镜和

显微镜的临床应用价值进行评价+ 方法!从北京大学口腔医院修复科选择 "% 名口腔修复医生进行前瞻性*单盲*

自身对照试验+ 研究过程中不告知受试者研究的试验假设和真实目的"每人依次在常规视野下!空白对照组$*"$-

倍头戴式放大镜下!放大镜组$和 K 倍医用显微镜下!显微镜组$在仿头模内完成右上中切牙开窗型贴面牙体预

备"试验过程中拍摄医生的侧面和正面体位照片+ 贴面牙体预备完成后"由医生本人利用视觉模拟评分法对自身

体位进行主观评分"由两名专家利用侧面和正面体位照片按照/改良口腔医生体位评分表0对医生的体位进行专家

评分+ 结果!空白对照组*放大镜组和显微镜组的主观评分分别为 .$-- r!$&)**$&% r!$!"*&$%% r%$&""三组之间

差异有统计学意义!"m%$%-$#专家评分分别为 !)$/K r!$-"*!-$!- r!$/%*!/$)% r%$KK"三组之间差异有统计学

意义!"m%$%-$+ 三组的专家评分在躯干前后向位置!!$// r%$.!*!$%/ r%$!!*!$%% r%$%%$*头颈前后向位置

!"$*- r%$/K*"$!/ r%$/)*!$"/ r%$/K$*肘关节位置!!$/K r%$./*!$.% r%$.-*!$!/ r%$""$和肩部高度!!$./ r

%$.!*!$"/ r%$/.*!$!/ r%$"K$这 . 项评分上的差异有统计学意义!"m%$%-$"其中"在头颈前后向位置和肘关节

位置方面"放大镜组与显微镜组之间的差异有统计学意义!"m%$%-$+ 结论!放大镜和显微镜均能改善口腔修复医

生牙体预备时的体位"其中显微镜的效果更好"从人体工程学的角度二者均具有较高的临床应用价值+
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##口腔医生工作时经常长时间保持同一体位"因此

罹患肌肉骨骼疾病!H63C6B83L;B;:AB<2389<;93"]5T3$

的风险很高"且逐年上升(! \")

+ 口腔医生中肌肉骨骼

疼痛的发生率高达 ).ih&/i"其中最常见的疼痛部

位是背部!/)ih)%i$和颈部!"%ihK-i$

(/)

+

人体工程学是研究/人+机+环境0系统中人*机

和环境三大要素之间的关系"为系统中人的效能和健

康问题提供理论与方法的学科+ 应用人体工程学原

则设计的口腔医学诊疗设备将有助于保持自然的体

位(.)

"而符合人体工程学的工作体位将有助于预防

]5T3"这对减少口腔医生的骨骼肌疼痛至关重要(")

+

放大镜是近年来在口腔医学领域广泛应用的设

备之一"包括头戴式和眼镜式两类"均固定在医生的

头部"可以辅助医生获得更好的视野+ 由于放大镜

具有特定的焦距"戴用放大镜时需要使医生的眼睛

与术区保持特定的距离"可防止医生的头颈和背部

过于弯曲+ 有研究表明"使用放大镜可以帮助口

腔医生获得人体工程学益处"并减少 ]5T3的发

生(- \))

"但是放大镜对口腔修复医生的人体工程学

意义尚未见报道+

除了放大镜以外"医用显微镜在口腔医学领域

的应用也越来越多+ 显微镜同样具有特定范围的焦

距"但是与放大镜不同"显微镜固定在独立的台式支

架上"而非医生的头部"其位置不受医生的主观因素

影响+ 口腔修复医生能否利用显微镜获得人体工程

学益处尚不得而知+

本研究的主要目的是探讨放大镜和显微镜对口

腔修复医生贴面牙体预备时体位的影响"从人体工

程学角度对二者的临床应用价值进行评价+

$%资料与方法

$$$#研究对象

从北京大学口腔医院口腔修复科 )% 名年轻医

生当中随机选择 "% 人参加本项研究"纳入标准%

!!$年龄在 /- 岁以下"!"$裸眼视力或矫正视力达

到 !$%"!/$已有独立完成贴面牙体预备 !% 例以上

的临床经验+

$$&#试验方法

本研究采用前瞻性*单盲*自身对照的试验方

法"对受试者实施盲法+ "% 名口腔修复医生依次在

常规视野下!空白对照组$*"$- 倍头戴式放大镜下

!放大镜组$和 K 倍医用显微镜下!显微镜组$在仿

头模内完成右上中切牙开窗型贴面牙体预备+ 试验

时以/评价牙体预备速度和牙体预备质量0来掩盖

本试验的真实目的"试验过程中拍摄医生的侧面和

正面体位照片!图 !$+ 牙体预备完成以后"由医生

本人利用视觉模拟评分法 !Q236ABA4AB8G6;3CAB;"

S(5$对自身体位进行主观评分"由第三方专家利用

照片对医生体位进行专家评分+

图 $%口腔修复医生体位的侧面!($和正面照!c$

M#?8;1$%M98E2B;Q2;a!($ A4< E984:Q2;a!c$ 8E:?;7983:?8<84:23:

#

$$'#医生体位主观评分

每名医生利用S(5对自身体位进行主观评分"

将体位用 % h!% 共 !! 个数字表示"分值越低说明体

位越差"分值越高说明体位越好+

$$(#医生体位专家评分

利用医生的侧面和正面体位照片"由两名口腔

修复教研室高级职称医师采用改良口腔医生体位评

分表!H8<2E2;<+<;4:AB87;9A:89783:69;A33;33H;4:24+

3:96H;4:"]+TRM(P$

(")对医生体位进行专家评价+

]+TRM(P包含 !" 个评分项"每项分为 / 个等级%良

好为 ! 分*一般为 " 分*较差为 / 分"其中 K 项分值

'&.&'刘晓强"等#放大镜和显微镜对口腔修复医生体位的人体工程学影响



为 ! h/ 分*. 项分值为 ! h" 分"总分最低为 !" 分*

最高为 /" 分"分值越低说明体位越符合人体工程学

要求"分值越高说明体位越背离人体工程学要求+

利用侧面体位照片评价臀部高度*躯干前后向位置*

头颈前后向位置*上臂与躯干的相对位置关系*肩部

是否放松以及腕关节有无屈伸+ 利用正面体位照片

评价躯干有无倾斜或旋转*头颈部有无倾斜或旋转*

肘关节位置*肩部高度和腕关节有无屈伸+ 两名评

价者首先回顾理想的人体工程学体位*浏览全部照

片并了解可能的体位变化之后再进行独立评分"以

二者的平均分为最终专家评分+

$$)#仪器及设备

使用的仪器设备包括%放大镜!速迈公司"中

国$*医用显微镜!W;2CA公司"德国$*仿头模及人工牙

颌模型!@23324公司"日本$*牙体预备用钻针!F8B:;4;

公司"瑞士$*拍照手机!华为公司"中国$等+

$$U#统计学分析

计量数据以/均数 r标准差0表示"使用 5M55

5:A:23:2C3"%$% 软件!Pc]公司"美国$对数据进行统

计分析"对主观评分和专家评分进行两因素方差分

析"并通过 Z6L;>N5T方法进行组间多重比较"以

"m%$%- 为差异有统计学意义+

&%结果

&$$#体位的主观评分

表 ! 结果显示"空白对照组*放大镜组和显微镜

组的主观评分分别为 .$-- r!$&)**$&% r!$!"*

&$%% r%$&""三组间差异有统计学意义!"m%$%-$#

多重比较结果显示"每两组之间的差异均有统计学

意义!"m%$%-$+

&$&#体位的专家评分

表 ! 结果显示"空白对照组*放大镜组和显微镜

组的专家评分分别为 !)$/K r!$-"*!-$!- r!$/%*

!/$)% r%$KK"三组间差异有统计学意义 !"m

%$%-$#多重比较结果显示"每两组之间的差异均有

统计学意义!"m%$%-$+

对]+TRM(P包含的 !" 个评分项分别进行分

析"空白对照组*放大镜组和显微镜组的专家评分在

躯干前后向位置*头颈前后向位置*肘关节位置和肩

部高度这 . 项上的差异有统计学意义!"m%$%-$#

在臀部高度*躯干有无倾斜*躯干有无旋转*头颈有

无倾斜*头颈有无旋转*上臂与躯干的相对位置关

系*肩部是否放松和腕关节有无屈伸这 K 项上的差

异无统计学意义!"n%$%-$+

表 $%体位的主观评分与专家评分结果
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##多重比较显示%在头颈前后向位置上"空白对照

组*放大镜组和显微镜组每两组间的差异均有统计

学意义!"m%$%-$+ 在躯干前后向位置上"放大镜

组与显微镜组间的差异无统计学意义!"n%$%-$"

二者与空白对照组间的差异有统计学意义 !"m

%$%-$+ 在肘关节位置上"空白对照组和放大镜组

间的差异无统计学意义!"n%$%-$"二者与显微镜

组间的差异有统计学意义!"m%$%-$+ 在肩部高度

上"空白对照组与显微镜组间的差异有统计学意义

!"m%$%-$"二者与放大镜组间的差异无统计学意
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本研究的主观评分和专家评分结果表明"放大

镜和显微镜均可改善口腔修复医生贴面牙体预备时

的体位+ 从人体工程学的角度来看"二者均具有临

床应用价值"尤其是显微镜对医生体位的改善效果

更明显*人体工程学价值更高+

以往有学者观察了口腔医生的工作体位"在 . ?

的观察期内"有 K-i的时间口腔医生的颈部前倾

/%v以上"超过 -%i的时间躯干弯曲超过 /%v*肩部

抬升到躯干侧方 /%v以上(*)

"这种长期的不良体位

直接与]5T3的高发生率相关(K \&)

"因此"保持符合

人体工程学的自然体位对减少 ]5T3有重要意义+

然而"不符合人体工程学的最大原因在于视野不

好(!%)

"应用口腔显微设备!包括放大镜和显微镜$的

最初目的就是提高视野的清晰度和分辨率+ 以往的

研究表明"在模拟临床情况下"与常规视野相比"使

用放大镜和显微镜均可以提高牙体预备精度"其中

显微镜的效果优于放大镜(!!)

+ 另外"显微设备都有

特定的焦距范围"更好的视野和特定的焦距可以减

少过度的头颈部以及躯干部的弯曲"保持符合人体

工程学的自然体位"减少口腔医生]5T3的发生+

以往的研究表明"口腔医生使用放大镜时可以

显著改善体位(-"!")

"可减少肩颈部*上后背部和手腕

部疼痛的发生概率(!/)

+ 本研究的主观评分和专家

评分结果显示"口腔修复医生使用显微设备时可以

显著改善体位"放大镜可以改善头颈前后向位置和

躯干前后向位置"使之更符合人体工程学的要求+

使用显微镜时"除了可以在头颈前后向位置和躯干前

后向位置上获益外"还可以改善肘关节位置和肩部高

度"减少异常体位的出现+ 此外"与放大镜相比"显微

镜可以更显著地减少头部前倾"而头部长时间过于前

倾与肩颈部疼痛增加有关(!.)

+ 因此"就口腔修复医

生而言"显微镜比放大镜的人体工程学意义更大+

在医生的臀部高度*躯干与头颈部有无倾斜或

旋转*上臂位置及腕关节屈伸方面"口腔显微设备没

有显著影响"这是因为大多数医生已经掌握了基本

的人体工程学原则"可以通过调整医生座椅的高度*

仿头模的三维位置以及医患的相对位置来获得常规

视野上述各方面的合理体位"而不依赖于视觉辅助

设备+

由于受试者知晓试验设计后可能对试验结果产

生影响"因此"在研究中可以隐藏真实的研究目

的(!-)

+ 本研究中"以/评价牙体预备速度和牙体预

备质量0来掩盖试验的真实目的"一定程度上可以

抵消不能直接应用盲法所带来的偏倚"进而提高研

究结果的可信度+

本研究的缺点在于仅评价了放大镜和显微镜对

口腔修复年轻医生体位的影响"未评价其对预防或

减少]5T3的作用"且受试者未包含不同工作经验

和年限的医生"此外"使用显微设备有无长期副作用

仍有待长期追踪随访+

综上"放大镜和显微镜均可改善口腔修复医生

贴面牙体预备时的体位"其中使用显微镜时更符合

人体工程学需求"推荐使用放大镜和显微镜作为人

体工程学解决方案"改善口腔修复医生的体位"以期

减少口腔医生]5T3的患病率+
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