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摘  要 种植修复是目前牙列缺损、缺失的首选治疗手段。由于口腔种植机器人具有高精度、高稳定性等优

异性能，可为口腔种植术提供关键的技术支持，其开发与应用具有良好的发展前景，但目前国内口腔种植机器人的

研究还相对较少，本研究对口腔种植机器人的开发历程、主要类型、信息数据采集方式、术中规划与注册、术中操作、

优势与缺点以及新近研究进展等进行综述，以期为口腔种植医师提供参考。
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Abstract  Dental  implant  restoration  is  the preferred procedure of  replacing defect and missing  teeth. Due  to  the 
excellent performance such as high precision and reliable stability, dental implant robot can provide key technical support for 
dental implant surgery, and its development and application have been shown to be promising. However, at present,  there are 
relatively few studies on dental  implant robots in China. In this paper,  the development history, main types,  information data 
collection methods, intraoperative planning and registration, intraoperative operation, advantages and disadvantages, and recent 
research progress of dental implant robots are reviewed, with the purpose of providing references for dentists. 
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综述·Review

种植修复是目前牙列缺损、缺失的首选治

疗手段 [1]，可为患者提供接近于天然牙功能及形

态的修复效果，而且治疗过程中不损伤邻牙，

种植后稳定性好，舒适美观 [2]。种植体植入位置

的精确性是确保修复效果的关键 [3-4]。但临床中

患者的差异性、手术技术的敏感性等均可影响

种植体的精准植入。随着人工智能的发展，目

前口腔机器人已广泛应用于修复、正畸、牙体

牙髓治疗等口腔外科领域 [5-8]，也为口腔种植术

提供了关键的技术支持。已有研究表明，人工

智能技术辅助下，种植修复手术更加精准与安

全，可确保种植体置于理想的三维位置 [6-7]。由

于机器人具有高精度、高稳定性等优异性能，

口腔种植机器人的开发与应用具有良好的发展

前景，但目前国内口腔种植机器人的研究还相

对较少，本研究对口腔种植机器人的开发历程、
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临床应用现状及新近研究进展进行综述，以期

为口腔种植医师提供参考。 

1  口腔种植机器人的研发历程

计算机辅助下的种植体植入（Computer-aided 
Implant Surgery，CAIS）是精准定位种植牙植入

位点的必要措施 [8]。在临床工作中，其他两种

CAIS 技术（导板系统与导航系统）仍存在无法

完全克服人为误差的缺点。为获得更精准的效

果，基于导航系统技术，应用 6 自由度机械臂

的口腔种植机器人应运而生 [9-14]。

2001 年 Boesecke R 等人 [15] 最先开发了辅助

口腔种植时进行截骨备洞的机器人，其工作区

域范围仅为 70 cm。2006 年 Pires J N 等人 [16] 在

综合分析种植体着床方向、位移以及对颌骨的

应力大小等因素的情况下，开发了口腔种植机

器人，该装置具有机械臂，且包含能够测量应力、

力矩等指标的仪器，能够更好地辅助植入修复

设计。2008 年 Wilmes B 等人 [17] 在德国的 RX60

机器人技术的基础上，设计了一款正畸支抗钉

植入机器人，该机器人具有 6 自由度，可用于分

析植入扭矩与植体直径之间的关联性。2012 年 

另一款具有体积分解计算功能的机器人问世，

主要用于在下颌模型中放置根状种植体 [18]。接

着，配备立体摄像机的机器人开始被应用于定

位种植体植入位置 [19]。2017 年美国的 Neocis 

Yomi 机器人成为首例获得 FDA 批准的口腔种植

机器人 [20]。该口腔种植机器人系统具有可视化

界面、多感官振动反馈等先进功能，但成本高昂，

限制了其应用。2017年世界首台“完全自主式”

口腔种植机器人由赵铱民教授等人研发，其优

势是具有高度自主权，甚至可在无牙科医生干

预后执行手术。2021 年我国开发的瑞医博口腔

手术机器人成为国内首个获得医疗许可证的口

腔种植机器人产品，可大幅降低医生学习曲线，

实现标准化种植。

2  口腔种植机器人的技术原理

2.1  精准定位与机械臂自动操作  口腔种植机

器人通过三维重建、个性化手术导板设计、光

学跟踪定位仪、导板配准以及医生的监控和指

令，实现了精准定位，结合机械臂的自动操作，

确保种植体能够按照预定的位置和角度准确植

入，保证手术的精准度。

2.2  光学追踪定位引导系统与电子化反馈机制  

口腔种植机器人采用光学追踪定位引导系统，

该系统主要由红外线发光二极管（Light Emitting 

Diode，LED）、红外线立体摄像机以及动态参

考架等关键组件构成，LED 被安装在动态参考

架上，发出红外线信号，当红外线信号被反射

回立体摄像机后，系统会将这些信号转化为口

腔结构与组织的位置信息，从而实现精准定位。

同时，电子化反馈机制能够实时监测手术过程，

及时调整口腔种植机器人的操作，确保手术的

顺利进行。

2.3  术前规划与数字化模拟  在手术前，医生

通过锥形束 X 线计算机体层成像（Cone Beam 

Computed Tomography，CBCT）获取患者口腔内

的详细三维数据，使用 3D 软件进行三维重建，

得到患者口腔内的牙齿、牙槽骨、神经管等结

构的真实三维模型。利用普兰梅卡 Romexis 等

3D软件，医生可以在电脑上进行虚拟种植计划，

并使用软件中的多种评估工具对计划进行评估，

根据虚拟种植计划和评估结果，医生可以进一

步设计种植导板。口腔种植机器人能够根据这

些参数进行自动操作，确保手术结果与术前规

划一致。

2.4  动态导航与人机随动  口腔种植机器人在

术中能够实时获取患者的影像学数据，并通过

动态导航技术确保种植体的植入位置和角度的

精准度。同时，人机随动功能使得口腔种植机

器人能够根据医生的操作指令进行灵活调整，

确保手术的顺利进行。

3  口腔种植机器人的主要类型 

根据不同的分类标准，口腔种植机器人可

分为不同类型。按照控制方式的差异，可分为被

动式与自主式两种 [21]。前者是由医生操控机械臂

完成手术，其又可分为主从式（由医生远程操控）

与协作式（由医生直接操控，共同协作）。按照

口腔种植机器人在手术过程中对患者进行感知方
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式的差异，又可分为物理感知与光学感知两类[22]。

其中后者可采用不同的感光元件，因此又分为主

动与被动光学感知两种，主动光学感知具有不易

受外部环境光线条件影响的优势 [10]。

4  口腔种植机器人的临床应用

4.1  术前信息数据采集  使用口腔种植机器人

实施种植手术，必须在术前采集患者颌骨资料。

将放射标记点配准装置置于患者口腔中，再行

CBCT 拍摄 [23]。此外，口腔种植机器人也能够识

别口腔中天然牙的解剖标志点，并据此进行配

准。目前在术前信息数据采集中，可使用适合

患者的个性化定位导板，以提高解剖标志点识

别的准确性，防止手动配准过程中出现误差 [24]。

口腔种植机器人术前精度校对操作如图 1。

4.2  术前规划  口腔种植机器人装配有设计软

件，在导入 CBCT 数据后，可以根据修复为导向

的原则，规划理想的种植体植入位置 [25]。此外，

还必须为患者设计个性化的口内定位导板 [26]。

对于手术中钻针下钻要达到的深度、转速，以

及术中机械臂末端应采用哪种入口角度，也必

须在术前进行规划，从而顺利指导术中的操作。

4.3  术前注册  口腔种植手术如何应用机器

人，应在术前进行机械臂与患者位置的注册。

其中光学感知类口腔种植机器人的注册流程

中，不仅要对患者颌骨定位装置进行识别，还

要对机械臂以及处植手机末端的定位板均进

行有效识别，从而提高种植的精准程度 [25]。

患者位置的注册方法与术前信息数据采集中

的配准方法有关，如果在拍摄 CBCT 时应用了

放射标记点配准装置，可采用类似于动态导航

系统的方法进行注册 [27]。如果在术前信息数

据采集时采用天然牙解剖标志点进行配准，那

么患者术前注册的方法是将配准导板置入患

者口中，并应用专门的配准探针对各个解剖标

记点进行击导 [25]。

4.4  术中操作  术中麻醉生效与翻瓣后，先将

机械臂引导进口腔中。拖拽入口式的机械臂必

须依靠医生用手将机械臂拖拽到术区 [28]；另一

种自动入口式的机械臂同样应先依靠医生用手

将机械臂拖拽到术区，并随即拖拽出口，机械

臂的入口—出口移动过程会被机器人自动登记，

并以此作为手术操作中自动入口的移动路径[25]。

此后，手术医生只需踩脚踏，便可实现机械臂

自动入口。在进行钻针预备操作过程中，钻针

钻速、受力程度等指标均可由机器人准确显示，

从而为操作医生提供类似于亲自进行钻针操作

所获得的触觉反馈。口腔种植机器人自主备洞

如图 2。

图 1  种植术前机器人精度校准

Figure 1  Preoperative precision proofreading of dental 

implant robot

图 2  口腔种植机器人自主备洞

Figure 2  Autonomous cavity preparation by dental 

implant robot



730

◆综述·Review ◆

5  口腔种植机器人的研究进展

5.1  口腔种植机器人的操作精准性  目前国内

外对于口腔种植机器人的操作精准性与可靠性

均进行了研究。YANG S 等人 [29] 报道口腔种植

机器人的根部、颈部及角度误差仅为 0.73 mm、

0.74mm、1.11°。Rawal S等人 [30] 研究报道的根部、

颈部稍大，分别为 0.85 mm、0.90 mm，但角度

误差更小，仅为 0.53°。Bolding S L 等 [31] 应用

Yomi 为 5 例患者实施种植手术，结果根尖、颈

部误差均值为 0.95mm、1.04mm，角度误差均值

为2.56°，所有患者均未出现不良事件，但其指出，

作为半自动化口腔种植机器人，手术操作过程

中对于医生的临床经验要求较高。白石柱等人 [32] 

应用雅客智慧机器人进行种植手术并与数字化

导板进行比较，结果显示雅客智慧机器人的精

度优于导板，误差均不足 0.3 mm，这是目前临

床研究报道的误差最小的研究。吴煜等人 [33] 研

究应用瑞医博机器人，其误差水平为 0.65mm 与

2.23°。YANG S 等人 [28] 研究报道，全口无牙颌

患者治疗中，应用口腔种植机器人可获得准确

的温度反馈 [34-35]。

通过使用基于图像引导的用于牙种植手术

的混合机器人（Hybrid Robotic System for Dental 

Implant surgery，HRS-DIS），FENG Y 等人 [36-38]

采用一种称为混合机器人的（HRS-DIS）口腔种

植辅助装置，这种机器人应用图像引导能够保

持高度稳定性，应用于树脂模型，可完全避免

钻针序列的误差。而且与动态导航比较其稳定

性更强 [38]。Jin X 等人 [39] 研究测量了口腔种植机

器人的精度，结果证实误差（0.61mm、0.50mm、

2.38°）与数字化导板基本相同。

对于上颌骨重度萎缩的患者，实施种植手

术难度显著增大且治疗结果难以预测。为应对

此种难度更大的手术，必须提高口腔种植机器

人的智能化程度。CAO Z G 等人 [40] 通过集成 UR

机械臂与导航系统，并将这种机器人应用于头

颅模型，结果显示，该口腔种植机器人能够准

确植入颧种植体，精度大大优于自由手手术的

精度，但该机器人目前还处于测试阶段。

目前已进入临床应用的口腔种植机器人较

少，部分临床应用的机器人与精准度见表 1。虽

然上述研究报道其精度较高，但由于临床研究

数量较少，样本量也较小 [43]。许多口腔种植机

器人还处于临床前的测试阶段，未来进行临床

应用仍需更大量的研究数据支持。

5.2  口腔种植机器人关键技术的研究进展  光

源追踪是口腔种植机器人进行定位的关键技术。

加拿大 NDI 公司的 Polaris 光学定位系统，摄像

机能够消除环境导致的噪声影响，通过光源或反

射点探测固定在手术器械上的标记点，再利用摄

像机的成像模型计算手术器械在三维空间的位

置 [12]，从而达到亚毫米的定位精度和最高４kHz

以上的采集速率[44]。机器人世界标定（Robot-world 
Calibration）是光学导航手术机器人系统提高手

术精度的重要步骤，用于精确确定光学跟踪器

与机器人之间的空间关系。LI Y 等人 [45] 提出一

表 1  临床应用的口腔种植机器人型号与精准度

Table 1  Models and accuracy of dental implant robots for clinical application

临床研究 机器人型号 精准度

YANG S 等人 [28] 瑞医博口腔手术机器人 全口无牙颌种植手术中能获得

Rawal S 等人 [30] Neocis Yomi 机器人 误差结果为颈部 0.90 mm、根尖 0.85 mm、角度偏 0.53°

Bolding S L等人[31] Neocis Yomi 机器人
平均偏差颈部为（1.04±0.70）mm，根 尖（0.95±0.73）mm，角度偏差 
2.56°±1.48°，深度为 （0.42±0.46）mm

白石柱等人 [32] 雅客智慧机器人 误差 0.2~0.3 mm 

吴煜等人 [33] 瑞医博口腔手术机器人 误差水平为 0.65mm与 2.23°

CHEN J P 等人 [41] THETA种植体机器人系统
植体平台、尖端和成角的比较偏差分别为 0.58±0.31 mm、0.69±0.28 mm
和 1.08±0.66°

QIAO S C 等人 [42] cobot 辅助种植机器人
平台偏差、顶点偏差和角偏差的均值（SD）分别为 0.37（0.14）mm、0.44 
（0.17）mm和 0.75（0.29）°
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种全自动机器人世界标定方法，通过利用串联

机器人的运动特性，采用最小二乘拟合算法计

算机器人刀具中心点与机器人参考系的关系，

得到机器人世界标定矩阵。应用这种标定矩阵

的口腔种植机器人保持了较高的精度，平均距

离偏差为1.11 mm，平均角度偏差为0.99°。此外，

手术工具的操作范围不再受光学跟踪装置视觉

范围的限制，不再需要将规划的植入物轨迹的

光学跟踪装置调整到不同的位置和方向。

为增加口腔种植机器人的运动灵活性，研

究者开发了 6 自由度机械臂。Yilmaz S 等人 [46]

使用一个目标函数加大触觉装置的透明度，并

计算效应器末端的扭矩以实施约束运动，优化

了 6 自由度触觉机械臂的连接杆长度，平衡了

杆的质量和惯性问题。通过使用6自由度机械臂，

Sun X Y 等人 [18] 基于体积分解的程序机器人可以

在颌骨模型中制备天然牙根的形态，证明了机

械臂的可预测性。

由于串行机器人刚度低，逆运动学解非唯

一，可能降低机器人辅助手术的成功率和安全

性。而并联机器人具有更大的刚度和独特的逆运

动学，但其工作空间很小，可能无法满足手术

要求。针对此问题 FENG Y 等人 [37] 提出一种新

型的混合动力种植牙机器人，由三个平移关节、

两个转动关节和 Stewart 并联机构组成。Stewart

用于进行外科手术，关节用于扩大 Stewart 的工

作空间。同时应用基于变导纳控制器的物理人

机交互，以确保安全性。考虑到 Stewart 工作空

间小的特点，采用幻影实验，经过 20 次迭代，

得到了最小化 Stewart 关节运动的最优模型。

6  口腔种植机器人的优势与不足 

口腔种植机器人具有多种优势：①降低手

术过程中张口度的要求，突破手术视野不足引

起的操作局限，增加术中能见度，清晰显示术

区微环境，特别是对于后牙区的操作，以及不

翻瓣手术时能够从显示器实时观察手术过程，

操作更加便利 [31]。②能够不间断连续工作，仅

靠脚踏就能完成手术，降低医生的工作强度，

减少医生的职业暴露风险 [38]。③为实施远程手

术提供可能性，对于种植手术在基层医院的推

广提供了便利。④能够智能选择钻针工作方式

与速度，避免医生手部震颤导致的误差，提高

治疗精准度 [31]。⑤其稳定性与精准度，可缩短

医生的学习曲线 [38，47]。

口腔种植机器人的不足：①目前口腔种植

机器人结构复杂，需要的手术部件较多，需要

专业的知识才能正确进行设备检查、维护及应

用 [27]。②手术前必须进行标记点配准，手术过

程中口腔必须佩戴标记物，可能延长椅旁时间，

影响治疗舒适度，降低患者耐受性 [10，12]。③机

械臂移动速度较慢，必须延长患者术中张口时

间，对于部分特殊患者，例如咽反射过于敏感，

或者存在肌张力障碍的患者，可能难以耐受 

手术 [38]。

7  口腔种植机器人应用的伦理与法规问题

在推动口腔机器人技术发展的同时，也需

要重视口腔机器人使用涉及的伦理与法规问题。

伦理方面主要涉及：①信息安全和隐私保

护。口腔机器人在诊断和治疗过程中可能涉及

患者的大量个人信息和敏感数据。医疗机构和

研究团队需要制定严格的数据管理政策，确保

这些信息不会被滥用或泄露，保障患者的隐私

权。②决策透明性和责任问题。口腔机器人在

决策过程中可能存在“黑盒子”现象，即其决

策逻辑和推理过程不透明。这给医生和患者带

来了信任和责任的问题，需要明确机器人的决

策逻辑，并建立透明的决策机制。医生和患者

应当能够理解和参与到决策过程中，确保决策

的合理性与可接受性。③人际关系和情感需求。

口腔机器人的广泛应用可能改变传统的医患互

动方式，使得医患关系变得更加机械化和冷漠。

这可能对患者的心理和情感需求造成影响，需

要关注患者在使用口腔机器人过程中的情感 

体验。

法规方面主要涉及：①注册和备案。根据

《医疗器械监督管理条例》，进口或国产的口

腔机器人需要获得相应的注册或备案证书方可

上市使用。这需要企业提交相应的申请资料，
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包括产品的安全性、有效性等方面的证明文件。 

②使用期限和追溯性。根据《有源医疗器械使用

期限注册技术审查指导原则》，口腔机器人也

有其使用期限。医疗器械使用单位应当确保信

息具有可追溯性，对使用期限长的大型医疗器

械，应当逐台建立使用档案，记录其使用、维护、

转让、实际使用时间等事项。③责任和法律后果。

如果由于口腔机器人技术错误或算法偏差导致

了错误诊断或不当治疗，需要明确责任归属和

法律后果。这需要建立相关的法律框架与规定，

明确技术使用的范围和限制，以及可能的法律

后果。

8  展望 

随着口腔医学数字化的发展，机器人辅助

口腔手术的时代已经到来。口腔种植机器人正

在改变传统口腔种植的手术方式，将“精准种植”

推进到一个新的高度。这一巨大的技术突破无

疑具有深远的发展前景。口腔种植机器人在牙

齿种植领域应用的重要性和潜力体现在：①提

高手术效率和准确性。口腔种植机器人技术能

够精确地完成种植手术，避免了传统手术中可

能出现的误差和并发症，提高了手术效率和准

确性。②减轻患者痛苦。通过微创术式，口腔

种植机器人技术能够减轻患者的手术痛苦和术

后恢复时间，提高患者的满意度和生活质量。

③拓展应用领域。随着技术的不断进步和应用

的不断拓展，口腔种植机器人技术有望在口腔

其他疾病的治疗中发挥作用，如正畸、牙周病等。

可以预期未来口腔种植机器人技术创新的

主要方向是：①精准化与个性化。通过数字化

模拟技术，机器人手术系统能够基于患者的口

腔数据和种植专家的经验，设计出更加精确与

个性化的种植方案，实现精准定位、精准种植。

②微创化。为了减少手术创伤和术后恢复时间，

口腔种植机器人技术正致力于开发无切口、无

翻瓣等微创术式，使手术更加简便、舒适。 

③自动化与智能化。随着口腔医学机器人研究

与应用深度的不断增加，未来有望实现口腔种

植手术的全自动化技术，提高手术效率和准确

性。④多学科或跨学科的可能性。口腔种植机

器人技术涉及医学、生物力学、机械学、计算

机图形学、计算机视觉等多个学科的知识，这

种跨学科的合作使得手术机器人技术在口腔种

植领域的应用更加广泛和深入。

目前口腔种植机器人的应用仍存在某些障

碍，一是技术费用极其昂贵；二是医生对专业

知识的掌握仍不够深入，临床接受度仍未达到

预期。临床需求是创新的源动力，口腔种植机

器人在临床应用中的推广一方面要提高可操控

性，另一方面要加强临床医生的数字化技能培

训，加强智能机器人工程师与临床医生的合作

交流。工作空间与手术视野受限是口腔手术的

一大障碍，未来口腔种植机器人的开发将朝着

构造更加小巧、节能，配备更加灵敏的术野显

示与误差监测系统，注册方式更加便捷等方向

发展。虽然目前口腔种植机器人的临床应用还

较少，但是随着人工智能技术的日益完善，口

腔种植机器人的应用将会促使现代口腔诊疗更

加精准化、微创化，惠及更多患者。
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