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β-磷酸三钙复合材料在口腔组织工程领域的研究进展 
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【摘要】β-磷酸三钙（β-tricalcium phosphate，β-TCP）复合材料作为一种组织工程支架材料，因其良

好的生物相容性、生物降解性、骨传导性成为了组织工程领域的研究热点。随着口腔医学以及材料学的发

展，β-TCP 在口腔医学领域中的研究取得了较大进展，显示出了广阔的应用前景。该文主要总结了 β-磷酸

三钙复合材料在口腔组织工程领域的研究进展，并从 β-TCP 的制备与特性、作为支架材料的基础研究、在

口腔领域的临床应用等方面进行归纳综述，旨在加深对 β-磷酸三钙复合材料的认识，为其进一步的科学研

发和临床应用提供参考依据。 
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【Abstract】β-Tricalcium phosphate (β-tricalcium phosphate, β-TCP) composite ,as a tissue engineering 
scaffold material, has become a research hotspot in the medical field because of its good biocompatibility, 
biodegradability and bone conductivity. With the development of Stomatology and materials science, The research 
of β-TCP in the field of Stomatology has made great progress and shows a broad application prospect. This paper 
mainly summarizes research progress of β-TCP composites in stomatological tissue engineering，including the 
preparation and characteristics of β-TCP, the basic research as scaffold material and its clinical application in the 
field of oral cavity in order to deepen the understanding of β-TCP composites, which provides a reference basis for 
its further scientific research and clinical application. 

【Keywords】β-Tricalcium Phosphate; Tissue Engineering; Stomatology 
 

人类骨组织在正常情况下拥有一定的自愈能

力，但因肿瘤、外伤或发育畸形等引起的骨缺损则

较难自愈。以往认为，自体骨移植是治愈骨缺损疾

病的“金标准”。但传统治疗方式需二次手术，有着

治疗周期长、易造成感染、局部畸形、宿主免疫反

应等缺点。因此寻找一种优点更多、副作用更少的

新型治疗方法是有必要的。组织工程和再生医疗的

迅猛发展为治愈骨缺损疾病提供了新思路。β-磷酸

三钙（β-tricalcium phosphate，β-TCP）是一种的钙

磷生物陶瓷，同时具有优良的生物相容性以及骨传

导性，并且可以在体内逐步降解，是近年来备受关

注的支架材料。但其缺点如力学强度不够、韧性较

差、不易成型、无法控制降解速率等有待改进。近

年来随着材料学的发展，通过物理或生物改性的 β-
磷酸三钙复合材料被越来越多地运用于颌骨囊肿术

后骨缺损修复及牙槽骨缺损治疗等口腔领域的骨缺

损相关疾病中[1]。本文从 β-磷酸三钙的特性出发，

联系最新相关研究，结合实际临床应用，对其在口
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腔组织工程领域的研究现状进行综述，并展望该材

料未来发展方向。 
1 β-TCP 的制备与特性 
β-TCP 粉末常用的制备方法有两种，液相反应

法及固相反应法。β-TCP 多孔陶瓷则可以通过造孔

剂成孔法、自然骨锻烧法、有机泡沫浸渍法等工艺

制备。支架材料性能由其孔隙的连通性、孔隙率以

及孔径共同决定。不同的制备方法得到的 β-TCP 因

其气孔形状，孔隙结构的差异而各具优缺点。通过

自然骨煅烧法制备的 β-TCP 的结构与人骨相似，具

有良好的骨传导性。有机泡沫浸渍法虽具有孔径可

控、耐高温、制备成本低的优点，但该工艺制备的

β-TCP 强度较差[2]。 
β-TCP 与人体骨骼组织的无机成分相似，具有

良好的生物活性、生物相容性以及成骨性，对比羟

基磷灰石（HA）在溶解速率和降解吸收率上有着显

著优势[3]。β-TCP 降解的过程中可以快速释放钙和

磷酸根离子从而刺激成骨细胞基因表达，有利于新

骨的成熟[4]。其孔隙结构为新生骨组织爬行提供空

间，也可为营养输送和血管再生提供传输通道从而

促进骨的愈合。此外 β-TCP 具有良好的药物负载、

保护和缓释能力[5]。能够根据需要搭载不同药物在

临床各领域的治疗中发挥作用。但 β-TCP 力学强度

不够、韧性较差、不易成型、无法控制降解速率等

缺点仍需改进。 
为了改善 β-TCP在力学性能上的不足以及拓展

其临床应用范围。在此基础上对 β-TCP 进行改良，

进一步获得新型复合材料如：聚乳酸-β-磷酸三钙支

架（PLA/β-TCP）、β 磷酸三钙／胶原复合材料

（β-TCP/Col）、羟基磷灰石/β-磷酸三钙复合材料

（HA/β-TCP）、含纳米银颗粒的 β-磷酸三钙复合支

架（β-TCP-Ag）等。通过不同方式改性得到的 β-TCP
复合支架材料因具备优异的生物活性和力学性能而

在组织工程中有广阔的应用前景。 
2 β-TCP 作为支架材料的基础研究 
2.1 β-TCP 在支架材料方面的应用 
在前文中提到 β- TCP 与人体骨骼组织的无机

成分相似，具有良好的生物活性、生物相容性以及

成骨性等优点，但其缺点仍需改进。近年来许多学

者针对 β-TCP 力学强度不够、韧性较差、不易成型、

无法控制降解速率等缺点进行改良。Mohamed H. 

Helal 等 [6]将通过计算机辅助设计和制作（CAD- 
CAM）制造的聚乳酸（PLA）与 β-TCP 混合获得了

力学强度更高的复合支架材料 ，并将其充填至雄性

比格犬下颌骨 2×1×1cm3 的三维缺损中。术后三个

月，通过计算机断层扫描成功验证其对牙槽骨缺损

修复有正向作用。然而由于 PLA 易阻塞宏观孔隙，

导致其植入体内后再生组织难以长入支架。Joshi
等 [7] 在此基础上将通过静电纺丝技术制备的

PLA/β-TCP 纳米纤维，并将其混入甲基丙烯酸化水

凝胶（GelMA）中，发现这种复合支架材料的孔隙

结构未被改变，在解决了上述问题的同时显示出更

好的可调节性和促成骨基因表达能力。通过升温脱

水、紫外线照射以及冷冻干燥的处理方法得到的 β-
磷酸三钙／胶原支架材料（β-TCP/Col）具有更高的

可塑性和生物相容性。Hojo 等[8]在骨膜去除模型中

验证了在骨缺损处充填 β-TCP/Col 可有效防止牙槽

骨吸收并促进骨再生，进一步证明了 β-TCP/Col 支
架利于骨细胞的粘附和增殖。Gokcekaya 等[9]通过

高位煅烧法制备含纳米银颗粒的β-磷酸三钙复合支

架（β-TCP-Ag）具有良好的抗菌特性，可有效预防

骨科植入物感染。由此可知，单纯 β-TCP 具备作为

成骨支架材料的基本特性，在此基础上利用各种前

沿材料制备技术将不同材料进行改性和结合得到的

复合材料可获得单一材料无法达到的综合性能，具

备更广泛的临床应用范围。 
2.2 β-TCP 作为支架材料与生长因子的关系及

应用 
生长因子是一种由细胞产生，能够调节细胞的

粘附、增殖、分化的多肽。但直接作用于骨缺损部

位的生长因子易被体液稀释，难以发挥持续作用，

效果不佳。因此将生长因子加载在支架材料上，延

缓其稀释是将支架材料与生长因子结合的关键步

骤。骨形态发生蛋白 -2（  bone morphogenetic 
protein-2，BMP-2）是骨组织工程中最常用的生长

因子，此前已有多个临床研究证明了其能够应用于

骨不连治疗、牙槽裂治疗、腰椎后路椎间融合术等
[10-12]。Ishack 等[13]制备骨形态发生蛋白 2-羟基磷灰

石/β-磷酸三钙支架（BMP-2-HA/β-TCP）能够显著

提高骨组织再生速度。Mikai 等[14]在拔牙后移植骨

形态发生蛋白-2/β-磷酸三钙支架（BMP-2/β-TCP），

发现其可以减少拔牙窝骨坏死。然而有研究表明
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BMP-2 的使用可能导致癌症、异位骨生长、神经根

炎等并发症，这些并发症的发生可能与局部高浓度

的 BMP-2 有关[15]。因此还需更多临床研究，进一

步全面评估 BMP-2 的治疗效果以及不良反应。 
重组人血小板衍生生长因子（ rhPDGF）因术

后不良反应较少，已获得美国食品药物监督管理局

（FDA）的批准。Tavelli 等[16]定性分析 63 例人体

临床研究发现负载 rhPDGF 的 β-TCP 复合支架可用

于牙周缺损和牙龈退缩的治疗，且术后均未报告不

良反应。 
近年来，更多具有口腔骨缺损修复潜力的生长

因子成为了研究热点。重组人成纤维细胞生长因子

-2 （rhFGF-2）既可以诱导骨髓干细胞增殖，还可

以通过促进血管生成改善局部血运，加速钙盐沉积

及骨矿化。Fukuba 等[17]将 rhFGF-2 负载于 β-TCP
支架上，发现其能增强牙周再生中的骨增益和骨填

充率，对拔牙窝的牙槽嵴保存是有效的。此外，血

管内皮生长因子（VEGF）和神经生长因子（NGF）
在促成牙本质细胞分化和牙齿形成中起重要作用，

在口腔组织工程中具有较大潜力[18]。 
2.3 β-TCP 作为支架材料与种子细胞的关系及

应用 
种子细胞是组织工程的三大基本要素之一。干

细胞是组织工程中最常用的种子细胞，分为胚胎干

细胞和成体干细胞。间充质干细胞（ mesenchymal 
stem cells，MSCs）因具有较强的自我更新、多向分

化、免疫原性低等优点，被广泛用于组织工程研究

及临床应用。Chu 等[19]通过筛选富集联合循环系统

（SECCS）制备间充质干细胞/β-磷酸三钙复合支架

（MSC/β-TCP），发现 MSC/β-TCP 支架在胫骨骨

折处的修复效果优于 β-TCP 支架。Almansoori 等[20]

在小猪前磨牙区的 6 个下颌骨缺损处植入了 6 个种

植体，并在骨缺损处加入载有 MSCs 的聚已内酯/β-
磷酸三钙支架（PCL/β-TCP）。通过 μCT 骨形态发

生分析和组织形态学分析发现载有 MSCs 的

PCL/β-TCP 支架能够显著促进新骨形成、优化骨再

生过程、提高种植体稳定性。细胞老化、产率低是

间充质干细胞在体外培养传代过程中无法避免的问

题，介于组织工程需要大量的种子细胞，研究人员

积极寻找解决方法。人诱导多功能干细胞（hiPSCs）
是近几年发展迅速的新型干细胞技术。通过向成体

细胞导入一系列转录因子，将成体细胞重编程转化

为近似胚胎干细胞的多潜能细胞。hiPSCs 来源丰

富、繁殖能力强，解决了种子细胞需求量大的问题，

且不受伦理道德限制。Hashemi 等[21]将 hiPSCs 接种

在羟基磷灰石/β-磷酸三钙（HA/β-TCP）支架上，

表现出较高的成骨基因、骨钙蛋白表达能力，为组

织工程研究提供了新思路。 
牙源性干细胞广泛分布于牙髓和牙周膜等结缔

组织，为口腔组织工程提供了基础条件。 
从牙髓组织分离出的牙髓干细胞（DPSCs）是

目前研究较多的牙源性干细胞。Motamedian 等[22]

比较了 DPSCs 在 β-TCP 支架、冻干同种异体骨

（FDBA）和脱蛋白牛骨矿物质（DBBM）上的增

殖、分化和附着，发现 β-TCP 支架具有最大的附着

和增值潜能。牙周膜干细胞（PDLSCs）和脱落乳牙

来源干细胞（SHED）因具有高度增殖活性和多向

分化能力，均是较为理想的口腔组织工程种子细胞。

有研究表明，β-TCP 对 PDLSCs 和 SHED 均具有良

好的生物相容性[23,24]。 
3 β-TCP 在口腔领域的临床应用 
β-TCP 作为人工骨替代材料被越来越多地应用

于口腔骨缺损修复临床治疗中。其对上颌窦提升及

骨量不足时的提升骨量[25]、颌骨囊肿术后骨缺损修

复的治疗均具有一定疗效。有学者对 81 例颌骨囊肿

病例进行回顾性分析，比较传统手术刮治、修复膜、

联合应用 β-TCP 支架的治疗效果，结果显示，联合

应用 β-TCP 支架和修复膜植术后 6 个月植骨区与周

围正常骨质间界限已不明显，镜下可见新骨形成的

骨小梁结构，术后 12 个月植骨区与正常骨密度无显

著性差异[26]。Cao 等[27]通过临床试验表明，与自然

愈合相比，应用 β-TCP 支架可以降低拔牙后牙槽骨

吸收率，修复牙槽骨缺损。 
但是这种支架材料依旧面临着诸多问题，制备

一种既具有生物安全性和成骨作用，又有相匹配的

降解速度和成骨速度的理想支架材料是科研工作者

们奋斗的目标。因此，有研究应用重组人血小板源

性生长因子 BB（rhPDGF-BB）与 β-TCP 制成的复

合支架材料治疗牙槽骨缺损，结果显示联合生长因

子的复合支架材料在新骨形成方面的疗效优于单独

应用 β-TCP 支架[16]。同时吐生江等[28]通过 Meta 分

析得出了相同结论，但联合生长因子的复合材料其

具体疗效仍处于研究探讨的阶段。β-磷酸三钙/胶原

支架因其良好的可塑性被制作成各种形状来满足不
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同的临床需求，例如致密的块状、多孔支架用于水

平骨缺失修复；颗粒状的支架用于牙周袋和分歧的

缺损修复。随着 3D 打印技术的进展，3D 聚乳酸-
羟基乙酸共聚物/β-磷酸三钙（3D-PLGA/TCP）和 
3Dβ-磷酸三钙（3D-TCP）支架的构建，使口腔颌面

部手术中轻微和严重骨缺损的个性化修复成为可能
[29]。这些研究成果提示了 β-TCP 在口腔临床工作中

的巨大前景。 
4 小结与展望 
近年来随着组织工程研究的不断深入，β-TCP 

支架材料作为骨组织工程的关键一环，其生物安全

性、成骨能力已经得到了充分地验证分析。支架材

料、种子细胞以及生长因子是骨组织工程的三大要

素，三者相互联系，相辅相成。β-TCP 支架材料不

仅可以通过负载多种生长因子表现出更强大的成骨

能力，还可以促进种子细胞的粘附、增值和分化。

但 β-TCP 复合材料现阶段仍有许多问题需要解

决:①在提高支架机械性能的同时不影响材料孔隙

结构是目前研究的难点;②β-TCP 复合有机高分子

材料能够改善诸多性能，但其无菌炎症和降解速率

等问题有待解决;③负载生长因子和种子细胞可能

是提高骨修复植入材料的有效方法，但其在体内的

稳定性和安全性仍需要进一步研究和考证。 
目前，组织工程在口腔领域的研究都尚处于实

验室阶段，口腔相关的生长因子和种子细胞与

β-TCP 支架材料的关系有待进一步研究。此外有学

者指出，尽管 β-TCP 复合支架材料可以促进种植体

周围骨再生，但仍不能完成种植体周围临界尺寸缺

损的骨修复[30]。由此可见，口腔组织工程距离临床

广泛应用仍有很长一段路要走。 
综上所述，在日后的发展中，除了研究材料本

身的改性外，还应当重视新型复合材料与临床治疗

的衔接，切实满足临床治疗的的需求。运用先进的

制备工艺、多学科联合研究、体内体外模型相结合

将会是 β-TCP 复合材料研究的趋势。相信在不久的

未来可以看到更多性能优良的 β-TCP复合材料在口

腔领域得到广泛的应用。 
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