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[摘要] 聚合物渗透陶瓷 （PICN） 作为一种新兴的口腔修复材料，因其独特的陶瓷-树脂双相互穿网络结构而受到

广泛关注。该材料融合了陶瓷和树脂的优秀特性，能有效抵抗裂纹扩展，保护基牙及对颌牙，且具备出色的粘接

性，在单冠、嵌体、部分冠和贴面修复方面展现出了良好的应用潜力和临床效果。本综述围绕

PICN 材料的组成、结构、力学性能、粘接性能、耐磨性、光学特性以及临床表现等方面进行

详细阐述，并对其未来的发展趋势和应用前景进行展望。
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[Abstract] Polymer-infiltrated ceramic network (PICN) has emerged as a novel dental restoration material, attracting 

widespread attention due to its unique ceramic–resin dual interpenetrating network structure. This material blends the su‐

perior features of ceramics and resins, effectively resisting crack propagation, protecting abutment and opposing teeth, 

and exhibiting excellent adhesive properties. It has shown promising application potential and clinical outcomes in pros-

thodontic treatments of single crowns, inlays, partial crowns, and veneers. This review elaborates on the composition, 

structure, mechanical properties, adhesive performance, wear resistance, optical characteristics, and clinical manifesta‐

tions of PICN materials. Furthermore, it anticipates future development trends and application prospects.

[Key words]  polymer-infiltrated ceramic network;  material property;  machinable material;  computer-aided design 

and computer-aided manufacturing

随 着 计 算 机 辅 助 设 计 和 计 算 机 辅 助 制 造

（computer aided design and computer aided manufac‐

turing，CAD/CAM） 技术在口腔修复领域的应用

和普及，口腔可切削陶瓷材料迅速发展，力学、

生物、美学性能不断提高。目前，临床应用最为

广泛的可切削陶瓷材料可分为玻璃陶瓷和多晶陶

瓷2类。以硅酸铝锂为代表的玻璃陶瓷具有较好的

美学特性和粘接性能，但此类材料易于出现疲劳

性失效。以二氧化锆为代表的多晶陶瓷具有较高
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的力学强度。然而，其过高的硬度和模量与天然

牙力学特性并不匹配，可能造成牙体折裂和对颌

牙磨耗。此外，多晶陶瓷因缺乏玻璃相基质，其

透明度较差，且不易被氢氟酸酸蚀。虽然高透氧

化锆等新型改性材料的透明度已有大幅提高，且

对天然牙磨耗较小，但仍受限于复杂的制备过程

和较高的制造成本。

树脂基陶瓷 （resin-matrix ceramic） 是一种新

型CAD/CAM陶瓷修复材料[1]，因弹性模量接近牙

本质、对天然牙的磨耗低、美学效果较好、粘接

性能佳，兼具了陶瓷和树脂的优点，受到了学界

的广泛关注。树脂基陶瓷由树脂与陶瓷组成双相

结构，可分为2类：1） 树脂纳米陶瓷 （resin nano 

ceramic，RNC），陶瓷粉体分散于树脂基质，预

固 化 成 可 切 削 瓷 块 ， 代 表 产 品 为 Lava Ultimate

（3M ESPE 公 司 ， 美 国）； 2） 聚 合 物 渗 透 陶 瓷

（polymer-infiltrated ceramic network， PICN）， 此

类材料由树脂渗透入多孔陶瓷基质，固化成聚合

物-陶瓷互穿网络结构，代表产品为Enamic （Vita

公司，德国）。

20世纪90年代末期，3M ESPE公司推出了一

款 CAD/CAM 树 脂 基 陶 瓷 产 品 Paradigm MZ100。

该材料通过将陶瓷填料颗粒添加到复合树脂中制

得，即RNC。在2011年，3M ESPE公司的另一款

RNC即Lava Ultimate面世，以更好的力学性能替

代了Paradigm MZ100。不久后，Vita公司经过一

系 列 的 研 发 ， 于 2013 年 推 出 了 名 为 Enamic 的

PICN。Enamic是通过单体树脂尿素二甲基丙烯酸

酯 （urethane dimethacrylate，UDMA） 和三乙二醇

二 甲 基 丙 烯 酸 酯 （triethylene glycol dimethacry‐

late，TEGDMA）[2-3]渗透预烧结的长石质陶瓷网络

制备而成。与分散填料的复合材料不同，其陶瓷

网络构成了相互连接的三维支架，能够更有效地

向各个方向分散应力。因Vita Enamic的有机和无

机组分均为连续相，相比于Lava Ultimate在力学

性能上具有更好的表现[4]。此外，其不同组分可使

互穿网络结构中各相性能互补，从而改善陶瓷修

复材料的整体性能。因PICN具有较好的研发前

景，本文根据现有文献就PICN材料的性能研究进

行综述。

1　　    PICN的组成与结构

树脂基陶瓷是树脂和陶瓷构成的有机-无机复

合材料，作为其中一个分类，PICN是将可聚合树

脂单体渗透到预烧结的多孔陶瓷孔隙中，然后通

过热诱导聚合进行固化，最终形成以多孔陶瓷为

骨架、聚合物充填孔隙的聚合物-陶瓷双相互穿网

络结构复合材料 （图1）。PICN材料的结构特点使

其融合了陶瓷和聚合物的特性：聚合物的弹性可

以吸收和缓冲应力，降低材料失效风险；陶瓷的

刚性则为材料提供了良好的支撑，这使得PICN在

抗压、抗折等力学性能方面具有较好的表现。在

制备PICN过程中，为了使树脂能够充分渗入陶

瓷，陶瓷的孔隙通常较大。尽管如此，仍可能存

在树脂渗透不全、聚合物与陶瓷结合不良的问题，

导致材料中形成空洞等缺陷[5-7]。

2　  PICN的性能

2.1　  力学性能

与一般可切削陶瓷材料相比，PICN材料最大

的特点是增加了树脂材料的弹性，减少了陶瓷的

脆性，具有与牙本质更接近的弹性模量，生物应

力传导更合理。

2.1.1　  制造工艺对力学性能的影响　实验研究[8-13]

表明，烧制陶瓷粉末种类，多孔陶瓷的烧结参数

（温度、持续时间），多孔陶瓷密度、孔隙率及孔

径，树脂单体的成分和比例，渗透压力，渗透时

A：陶瓷网络结构示意图；B：单体树脂渗透陶瓷网络示意图；C~E：PICN 电子显微镜图，放大倍数分别为×1 000、×2 000、×8 000。

图 1  PICN 的微观结构

Fig 1  The microstructure of PICN
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间等因素对于最终PICN产品的力学性能有影响。

He等[14]在实验室测量不同密度及不同渗透压力下

PICN的力学性能后发现：陶瓷密度越高，渗透压

力越高，断裂韧性越高，抗蠕变性能越好，但弹

性模量和硬度差异无统计学意义。Coldea等[15]的研

究发现：PICN的弹性模量和硬度与预烧结陶瓷密

度呈正相关。以氮化硅陶瓷[12]、氧化锆陶瓷[10]、硅

酸铝钠陶瓷[8]为陶瓷基的PICN材料具有较好的力

学性能。

2.1.2　  弯曲强度　Vita Enamic[（180.9±42.2）  MPa]

弯曲强度远小于二硅酸锂基陶瓷IPS e.max CAD

[ （271.6±64.7） MPa]， 与 Lava Ultimate[ （164.3±

33.3）  MPa] 相 当 ， 远 大 于 长 石 质 陶 瓷 Mark Ⅱ
[ （137.8±20.9）  MPa][16]。在适当调整加工程序后，

PICN弯曲强度下降程度会有所改善。Coldea等[15]

研究显示：随着长石质陶瓷体积比从59%增加到

100%，多孔陶瓷密度增加，孔径、孔隙率减小，

以此制作的PICN弯曲强度降低，由159.88 MPa降

低至103.36 MPa。聚合物单体、多孔陶瓷种类对

PICN弯曲强度有显著影响。一般来说，PICN复合

材料的抗弯强度小于200 MPa，但聚合物渗透氧化

锆和氮化硅陶瓷可以制备出抗弯强度大于300 MPa

的PICN复合材料[12]。

2.1.3　  硬度、弹性模量、断裂韧性　PICN硬度明

显低于大多数商用牙科陶瓷。Vita Enamic[ （1.70±

0.12） GPa]硬度明显低于IPS e.max CAD[ （5.83±

0.70） GPa]，高于Lava Ultimate[（1.15±0.13） GPa]，

因牙本质硬度为0.60~0.92 GPa，釉质硬度为3.0~

5.3 GPa， 因 此 ， PICN 具 有 减 少 对 颌 牙 磨 损 的

优点[16]。

PICN弹性模量 （22~32 GPa） 介于树脂 （7~

14 GPa） 与陶瓷 （30~60 GPa） 之间，更接近于牙

本质 （18 GPa）。相较于具有高弹性模量的多晶陶

瓷，PICN与牙本质之间的应力传递更均匀，对牙

体的保护作用更好[17-19]。其较低的弹性模量使修复

体能够通过自身的形变来缓冲外界应力，减少对

牙体的冲击载荷。然而，低弹性模量的PICN在受

力时产生的较大弹性形变可能会降低修复体边缘

的密合性，也不利于精细切削[20]。

一般来说，PICN的断裂韧性低于单相陶瓷。

Della Bona等[21]采用单边缺口梁法评估了Vita Ena-

mic的 断 裂 韧 性 ， 得 到 的 平 均 值 为1.09 MPa/m2。

Coldea等[22]采用单边缺口梁法比较了自制PICN与

其他陶瓷材料的断裂韧性，结果显示：PICN的断

裂韧性为1.51 MPa/m2，略高于长石质陶瓷Mark Ⅱ
（1 MPa/m2） 和VM9 （0.82 MPa/m2），低于氧化铝

玻璃渗透陶瓷ICAlumina （3.73 MPa/m2）、二硅酸

锂玻璃陶瓷IPS e.max CAD （2.37 MPa/m2） 和氧化

钇 稳 定 的 四 方 氧 化 锆 （yttria-stabilized tetragonal 

zirconia polycrystals，Y-TZP）（4.94 MPa/m2）。

2.1.4　  耐磨性　Silva等[23]通过实验室模拟测试发

现：在旋转式三平面滚珠摩擦计试验机上，相比

于锆锂硅酸盐增强玻璃陶瓷Vita Suprinity （3.2×

10-5 mm3/Nm）， PICN 材 料 Vita Enamic （5.3× 

10-5 mm3/Nm） 具有更高的磨损率，他们推测PICN

材料耐磨性较低的原因是陶瓷相与聚合物相缺乏

化学键合。在另一项研究中，Borrero-Lopez等[24]

报道，在往复式滑动摩擦计试验机上，Vita Ena-

mic （3.7×10-5 mm3/Nm） 的磨损率介于3%氧化钇

部分稳定氧化锆 （3% yttria partially stabilized zir‐

conia， 3Y-PSZ）（2.7×10-6 mm3/Nm） 与 二 硅 酸 锂

玻 璃 陶 瓷 IPS e. max CAD （1.2×10-4 mm3/Nm） 之

间。需要注意的是，粘接过程中的酸蚀操作会导

致PICN聚合物相中的甲基丙烯酸酯键水解，使表

面粗糙度升高，易于发生更加严重的磨粒磨损，

因此PICN材料更需要良好的抛光。

2.1.5　  疲劳行为　因需要在口内承受复杂的循环

咀嚼应力，修复体疲劳行为与长期寿命密切相关。

需要指出的是，PICN疲劳行为相关的研究缺乏统

一的测试标准，用于表征疲劳行为的参数有较大

差异。总体来说，因PICN的力学强度低于硅酸铝

锂和二氧化锆陶瓷，其疲劳相关的绝对强度值也

相应较低。Homaei等[25]通过三点弯曲测试比较了

Zirconia Cercon、 IPS e.max CAD和Vita Enamic三

类陶瓷修复材料的疲劳行为，以应力水平与失效

循环次数关系曲线 （stress amplitude versus num‐

ber of cycles to failure，S-N） 拟合计算最大疲劳应

力，结果表明：Vita Enamic （73.8 MPa） 的最大

疲 劳 应 力 显 著 低 于 IPS e.max CAD （168.4 MPa）

和Zirconia Cercon （500.1 MPa）。类似地，Lf等[26]

通过双轴弯曲强度比较分析了陶瓷修复材料的疲

劳失效载荷 （fatigue failure load，FFL） 和失效循

环次数 （number of cycles for failure，CFF），结果

发现：PICN的FFL和CFF优于长石质陶瓷，但低

于硅酸锂玻璃陶瓷和二氧化锆陶瓷。

虽然PICN疲劳相关的绝对强度值较低，但疲

劳载荷对其力学性能影响较小。Aboushelib等[27]的

研究发现：经370万次循环应力 （400 N、0.3 Hz）
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作用后，Vita Enamic的断裂强度仅降低15.75%，

优 于 Lava Ultimate （15.99%）、 IPS e. max CAD

（27.14%）、 IPS Empress CAD （32.26%） 和Zirco‐

nia （34.03%）。Elraggal等[28]的研究显示：经100万

次循环应力 （50 N、1 Hz） 处理后，Vita Enamic

的弯曲强度未见明显降低，显著优于二矽酸锂和

二氧化锆陶瓷。所以，PICN中的聚合物相赋予了

材料一定的塑性[29-30]，进一步增强了陶瓷材料的损

伤容限[31-33]，有效地避免了在受力过程中的裂纹

扩展[29]。

2.2　  粘接性能

修 复 材 料 的 粘 接 性 能 决 定 了 其 使 用 寿 命 ，

PICN的粘接性能受到其微观结构、组成成分和预

处理方式的影响[34-36]。

2.2.1　  氢氟酸酸蚀　氢氟酸可以溶解硅基陶瓷中

含有的二氧化硅，使得材料表面形成蜂窝状，可

有效增大粘接面积，同时树脂水门汀渗入形成树

脂突而形成微机械固位。氧化锆基PICN则由于氧

化锆不易被氢氟酸酸蚀，酸蚀对粘接强度没有明

显的提高。

与RNC相比，PICN是陶瓷与树脂构成的双网

状结构，被氢氟酸酸蚀后网状陶瓷结构较稳定不

易塌陷，更适宜于氢氟酸酸蚀处理。实际应用中

应注意控制酸蚀剂浓度和酸蚀时间，避免过度酸

蚀造成PICN的两相网络结构破坏而不利于粘接。

Schwenter等[37]的研究表明，Vita Enamic使用氢氟

酸酸蚀在30 s内粘接强度逐渐提高，但超过30 s后

粘接强度会下降；董林林[38]的研究则表明，Vita 

Enamic分别使用质量分数为4%和9.5%的氢氟酸进

行酸蚀时，扫描电子显微镜下可见9.5%氢氟酸酸

蚀的材料表面出现断裂的网状结构。

2.2.2　  喷砂　在修复材料粘接前进行喷砂处理得

到不规则表面，可以去除玷污层、增大粘接面积

以及与水门汀形成微机械固位，能显著提高粘接

强度。但是有部分学者[34,39-40]的研究认为，喷砂处

理可能会对树脂基陶瓷材料的粘接有不利影响，

可能是过度喷砂处理破坏了材料表面结构导致机

械强度下降所致。

2.2.3　  硅 烷 偶 联 剂　 对 于 PICN 的 粘 接 ， 部 分 学

者[41-43]认为，硅烷偶联剂形成的化学粘接力小于机

械固位力，硅烷偶联剂处理应该与其他机械处理

方式联合使用。一些学者[34,44]的研究显示：对于

Vita Enamic，酸蚀联合硅烷偶联剂的粘接效果优

于仅酸蚀处理。但由于实验研究条件的差异，许

多研究中使用的粘接剂本身含有硅烷偶联剂成分，

因此单独使用与联合使用硅烷偶联剂对PICN粘接

效果的影响目前还存在争议。

2.2.4　  可修补性　除了保障修复体的固位和稳定，

PICN较好的粘接性能使其具备一定的可修补性[45]。

Bello等[46]的研究显示：应用硅烷偶联剂可以显著

提高PICN与修补复合树脂的拉伸粘接强度 （30~

35 MPa），超越临床所需的最低强度标准 （10~

13 MPa）[47]。

2.3　  光学特性

研究[48]表明，PICN的半透性受陶瓷密度、晶

粒尺寸以及陶瓷-聚合物互穿网络结构的影响，总

体略低于RNC和长石质陶瓷。与市售氧化锆增强

玻 璃 陶 瓷 （Vita Suprinity）、 长 石 质 陶 瓷 （Vita‐

blocks Mark Ⅱ） 和IPS e.max CAD相比，Vita En‐

amic的透光性较低[49]。

修复材料的透光性会影响光固化型树脂水门

汀的聚合，进而影响修复材料的粘接。PICN半透

性受材料种类、厚度和颜色影响，因此应仔细评

估每个因素，使光聚合型树脂水门汀得到最佳聚

合[50]。Barutcigil等[39]的研究显示：光固化水门汀随

着PICN厚度的增加其聚合程度降低，而PICN厚度

并不影响双重固化水门汀的聚合度，因此使用双

重固化水门汀粘接效果更优。这是由于厚度增加

导致透光量减少，而双重固化水门汀兼具自固化

和光固化性能，可弥补一部分透光量不足[51]。减

小修复体厚度可以提高光固化型水门汀聚合度，

但修复体也需要保持一定的厚度以保证其临床寿

命，尤其是切缘和功能咬合尖的最小的厚度应为

1.5 mm[52-56]。Passos等[57]发现：随着PICN色度和饱

和度增加，透光率显著降低。PICN在相同材料和

厚度的情况下，1M1组透光率最高，3M2组透光

率最低，这可能是由于色深PICN瓷块中的色素杂

质吸收了透射光。

修复体的半透性还和美学特性直接相关，在

临床应用中应视具体情况选择修复材料。在一般

情况下，可选择半透性较高的PICN，但牙体变色

严重则建议使用半透性较低的修复材料来遮色[50]。

PICN 相 较 纳 米 树 脂 陶 瓷 ， 其 表 面 光 泽 度 较 低 ，

表 面更粗糙，这是其陶瓷和聚合物两相互穿结

构所导致的。一些学者[58-59]的实验研究显示：La‐

va Ultimate[（7.75±0.10） nm]、Cerasmart[（11.67±

0.20） nm]和Grandio Bloc[ （13.16±0.50） nm]这3类

RNC 的 表 面 粗 糙 度 均 小 于 Vita Enamic[ （22.69±
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1.40）  nm]，而Lava Ultimate （91.8±1.4）、Ceras-

mart （82.0±3.9） 和Grandio Bloc （75.0±0.7） 的表

面光泽度 （ΔE*SCE-SCI计算法[59]） 均大于Vita En‐

amic （58.6±2.0）。除了影响美学特性，PICN表面

较高的粗糙度可能造成菌斑堆积，进而影响修复

体的使用效果，因此在使用前需要对PICN高度的

打磨抛光[59]。

口内修复体长期使用都会发生不同程度变色，

材料本身的老化，口腔内冷热交替、咀嚼运动、

光照辐射、饮料食品中的色素等，都可使修复体

变色。一般而言，PICN与RNC的颜色稳定性相

当。一些学者[60-61]报道：在咖啡和红酒中浸泡后

Vita Enamic的颜色稳定性优于Lava Ultimate。总体

而言，树脂基陶瓷的颜色稳定性略优于复合树

脂[62]，略逊于IPS e.max CAD[60-61]，Karaokutan等[63]

认 为 ， Lava Ultimate 的 颜 色 稳 定 性 较 长 石 陶 瓷

（CEREC Blocs、Sirona Dental GmbH） 差。Sasany

等[64]的研究发现：在PICN陶瓷块中添加纳米硼酸

粉末可有效地保持PICN陶瓷块的颜色稳定性和半

透明性，但维持纳米硼酸粉末的结构稳定是一个

难题，因此纳米粉末硼酸在陶瓷中的应用还处于

初级阶段，尚需进一步的研究。

3　  PICN的临床表现

目前，PICN主要用于制作单冠、部分冠、嵌

体和贴面。虽然PICN材料机械强度一般，但其具

有一定的弹性，能有效抵抗裂纹扩展。相较于其

他修复材料，PICN对厚度要求相对较低，在少预

备或无预备的微创修复中展现出了一定的优势。

因 弹 性 模 量 与 牙 本 质 接 近 ， 对 釉 质 磨 损 较 少 ，

PICN还可以保护牙体组织。

3.1　  单冠修复

在PICN用于单冠修复的临床报告中，Spitzna‐

gel等[65]对76例Vita Enamic单冠修复体进行了为期3

年的队列研究，根据美国公共卫生服务 （United 

States Public Health Service， USPHS） 的 评 价 标

准，Vita Enamic单冠存留率为93.9%，成功率为

92.7%。在随访过程中，未发现继发龋和脱粘接现

象，主要的失效模式为修复体破损。修复体在颜

色匹配、解剖外形和边缘适合方面具有良好的表

现，但随时间推移修复体出现了边缘变色和表面

粗糙度增加的现象。

类似地，Chirumamilla等[66]对45例Vita Enamic

单冠修复体进行了为期2年的临床研究，评价显示

修复体的存留率>90%。根据加州牙科协会 （Ca-

lifornia Dental Association， CDA） 的 评 价 标 准 ，

除了表面纹理外 （86%），修复体所有类别的alfa

得分均超过90%。基于现有临床观察结果，该作

者认为Vita Enamic适宜于单冠修复。

3.2　  嵌体和部分冠修复

在PICN应用于嵌体修复的研究中，Spitznagel

等[67]在47例患者口内应用Vita Enamic陶瓷进行了

45例嵌体和58例部分冠的后牙修复，3年前瞻性研

究结果显示：嵌体和部分冠的存留率分别为97.4%

和95.6%，其中主要的失效模式为修复体折裂，未

观察到继发龋和脱粘接现象。根据USPHS标准，

Vita Enamic嵌 体 和 部 分 冠 的 临 床 成 功 率 分 别 为

84.8%和82.4%，修复体在颜色匹配和解剖外形方

面有良好表现，但随修复时间的增加出现了边缘

适合性下降、修复体边缘变色和表面粗糙度增加

的现象。基于此研究结果，该作者认为Vita Ena-

mic用于嵌体和部分冠修复具有良好的临床表现。

在另一项研究中，Lu等[68]用PICN Vita Enamic

和长石质陶瓷Vitablocs Mark Ⅱ对101例后牙缺损

进行了高嵌体修复，修复体置入3年后Vita Enamic

和 Vitablocs Mark Ⅱ 的 存 留 率 分 别 高 达 97% 和

90.7%，两者无显著性差异。

3.3　  贴面修复

Attia等[69]使用Vita Enamic陶瓷为6例患者做了

54个贴面修复，并评估了1年期临床修复效果，结

果显示：未观察到术后敏感、继发龋、牙髓并发

症、修复体断裂和脱粘接，不足之处是在6个月和

1年随访时观察到修复体颜色匹配度的降低。在研

究期限内，所有患者均对Vita Enamic表现出高临

床满意度。

在 另 一 项 2 年 期 的 前 瞻 性 研 究 中 ， Oudkerk

等[70]使用Vita Enamic陶瓷为7例全口重度磨耗的患

者做了192个无牙体预备超薄咬合重建𬌗贴面，结

果显示：修复体存留率高达100%，临床成功率为

93.5%，最常见的并发症为修复体边缘的轻微破

损。49条目口腔健康影响程度量表 （Oral Health 

Impact Profile-49，OHIP-49） 结果显示患者满意

度良好。

4　  总结与展望

可切削PICN在口腔修复的应用中具有可接受
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的力学、粘接和美学性能，其主要优点是：1） 可

以抵抗裂纹扩展，对厚度要求较低，可应用于微

创修复；2） 与牙本质弹性模量接近，可有效保护

基牙，减小对颌牙磨耗；3） 可通过适当的预处理

实现良好的口内粘接。在单冠、部分冠、嵌体和

贴面的临床应用中，PICN表现出了较高的修复体

存留率和临床成功率，获得了较高的患者满意度，

但长期临床应用效果仍需进一步观察和研究。作

为新兴修复材料，PICN在口腔修复领域展现了巨

大潜力和良好前景，但PICN现有商业化产品较为

单一，需要进一步迭代研发以提高其材料性能。

利益冲突声明：作者声明本文无利益冲突。
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《儿童口腔科普绘本（全4册）》出版发行

书籍名称：儿童口腔科普绘本 （全 4 册）

著者：王晴，沃嘉伟

出版社：东方出版社

内容简介：全套书是专为 0~6 岁儿童打造的儿童口腔科普绘

本，共 4 册，精装彩绘，分别为 《小海豚 Xixi 害怕去看牙》《鮟鱇

鱼 Papa 爱吃甜食》《小海胆 Lulu 想当牙医》《小章鱼 Momo 爱吃

手》。本书旨在一站解决儿童的口腔难题，有效培养儿童自主爱护

牙齿的意识，轻松帮助儿童养成良好的口腔卫生习惯，激发儿童

爱护牙齿的兴趣，牢牢吸引儿童关注牙齿健康。本书内附专家导

读，解读爱牙护齿的专业知识，对亲子阅读给予关键指导。此外，本书配有免费故事音频，由专业动画片

配音演员朗读，绘声绘色，可以边看边听，让孩子认为看牙是非常有趣好玩的事情，以便每次都可以积极

配合医生和护士完成牙齿检查和治疗。
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