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不同质量浓度釉基质蛋白培养人牙周膜细胞的生物活性 
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文章亮点： 
1 自从 1997 年商品化的釉基质蛋白及相应釉基质衍生物被广泛应用于临床口腔以来，大量临床和基础实验证

实釉基质蛋白是能够促进牙周组织和骨再生的细胞外基质蛋白，将其运用于牙周缺损治疗可达到接近生理性

的牙周再生。 
2 实验将不同质量浓度釉质基质蛋白作用于体外培养的人牙周膜成纤维细胞，观察其对人牙周膜成纤维细胞

增殖、分化和细胞迁移的影响，分析釉基质蛋白促进牙周组织生理性再生的机制，结果发现釉基质蛋白具有

促进牙周膜细胞增殖、分化与迁移的能力。  
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摘要 
背景：大量研究证实釉基质蛋白可促进成骨细胞和成牙骨质细胞的再生，将其运用于牙周缺损治疗可达到接

近生理性的牙周再生。 
目的：观察不同质量浓度釉基质蛋白对人牙周膜细胞增生、分化和迁移的影响。 
方法：取第 3 代人牙周膜细胞，以含不同质量浓度釉基质蛋白(0，12.5，25，50，100，250 mg/L)的无血清

DMEM 培养基培养。培养 24 h 后，采用 3H-胸腺嘧啶核苷掺入法检测细胞增殖，MTT 法检测细胞活性；培

养 48 h 后，检测细胞碱性磷酸酶活性及骨钙素分泌；待细胞融合为单层，去除细胞培养液，以移液管头将单

层细胞制备出 1 mm 宽的细胞切口，持续 24 h 观察细胞融合情况。 
结果与结论：当釉基质蛋白质量浓度在 0-100 mg/L 范围内，随着其质量浓度的升高，细胞增殖、活性、碱性

磷酸酶活性、骨钙素分泌均逐渐升高，以 100 mg/L 升高最明显；当釉基质蛋白质量浓度增至 250 mg/L 时，

细胞增殖、活性、碱性磷酸酶活性、骨钙素分泌均有所下降，但仍高于 0 mg/L 组。100 mg/L 组在初始观察      
6 h 时，创缘周围的细胞开始向中心生长，待培养 12 h 时，创缘两侧细胞开始融合，培养 20 h 后创缘两侧细

胞融合完全创缘完全关闭完全，创面愈合优于其他质量浓度组。结果表明釉基质蛋白具有促进牙周膜细胞增

殖、分化与迁移的能力。 
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Influence of different concentrations of enamel matrix proteins on bioactivity of 
human periodontal ligament cells   
 
Qu Zhe1, Zhang Jing-ying2, Guo Ying1, Ma Wei-dong1, Ma Lan1 (1Department of Dental Implantation, 
Dalian Stomatological Hospital, Dalian 116021, Liaoning Province, China; 2Medicine Department, Dalian 
University, Dalian 116622, Liaoning Province, China) 
 
Abstract 
BACKGROUND: Numerous studies have confirmed that enamel matrix proteins can promote the regeneration of 
osteoblasts and cementoblast, and then it can achieve approaching physiological periodontal regeneration in the 
treatment of periodontal defects. 
OBJECTIVE: To observe the effects of different concentrations of enamel matrix proteins on proliferation, viability, 
differentiation and migration of human periodontal ligament cells. 
METHODS: The human periodontal ligament cells at the third generation were gained, and then cultured in 
serum-free DMEM containing different concentrations of enamel matrix proteins (0, 12.5, 25, 50, 100, 250 mg/L). 
After 24 hours of culture, proliferation and viability of periodontal ligament cells were measured using 
[(3)H]-thymidine uptake and MTT assay. After 48 hours of culture, alkaline phosphatase activity and osteocalcin 
production were detected with commercial available test kits. When the cells grew as a monolayer, the cell culture 
fluid was removed, and then with a pipette head, a cell incision, 1 mm wideness, was prepared in a monolayer of 
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cells to further observe the cell fusion continuously within 24 hours. 
RESULTS AND CONCLUSION: The proliferation, viability and differentiation of periodontal ligament cells were 
gradually increased with the concentration increase of enamel matrix proteins (0-100 mg/L). When the concentration of 
enamel matrix proteins was 250 mg/L, these parameters began to decrease, but the levels were still higher than those in 
the 0 mg/L enamel matrix protein group. In the 100 mg/L group, the cells in the wound edge began to grow towards the 
center in the initial 6 hours, then became confluent at 12 hours, and until the 20th hour of culture, the cells in the two sides 
of the wound edge were completely fused to fully close the wound edge, indicating a better wound healing in the     
100 mg/L group than the other groups. These findings suggest that enamel matrix proteins can stimulate proliferation, 
viability, differentiation and migration of periodontal ligament cells. 
 
Subject headings: Periodontal Ligament; Extracellular Matrix Proteins; Cell Movement 
Funding: the Start Fund for Returnees of Ministry of Human Resources and Social Security of China, No. 2011508; the 
Scientific Research Project in High Education of Liaoning Provincial Education Department, No. 2008027; the Science 
and Technology Project for People’s Livelihood in Dalian, No. 2013E15SF169 
 
Qu Z, Zhang JY, Guo Y, Ma WD, Ma L. Influence of different concentrations of enamel matrix proteins on bioactivity of 
human periodontal ligament cells. Zhongguo Zuzhi Gongcheng Yanjiu. 2015;19(3):399-404. 

 

0  引言  Introduction 
在牙齿发育过程中，伴随着牙冠发育即将完成时牙根

逐渐开始发育，内釉上皮细胞和外釉上皮细胞在颈环处增

生，向未来的根尖孔方向呈双层生长，称为赫特维希上皮

根鞘，而由赫特维希上皮根鞘分泌的釉基质蛋白(enamel 
matrix protein，EMPs)，对牙骨质的形成和牙周附着的建

立起着至关重要的作用[1]。釉基质蛋白是一种可以调控牙

齿矿化的细胞外基质蛋白，其主要成分包括釉原蛋白、釉

蛋白和釉丛蛋白等，其中釉原蛋白约占90%，是釉质基质

蛋白中促进牙周再生的活性部分。成釉蛋白不仅仅与牙釉

质矿化成熟过程密切相关，而且是促进牙周组织再生的主

要活性成分，可以促进无细胞性牙骨质、牙周膜及牙槽骨

的发育和再生[2]。自从1997年商品化的釉基质蛋白及相应

釉基质衍生物(商品名Emdogain®，EMD)被广泛应用于口

腔临床以来，大量临床和基础实验证实釉基质蛋白是能够

促进牙周组织和骨再生的细胞外基质蛋白[3]。现今大量研

究证实釉基质蛋白可促进成骨细胞和成牙骨质细胞的再

生，将其运用于牙周缺损治疗可达到接近生理性的牙周再

生[3]。 
牙周膜细胞具有多向分化潜能，是牙周组织再生的细

胞基础，大量临床和基础实验证明其可以分化成为成骨细

胞和成牙骨质细胞，因此被认为是牙周组织再生的关键细

胞，但对于釉基质蛋白促进牙周膜细胞再生和分化的机制

还有待研究[4]。本实验通过釉质基质蛋白作用于体外培养

的人牙周膜成纤维细胞，观察其对人牙周膜成纤维细胞增

殖、分化和细胞迁移的影响，分析釉基质蛋白促进牙周组

织生理性再生的机制，为其在牙周组织工程构建中寻求理

论依据。 
 
1  材料和方法  Materials and methods  
    设计：细胞学体外对比观察实验。  

时间及地点：实验于2013年7至11月在大连市口腔医

院实验中心完成。 
材料：牙周膜成纤维细胞从健康患者常规拔除阻生第

三磨牙的手术中获得。患者术前了解手术过程并签同意书，

实验研究通过大连市口腔医院伦理学委员会批准。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
实验方法： 

牙周膜成纤维细胞的获得和培养：锐利刀片刮除牙根

颈部1/3牙龈及牙周膜，提取牙根其余部分牙周纤维组织培

养于DMEM培养液中，培养液含有体积分数10%胎牛血清、

10 nmol地塞米松、50 mg/L维生素C和10 mmol ß-磷酸甘

油、50 mg/L链霉素和100 U/mL青霉素。每3 d更换1次培

养基，直到细胞融合为单层细胞。待细胞密集时常规消化

传代，过滤去除组织块。此后每2 d换液，倒置显微镜下观

察细胞形态及生长状况，待细胞融合达到80%左右后，用

含0.02% EDTA的0.25%胰酶消化，传代培养。取第3代细

胞用于实验研究。细胞为成纤维细胞形态，经免疫细胞化

学检测，抗波形丝蛋白染色阳性，抗角蛋白染色阴性，证

实其具有外胚间充质细胞特性。 
实验分组：将第3代人牙周膜成纤维细胞以一定的密度

接种于96孔细胞培养板(或24孔培养板)中，各孔内加入含体

积分数10%胎牛血清的DMEM 培养液至100 µL(或500 µL)，
37 ℃、体积分数5%CO2细胞培养箱内孵育4 h。待细胞完

全黏附于培养皿底部，更换含有不同质量浓度釉基质蛋白

(12.5，25，50，100，250 mg/L)的无血清DMEM培养液

100 µL(或500 µL)。每个浓度组设6个复孔，以仅加入 
100 µL(或500 µL)无胎牛血清的DMEM培养液作为阴性对

釉基质蛋白对人牙周膜细胞生物活性影响实验用主要试剂： 

试剂 来源 

釉基质蛋白及相应釉基质衍生物 商品名 Emdogain®，EMD，Malmoe, Scania, 
瑞士 

低糖 DMEM 培养基、胎牛血清 Gibco, Invitrogen, Carslbad, USA 

胶原酶、碱性磷酸酶试剂盒 Sigma, St. Louis, MO,美国 

MTT Sigma, Deisenhofen, 德国 

DAB 显色试剂盒 武汉博士德公司 

BCA 检测试剂盒 PierceChemical Co., Rockford,美国 

OC 试剂盒 Biosource International, Camarillo, CA, USA
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照组。 
细胞增殖检测：将第3代人牙周膜成纤维细胞以2×104/

孔的密度接种于96孔细胞培养板中，按实验分组干预。于

37 ℃、体积分数5%CO2细胞培养箱内培养24 h后，每孔

加入2.5 mCi/L[3H]-thymidine，培育4 h。收获细胞并用闪

烁计数器测定放射活性(Packard，Meriden, CT)[5]。 
MTT法检测细胞活性：将第3代人牙周膜成纤维细胞以

2×104/孔的密度接种于96孔细胞培养板中，按实验分组干

预。于37 ℃、体积分数5%CO2细胞培养箱内培养培育24 h
后，每孔加入5 g/L MTT 100 μL，继续培养4 h后，小心吸

尽每孔内的液体，每孔加入二甲基亚砜100 μL。振荡10 min
后，转移至酶联免疫检测仪，于540 nm处读取各孔吸光度

值(A)，以二甲基亚砜100 μL作为调零孔，计算每组6个孔A
值的均值，进行统计学分析。 

细胞碱性磷酸酶活性检测：取第3代牙周膜成纤维细胞

以1×108 L-1的细胞浓度接种于24孔细胞培养板中，按实验

分组干预。于37 ℃、体积分数5%CO2细胞培养箱内培养

48 h后，移去培养液，收获细胞。将细胞离心，洗涤沉淀

物，加入200 μL细胞裂解液(含0.2%Triton X-100的PBS溶
液)，4 ℃下超声裂解细胞。用蛋白质检测BCA试剂盒测定

细胞总蛋白含量。碱性磷酸酶活性测定是利用将无色的磷

酸对硝基苯酯转换为着色的对硝基苯酚，实验严格根据碱

性磷酸酶测定试剂盒实验流程完成。颜色变化通过分光光

度计在405 nm时测得，量化细胞释放的酶，并用同一个标

准曲线进行比较。碱性磷酸酶水平被标准化处理为相对总

蛋白含量[7]。 
细胞骨钙素分泌检测：取第3代牙周膜成纤维细胞以

1×108 L-1的细胞浓度接种于24孔细胞培养板中，按实验分

组干预。于37 ℃、体积分数5%CO2细胞培养箱内培养培

育48 h后，移去培养液备用。培养液中骨钙素分泌量通过

商用骨钙素检测试剂盒完成，实验采用酶联免疫测定法测

得，测量操作流程严格按照试剂盒说明书执行。该测量常

用的灵敏度(0.4 µg/L)[6]。 
体外创伤模型的建立：取第3代牙周膜成纤维细胞以

1×108 L-1的细胞浓度接种于底面积2 mm2直径的4孔细胞

培养皿中，每48 h更换细胞培养液，待细胞融合为单层时

去除细胞培养液，以移液管头将单层细胞制备出1 mm宽的

细胞切口，以PBS冲洗3次，防止边缘细胞残留，细胞放于

具有细胞培养条件(37 ℃、体积分数5%CO2和体积分数

95%空气的潮湿环境)的显微镜摄像系统中， 创伤区被每

120 min拍摄一张照片[7]。以含有不同质量浓度釉基质蛋白

的无胎牛血清DMEM细胞培养液作为实验组，以不含釉基

质蛋白的无胎牛血清DMEM细胞培养液作为对照组。持续观

察24 h待细胞完全融合，重复3次。 
主要观察指标：不同质量浓度釉基质蛋白对人牙周膜

细胞增生、分化和迁移的影响。  
统计学分析：全部实验重复3次，得到相同结果。全部

数据采用平均值±标准误表述。对各实验数据用SPSS  
14.0软件进行行单因素方差分析组间比较法，检验水准为

α=0.05和0.01。 
 

2  结果  Results  
2.1  釉基质蛋白对人牙周膜细胞增殖的影响  通过3H-胸

腺嘧啶核苷掺入法检测细胞DNA合成，评估不同质量浓度

釉基质蛋白对于牙周膜细胞增生的影响，见图1。各实验组

细胞DNA合成明显高于阴性对照组(P < 0.05，P < 0.01)，
而且随着釉基质蛋白质量浓度从12.25 mg/L增加到   
100 mg/L，细胞增殖明显提高；釉基质蛋白质量浓度从 
100 mg/L到250 mg/L，细胞增殖趋势有所降低。 
2.2  釉基质蛋白对人牙周膜细胞活性的影响  通过MTT
检测细胞活性及统计学处理，不同质量浓度釉基质蛋白对

牙周膜细胞活性的影响，见图2。各实验组细胞的细胞活性

明显高于阴性对照组(P < 0.01)，而且随着釉基质蛋白质量

浓度从12.25 mg/L增加到100 mg/L，细胞活性明显提高；

釉基质蛋白质量浓度从100 mg/L到250 mg/L，细胞活性增

长趋势有所降低。 
2.3  细胞碱性磷酸酶活性检测  通过检测细胞碱性磷酸酶

活性及统计学处理，评估不同质量浓度釉基质蛋白对牙周膜

细胞碱性磷酸酶活性的影响，见图3。除12.25 mg/L实验组

外，其余各实验组细胞活性明显高于阴性对照组(P < 0.05，  
P < 0.01)，而且随着釉基质蛋白质量浓度从12.25 mg/L增加

到100 mg/L，细胞碱性磷酸酶活性明显提高；釉基质蛋白质

量浓度从100 mg/L到250 mg/L，细胞碱性磷酸酶活性趋势有

所降低。 
2.4  细胞骨钙素分泌  通过检测细胞骨钙素分泌及统计学

处理，评估不同质量浓度釉基质蛋白对人牙周膜细胞骨钙

素分泌的影响，见图4。各实验组细胞细胞活性明显高于阴

性对照组(P < 0.05，P < 0.01），而且随着釉基质蛋白质量

浓度从12.25 mg/L增加到100 mg/L，细胞骨钙素分泌明显

提高；釉基质蛋白质量浓度从100 mg/L到250 mg/L，细胞

骨钙素分泌趋势有所降低。 
2.5  体外细胞创伤模型  在初始观察6 h时，25，50，   
100 mg/L釉基质蛋白实验组创缘周围的细胞开始向中心

生长(图5A)，而其他组没有细胞迁移生长；在观察8 h后，    
12.5 mg/L釉基质蛋白实验组和对照组创缘周围的细胞开

始向中心生长，250 mg/L釉基质蛋白实验组直到培养10 h
后才有创缘周围的细胞开始向中心生长；在培养8-14 h中，

细胞逐渐想创缘中心生长(图5B-D)；待培养12 h时，   
100 mg/L釉基质蛋白实验组创缘两侧细胞开始融合(图
5E)，而25，50 mg/L釉基质蛋白实验组14 h后创缘两侧细

胞开始融合，12.5 mg/L釉基质蛋白实验组16 h后创缘两侧

细胞开始融合，对照组在培养18 h后创缘两侧细胞开始融

合；培养20 h后，25，50，100 mg/L釉基质蛋白实验组创

缘两侧细胞融合完全，创缘完全关闭(图5F)；12.5 mg/L釉 



 
曲哲，等. 不同质量浓度釉基质蛋白培养人牙周膜细胞的生物活性 

P.O. Box 10002, Shenyang   110180   www.CRTER.org 402 

www.CRTER.org 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
基质蛋白实验组创缘两侧细胞融合完全，直到24 h对照组和

250 mg/L 釉基质蛋白实验组仍未出现细胞融合完全。 
 
3  讨论  Discussion 

牙周病现今已经成为口腔最常见的疾病之一，是侵犯

牙龈、牙周韧带和牙槽骨的慢性感染性疾病。牙周病的早

期预防和早期治疗极其重要，即牙周病治疗的最终目的不

仅在于消除致病因素，从而终止疾病发展，更在于恢复已

经破坏的牙槽骨、牙周膜和牙骨质的结构和功能，重建牙

周新附着。 
釉基质蛋白是在牙根发育形成过程中由郝特维希上皮

根鞘的内层成釉细胞合成和表达分泌的，可以诱导牙乳头

细胞分化出成牙本质细胞，形成根部的牙本质，从而决定

牙根的形态。Filippi等[8]研究表明，釉基质蛋白不仅可以诱

导与根部牙本质紧密附着无细胞性牙骨质的形成，还可以

诱导牙周间充质干细胞分化，而且可以促进牙周韧带细胞和 

图 5  体外创伤模型观察 100 mg/L 釉基质蛋白对人牙周膜细胞迁移的影响 
Figure 5  Effect of 100 mg/L enamel matrix proteins on migration of human periodontal ligament cells based on an in vitro monolayer wound 
healing model 
图注：图中 A 为培养 6 h 后，创伤周围细胞开始迁移；B-D 为培养 6-12 h 内，创伤周围细胞开始迁移，逐渐关闭窗口；E 为培养 12 h 后，愈

合开始；F 为培养 20 h 后，创口关闭。 
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图 1  不同质量浓度釉基质蛋白诱导 24 h 后对人牙周膜细胞增生的

影响 
Figure 1  Effect of different concentrations of enamel matrix 
proteins on proliferation of human periodontal ligament cells after a 
24-hour stimulation 
图注：与 0 mg/L 比较，

aP < 0.05，bP < 0.01。 
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图 2  不同质量浓度釉基质蛋白诱导 24 h 后对人牙周膜细胞细胞活

性的影响 
Figure 2  Effect of different concentrations of enamel matrix 
proteins on viability of periodontal ligament cells after a 24-hour 
stimulation 
图注：与 0 mg/L 比较，

aP < 0.01。 

0       12.5     25      50      100     250 

釉基质蛋白质量浓度(mg/L) 

a 
b 

b b

a
a

a 

a a



 
曲哲，等. 不同质量浓度釉基质蛋白培养人牙周膜细胞的生物活性 

ISSN 2095-4344  CN 21-1581/R   CODEN: ZLKHAH 403

www.CRTER.org 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
牙槽骨细胞的再生，这种再生类似正常组织的发育过程[9]。

大量体内研究证明釉基质蛋白可以促进牙周组织再生[10]，

Miron等[10]通过观察骨质疏松症动物的牙周缺损修复过程，

提出釉基质蛋白可以促进患有骨质疏松症患者牙周组织的

再生；Ninomiya等[11]通过观察1例阻生第二前磨牙自体移

植的病例，釉基质蛋白在牙移植过程中被应用于移植牙牙

根周围，移植3个月后X射线显示移植牙周围有新骨形成；

6个月后移植牙牙根继续发育，并且牙根周围出现带状牙周

膜样透光影，因此推测釉基质蛋白具有促进移植牙牙根发

育和防止骨粘连的作用，可促进自体移植牙的牙周愈合。

有临床研究使用釉基质蛋白治疗21例牙周病患者牙周骨下

袋，证明其可促进牙周组织再生，即牙骨质、牙周膜和牙

槽骨的再生，降低探诊骨下袋深度，重建牙周附着，且牙

周治疗之后改善的临床指标和疗效可维持10年以上，使骨

下袋患牙的保留成为可能[12]。牙周病治疗的最终目的是重

建牙周组织的三维关系，获得牙槽骨、牙骨质和牙周膜的

再生，进而形成新附着[13-16]。 
釉基质蛋白对与牙周组织再生相关的牙周膜细胞、成

骨细胞、成牙骨质细胞和骨髓间充质干细胞有不同的作用，

进而可促进牙周组织再生[17-19]。釉基质蛋白对体外培养人

骨髓间充质干细胞的黏附性和伸展率无影响，但可明显促

进其增殖和分化，可以增加人骨髓间充质干细胞DNA含量，

具有促进骨髓间充质干细胞早期DNA合成，使细胞从

G0/G1期进入S期的作用，从而促进细胞增殖[20-22]。釉基质

蛋白可人上调牙周膜成纤维细胞骨涎蛋白、骨桥蛋白、骨

粘连蛋白的分泌，而且随着时间的延长促进作用越来越明

显，并且能诱导细胞表达牙骨质附着蛋白，并且在一定浓

度下使牙周膜细胞向成骨细胞分化[23-24]。  
本实验通过观察不同质量浓度釉基质蛋白对人牙周膜

细胞增殖和细胞活性的影响，发现低质量浓度釉基质蛋白

可以促进牙周膜细胞的增殖和细胞活性，以100 mg/L质量

浓度为界，当釉基质蛋白质量浓度高于100 mg/L时，细胞

增殖和细胞活性有所下降。釉基质蛋白可以促进牙周膜细

胞的增殖、蛋白合成及矿化相关蛋白骨涎蛋白和骨桥蛋白

的表达，促进牙周组织的再生[25-26]。碱性磷酸酶和骨钙素

的表达是成骨细胞分化的主要标志[27]。通过观察不同质量

浓度釉基质蛋白对人牙周膜细胞碱性磷酸酶活性和骨钙素

分泌的影响，发现低质量浓度釉基质蛋白可以促进牙周膜

细胞的碱性磷酸酶活性和骨钙素分泌，以100 mg/L质量浓

度为界，当釉基质蛋白质量浓度高于100 mg/L时，细胞碱

性磷酸酶活性和骨钙素分泌有所下降。牙周膜细胞迁移到

牙周创面参与牙周再生的机制尚不清楚，牙周细胞体外创

伤模型是体外构建模拟牙周创伤环境的实验模型，近年来

未被用于探讨牙周组织的愈合机制。利用牙周细胞体外创

伤愈合模型，对牙周组织细胞在创面愈合过程中的迁徙和

增殖行为进行观察，进而了解牙周愈合再生规律[28-30]。本

实验通过观察不同质量浓度釉基质蛋白(12.5，25，50，100，
250 mg/L)对人牙周膜细胞迁移的影响，发现100 mg/L釉基

质蛋白实验组细胞在初始观察6 h时创缘周围的细胞开始

向中心生长，待培养12 h时创缘两侧细胞开始融合，细胞

培养20 h后创缘两侧细胞融合完全，创缘完全关闭，优于

其他质量浓度实验组和对照组。  
本实验为釉基质蛋白应用于牙周病治疗提供了一定的

理论依据，但其应用于牙周病学的临床机制还需深入的研

究。 
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图 3  不同质量浓度釉基质蛋白诱导 48 h 后对人牙周膜细胞碱性磷

酸酶活性的影响 
Figure 3  Effect of different concentrations of enamel matrix 
proteins on alkaline phosphatase activity in human periodontal 
ligament cells after a 48-hour stimulation 
图注：与 0 mg/L 比较，

aP < 0.05，bP < 0.01。 
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图 4  不同质量浓度釉基质蛋白诱导 48 h 后对人牙周膜细胞骨钙素

分泌的影响 
Figure 4  Effect of different concentrations of enamel matrix 
proteins on osteocalcin production in human periodontal ligament 
cells after a 48-hour stimulation 
图注：与 0 mg/L 比较，

aP < 0.05，bP < 0.01。 
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伦理要求：牙周膜成纤维细胞从健康患者常规拔除阻生第三

磨牙手术中获得。患者术前了解手术过程并签同意书，实验研究

通过大连市口腔医院伦理学委员会批准。 

学术术语：釉基质蛋白-是在牙齿发育过程中釉质形成时成釉

细胞分泌的一种至关重要的蛋白质，是一种可以调控牙齿矿化的

细胞外基质蛋白，其主要成分包括釉原蛋白、釉蛋白和釉丛蛋白

等。其中釉原蛋白约占90%，是釉质基质蛋白中促进牙周再生的

活性部分。成釉蛋白不仅仅与牙釉质矿化成熟过程密切相关，而

且是促进牙周组织再生的主要活性成分，可以促进无细胞性牙骨

质、牙周膜及牙槽骨的发育和再生，进而形成牙周组织的新附着，

对于牙周病骨缺损的治疗有显著效果。 

作者声明：文章为原创作品，无抄袭剽窃，无泄密及署名和

专利争议，内容及数据真实，文责自负。 
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