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研究原著

计算机辅助设计三维牙颌分割及应用场景

文题释义：

计算机辅助设计：是指通过半自动或全自动手段简化现有的人工操作，目前多通过神经网络等人工智能方式，达到成本资源降低的辅助目的。

三维牙颌分割：是通过计算牙齿的三维区域，将牙颌中的牙齿与牙龈分隔开。它主要应用于虚拟正畸系统，如牙齿间隙调整、牙齿的移动

等功能。

摘要

背景：传统的三维牙颌模型分割方法通常利用预定义的空间几何特征如曲率、法向量等作为牙齿分割的参考信息。

目的：提出一种适用于复杂三维牙颌分割的算法并深度挖掘分割结果与应用场景之间的关联性。

方法：建立基于结构特征和空间特征双流提取的三维牙颌分割算法，利用分流的模块化设计避免特征混淆。其中，结构特征流上的注意力

机制用于捕获牙齿分割所需的细粒度语义信息，空间特征流上的Tran-Net用于保证模型对复杂牙颌分割的鲁棒性。该算法在包含健康牙颌

和缺牙、错牙、牙列拥挤等复杂牙颌的临床数据集上验证有效性和可靠性，通过总体精度、均交并比、方向切割差异等评价指标衡量模型

的分割性能。

结果与结论：该算法在临床数据集上的总体分割精度为97.08%，分割效果从定性和定量的角度均优于其他竞争方法。验证了此次设计的结

构特征流，通过构建注意力聚合机制从坐标和法向信息中可提取更精细齿形局部细节，设计的空间特征流通过构建变换网络(Tran-Net)可
保证模型对缺牙、错牙、牙列拥挤等复杂牙颌的鲁棒性。因此，该牙齿分割算法对于临床医生实操参考具有较强的可靠性。

关键词：口腔疾病预防；牙齿矫正；神经网络；三维牙颌分割；可靠性
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Abstract
BACKGROUND: Traditional 3D dental segmentation methods usually utilize predefined spatial geometric features, such as curvature and normal vectors, as the 
reference information for tooth segmentation.
OBJECTIVE: To propose an algorithm for complex 3D dental segmentation and deeply explore the correlation between segmentation results and application 
scenarios. 
METHODS: A 3D dental segmentation algorithm based on dual stream extraction of structural features and spatial features was established, and the modular 
design of split flow was used to avoid feature confusion. Among them, the attention mechanism on the structural feature flow was used to capture the fine-
grained semantic information required for tooth segmentation, and the Tran Net based on the spatial feature flow was used to ensure the robustness of the 
model to complex tooth and jaw segmentation. This algorithm verified its effectiveness and reliability based on clinical datasets including healthy dental jaws 
and complex dental jaws such as missing teeth, malocclusion and dentition crowding. The segmentation performance of the model was measured in terms of 
overall accuracy, mean intersection over union, and directional cut discrepancy. 
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0   引言   Introduction
数字化正畸等口腔保健手段对于口腔疾病的防治是至关

重要的
[1]
。口腔疾病中错颌畸形是最常见的一种情况，是众

多其他口腔疾病的诱因
[2]
。对于一般患者而言，错颌畸形或

咀嚼、吞咽、发音、呼吸功能受到影响
[3]
，或导致牙与牙之

间接触异常，致使牙斑菌堆积和食物嵌塞，埋下龋病及牙周

病的根基。对于重度患者而言，长期的错颌畸形会引起颞下

颌关节的功能障碍
[4]
，严重错位牙齿还会增加牵引全身神经

的牙外伤概率
[5]
。

随着口腔保健需求的增加，计算机辅助设计系统 

(computer aided design，CAD) 和计算机辅助制造 (computer 

aided manufacturing，CAM) 成为口腔疾病防治研究的基本组

成部分
[6]
。建立功能性咬合和改善口腔健康的手段 ( 如正畸

矫形和种植体 ) 的第一个关键步骤，是利用三维口腔内扫描

数据精确分割单个牙齿和牙龈
[7]
。牙颌扫描数据通常表示为

由三角面片组成的网格，牙颌分割的目的是使患者牙齿或牙

龈位置对应符合国际牙科联合会规定的牙齿排列标签
[8]
。口

腔CAD/CAM系统通常由3部分构成，分别为数字化扫描设备、

数字化 CAD 软件及数字化 CAM 设备，这 3 部分的功能相当

于口腔技师的眼、脑和手，分别用于完成口腔三维数据采集、

义齿数字化设计和义齿数字化制造。而三维牙颌分割算法一

般用于义齿数字化设计阶段，可与数字化 CAD 软件匹配 ( 即

分割算法为“脑”)，构成口腔 CAD/CAM 系统的有机群体
[9]
。

因此，高精度、高分辨率的分割是后续临床应用不可或缺的

前提条件，例如，牙医在计算机辅助设计软件中移除或调整

( 即移动和旋转 ) 分段牙齿，以模拟正畸或种植治疗
[10]
。同时，

分割信息还可以为牙齿种植导板设计
[11]
、3D 生物打印种植

体
[12]
、虚拟牙冠状动脉生成

[13]
、拔牙诊断和治疗规划提供

重要的参考信息
[14]
。

目前人工智能在医学辅助诊断的应用中取得了一些成果
[15-19]

，

但牙颌分割的临床应用仍面临以下挑战：①患者的牙齿个体

差异大，具体表现在数量 ( 如缺牙或多牙 ) 和牙弓形状 ( 如

锥形、方形或卵形 ) 上 [20]
；②解剖结构复杂 ( 如尖牙、旋转

牙或移位牙导致的形状改变 ) 导致分析困难
[21]
，如图 1 所

示；③临床上适用的系统需要为高分辨率数据生成细粒度的

分割，而牙齿 -牙齿和牙齿 -牙龈边界通常难以区分。例如，

牙龈萎缩患者的牙 - 牙龈边界与正常患者略有不同。若计算

机设计系统未正确提示医师这些微小的差异，医师在随后的

治疗计划将导致严重的后果。此外，分割系统需要较短的处

理时间，以提供快速反馈，支持临床诊断，提高诊所的服务

RESULTS AND CONCLUSION: The overall segmentation accuracy of this algorithm in the clinical data set is 97.08%, and the segmentation effect is superior to 
that of other competitive methods from the qualitative and quantitative perspectives. It is verified that the structural feature flow designed in this paper can 
extract more precise local details of tooth shape from coordinate and normal information by constructing an attention aggregation mechanism, and the spatial 
feature flow designed in this paper can ensure the robustness of the model to complex teeth such as missing teeth, dislocated teeth, and crowded dentition by 
constructing a transformation network (Tran Net). Therefore, this tooth segmentation algorithm is highly reliable for clinicians' practical reference.
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质量。为了应对以上挑战，基于几何特征的传统方法从口内

扫描网格数据中提取的几何特征 ( 如曲率、特征线等 )[22-25]
，

以设计分割的决策规则，虽然这种做法解释性充分，但不能

推广到个体差异明显的牙颌形态上，需要人工参与后矫正。

最近的方法采用了神经网络来开发更通用的解决方案
[26-28]

，

这些方法比基于几何的传统方法具有更好的性能，然而它们

的适用范围和规模有限，在复杂牙颌外观下的分割结果不理

想。更重要的是，现有的工作没有评估网络模型的临床使用

性能，比如在严重错颌或牙齿缺陷患者中的临床效用和适用

性。因此，该文章提出了一个能适应临床需求的计算机辅助

设计三维牙颌分割算法，并用于临床计算机辅助设计系统。

整个系统的应用方案如图 2 所示。

图注：图 A 中框选牙位排列异常、牙龈末端边界模糊；B 中框选为戴牙

套或被填充物包裹的非健康牙齿，未被框选的牙位或缺失牙齿，或包含

出多余牙齿 ( 如智齿 )；C 为牙列缺损、牙列不对称；D 为牙齿缺位处被

牙钉填充

图 1 ｜牙齿形状异常的三维牙颌实例

Figure 1 ｜ Some examples of 3D dental jaw with abnormal tooth shape

图 2 ｜计算机辅助三维牙颌分割与应用方案

Figure 2 ｜ Computer aided 3D dental segmentation and its application

A B C D

1   材料和方法   Materials and methods
1.1   设计   计算机辅助设计三维牙颌分割。

1.2   时间及地点   实验于 2021 年 1 月至 2022 年 10 月在北方

工业大学博远楼智能识别与图像处理实验室完成。

1.3   材料   研究数据来源于 3Shape 真彩台式口内扫描仪，型

号：TRIOS 3 Basic，产地：丹麦哥本哈根，品牌：3shape。

收集了 80 位受试者的 80 个实例牙颌数据，每个实例牙颌数

据包括 1 个上牙颌和 1 个下牙颌。其中包括 60 个健康牙颌
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实例和 20 个牙齿形状异常的实例。该研究方案的实施符合

《赫尔辛基宣言》和相关伦理要求。

1.4   方法   

1.4.1   数据处理  该数据集中每个实例表面包含约 150 000 个

三角面片和 80 000 个顶点。这些三角面片被下采样到 12 000

个，以减少冗余信息，同时保留原始拓扑结构。数据集按4∶1

比例分为训练集 (64 个实例 ) 和测试集 (16 个实例 )，具体划

分见表 1。该分割目标是将上、下牙颌分割成 15 个不同的

语义部分，包括 2 个中切牙 (TR1、TL1)、2 个侧切牙 (TR2、
TL2)、2 个尖牙 (TR3、TL3)、2 个第 1 前磨牙 (TR4、TL4)、2

个第 2 前磨牙 (TR5、TL5)、2 个第 1 磨牙 (TR6、TL6)、2 个第

2 磨牙 (TR7、TL7)，1 个牙龈 (G)。所有牙科模型的标注均由

同一位经验丰富的牙科医生定义。 

提取过程采用共享权重，即网络中每个 MLP 的可学习参数在

所有输入网格单元之间共享。该网络的主要创新点包括：利

用多维度特征约束分层学习、利用局部到全局的密集特征融

合进行分割，详述过程如下：①多维度特征约束分层学习：

依据结构特征和空间特征的差异性与互补性，将输入分层，

一层包括 3 个顶点坐标和 1 个法向量，另一层包括 1 个质心

向量，充分学习并利用空间特征和结构特征提供的几何信息

互补性。首先，构建结构特征变换模块，该模块基于优化后

的自注意力机制
[33]
，实现边界细粒度信息的提取，利用注意

力聚合从坐标、法向信息中提取精细齿形细节。然后，构建

空间特征变换模块，该模块基于仿射变换网络 (Tran-Net[29])

设计，保证模型刚性变化 ( 旋转或坐标变换 ) 不变性，从而

保证模型的鲁棒性。②局部到全局特征的决策级密集特征融

合：该过程先定义上下文邻域信息感受域，通过尺寸感受域

限制模块分别捕获全局信息和细粒度局部信息。即对于每个

单元的三维网格，定义其邻域球与两个不同的半径，用其不

同半径对应的 N×N 邻接矩阵描述任何两个网格之间的底层欧

几里得空间关系。再利用对称平均池化将上下文信息 ( 由邻

近的单元提供 ) 融合。

(3) 输出：是一个 N×(C+1) 维的矩阵，其中 C 为牙齿类

别数 (C=15)，每行表示相应网格单元属于不同类别的概率。

综上，该网络输入三维牙齿网格，采用分割网络进行牙

齿分割，最后输出分割结果，即每个三角面片的类属。

1.4.4   应用场景   针对三维牙颌模型的自动化分割算法具有

方便、灵敏等优点，只需要输入口内扫描仪成像模型就能实

现快速分割，对于目前发展得如火如荼的线上医疗有很大的

帮助
[9]
。而目前市面上一些分割系统需要使用电子计算机断

层扫描 (CT) 加以支撑，在时效上存在限制，因此该算法具有

普适性、优越性。该方法可应用于数字化正畸、数字化可摘

义齿及全口义齿修复、数字化牙齿种植等场景。

(1) 数字化正畸：三维牙颌分割在正畸学也有广泛的应

用。首先，在临床实践中，医生可通过面部三维摄影兼顾牙

齿分割后动态和静态两个方面，既能在动态分割结果中观察

微笑时唇相对于牙齿的动态变化，又能从多方面观察牙齿间

静态的位置关系。数字化模型分割结果可在三维空间任意角

度旋转并用于检查咬合关系。

(2) 数字化可摘义齿及全口义齿修复：该算法可应用于

可摘义齿和全口义齿修复、正畸治疗计划的设计。利用分割

后的模型进行数字化全口覆盖义齿利于减少排牙难度，其制

作的修复体牙设计准确，牙曲线完美，基托厚度相同，患者

更容易适应。将该算法集成至 CAD/CAM 系统，具备虚拟牙

架功能，可通过电脑输入架参数，使制作的修复体符合患者

的下颌形态特征。在减少患者复诊次数的同时，降低医疗费

用，还可以更好地控制修复体的品质。

(3) 数字化牙齿种植：数字化种植主要包括数字化影像

与诊断评估、种植辅助设计与数字化种植外科导板、数字化

种植修复印模以及 CAD/CAM 个性化种植基台 4 个方面。虽

表 1 ｜牙颌数据的数据集划分                                                                           (n)
Table 1 ｜ Division of dental data set

项目 训练集实例数 测试集实例数 总计

健康牙齿 48 12 60
排列拥挤 4 1 5
牙齿缺位 4 1 5
牙齿与牙龈边界模糊 4 1 5
牙内包含填充物 4 1 5

总计 64 16 80

1.4.2   实验参数及网络训练  实验采用 GeForce GTX 1080、
Intel(R)Core i7-6700 CPU 硬件平台，使用 Adam 优化器的

AMSGrad 变体，计算最小化广义骰子损失 (Dice loss) 进行训

练。当最小 Batch size 设置为 8 时，对 PointNet(2017)[29]
、

PointNet++(2017)[30]
、MeshNet(2019)[31]

、MeshSegNet(2020)[32]
、

TSGCNet(2021)[33] 
、DArch(2022) 和此次作者文设计的分割网

络分别在相同环境下进行了 400 次的训练
[34]
。为定性及定量

评价此次算法，将文章方法与上述文献报道的密切相关方法

进行比较，采用它们的原始网络处理临床数据集，客观评价

此次牙齿分割网络各模块的有效性，并对结果进行可视化和

量化。

1.4.3   分割网络构建   基于结构特征和空间特征的多特征学

习牙颌分割网络结构如图 3 所示，该网络主要由输入、中间

处理过程、输出 3 个部分组成。

三维
牙齿
网络
数据

结构特征流

空间特征流

预
测
结
果

预
处
理

决策级
融合

顶点、法
向 (N×12)

质心
(N×3)

图 3 ｜此研究的网络结构图

Figure 3 ｜ Network structure of this study

(1) 输入：直接输入原始三维牙颌网格表面模型数据，

即一个 N×15 维的矩阵，其中 N 是三角面片数量，15 是维数。

文章所提及的牙颌网格均特指三角网格。每个面片包含 1 个

质心向量 (3 维 )、3 个顶点坐标 (9 维 ) 和 1 个法向量 (3 维 )，

共 15 维。

(2) 分割网络模块搭建：网络遵循点云分割的架构，使

用连续的多层感知机 (MLP) 来提取高级别的几何特征。这个
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然种植的大部分诊断及规划设计主要依赖于 CT，但当涉及软

组织时需要辅助口内扫描数字化印模，而不同系统、不同种

植步骤对扫描模型分割的精度要求不同，该分割算法能满足

数字化影像与诊断评估、种植辅助规划设计与数字化种植外

科导板扫描方式等各类高精度分割场景需求。

1.4.5   验证模型的有效性和可靠性   采用计算机辅助设计三

维牙颌分割算法进行对比实验和消融实验的定性及定量评

价。对比实验采用总体精度 (overall accuracy，OA)、均交

并比 (mean intersection over union，MIoU)、方向切割差异

(directional cut discrepancy，DCD)3 个指标在 5 折交叉验证

下定量衡量算法性能。5 折交叉验证指将原始数据分成 5 组 

(5-Fold)，将每个子集数据分别做一次验证集，其余的 4 组子

集数据作为训练集，由此得到 5 个模型。这 5 个模型分别在

验证集中评估结果，最后的误差 MSE(Mean Squared Error) 加

和平均得到交叉验证误差。交叉验证有效利用了有限的数据，

并且评估结果能够尽可能接近模型在测试集上的表现，可做

为模型优化的指标使用。消融实验结果包括分流有效性、注

意力机制有效性及 Tran-Net 有效性验证。

1.5   主要观察指标   ①定性及定量评价牙齿分割网络各模块

的有效性；②计算机辅助设计三维牙颌分割算法在复杂牙颌

的临床数据集上验证有效性和可靠性；③通过总体精度、均

交并比、方向切割差异等评价指标衡量模型的分割性能。

2   结果   Results 
2.1   定性结果   5 种竞争方法整体分割可视化结果见图 4-6

所示。图 4 第 1 行样本 A 为规则牙齿，结果表明此次研究方

法能精确分割牙龈及各颗牙齿，几乎实现零错分；第 2 行样

本 B 为尖牙 (TR3) 位置轻微错位牙齿，结果表明此方法对于

牙齿位置的移动，特征学习是鲁棒的；第 3 行样本 C 为侧切

牙 (TL2/TR2) 排列拥挤牙齿，结果表明此方法能更好地处理

极端外观牙齿，得到更光滑的齿龈边界。图 5 结果表明此次

研究在缺牙位上具备分割优势，图 6 结果表明此次研究的注

意力机制对于边界信息提取的有效性。

图注：圆圈表示此次方法与其他竞争方法分割效果差异最大的位置，且

此方法圆圈处分割结果与真实标注一致

图 5 ｜此研究在缺牙位上的分割优势 ( 缺牙位上有牙钉填充易被误判位

牙齿 )
Figure 5 ｜ The segmentation advantages of this study in the missing tooth 
position (the teeth with nail filling in the missing tooth position are easy to 
be misjudged)

图注：图 A 为某样本的真实标注；B 为同一样本未加注意力机制的分割

效果；C 为同一样本加注意力机制后的分割效果。箭头为使用注意力机

制前后分割效果差异最大的位置

图 6 ｜注意力机制对于边界信息提取的有效性侧面图示

Figure 6 ｜ Side view of the effectiveness of attention mechanism for 
boundary information extraction

图注：图中的 A-C 分别代表 3 个不同患者的牙颌数据样本，方括号内的

数字代表某样本在某方法下的效果 ( 即 A[1，1] 表示样本 A 在原始状态下

的效果，A[1，2] 表示样本 A 在 PointNet 下的分割效果
[29]
……C[3，6] 表

示样本 C 在 TSGCNet 下的分割效果
[33]
，以此类推 )，圆括弧中的粗体序号

代表对应竞争方法被提出的年份 ( 如 TSGCNet 方法为 2021 年被提出
[33])，

圆圈和箭头用于指出此次方法与其他竞争方法分割效果差异最大的位置

图 4 ｜所有竞争方法分割结果可视化

Figure 4 ｜ Visualization of segmentation results of all competitive 
methods

A B C

真实标注 TSGCNet(2021) DArch(2022) 此次方法

2.2   定量结果   

2.2.1   对比实验结果   对比实验采用总体精度、均交并比、

方向切割差异 3 个指标在 5 折交叉验证下定量衡量算法性能，

实验结果如表 2 所示。此外，通过此次分割算法模拟制作的

修复体，其边缘间隙误差均能达到 80 μm 左右，具体误差数

据见表3。可满足临床数字化修复嵌体、高嵌体、嵌体冠、单冠、

桥体等固定修复体需要。

表 3 ｜根据此次算法设计的修复体间隙误差
Table 3 ｜ The prosthetic clearance error designed according to the 
algorithm in this study

类型 边缘间隙误差平均值 (μm)

健康牙齿 81.93
排列拥挤 80.88
牙齿缺位 81.26
牙齿与牙龈边界模糊 80.01
牙内包含填充物 80.14

表注：修复体的边缘间隙误差在 120 μm 以内表示符合临床应用需求

表 2 ｜此项研究网络与现有竞争方法在 5 折交叉验证下的分割结果对比
Table 2 ｜ Comparison of segmentation results between the network in 
this study and existing competitive methods under 5-fold cross-validation

模型 总体精度值 (%) 均交并比 (%) 方向切割差异 (mm)

PointNet[29] 86.56±1.13 79.17±4.77 0.27±0.09
PointNet++[30] 90.22±0.22 82.31±1.65 0.22±0.01
MeshNet[31] 84.38±0.83 71.03±2.26 0.78±0.01
MeshSegNet[32] 93.85±0.51 87.61±1.41 0.19±0.02
TSGCNet[33] 94.69±0.14 88.84±2.48 0.11±0.01
DArch[34] 95.16±0.03 90.84±0.33 0.15±0.01
此次方法 97.08±0.07 90.98±2.13 0.06±0.01

表注：总体精度和均交并比值越大表示分割效果越好，方向切割差异反之

2.2.2   消融实验结果

(1) 分流有效性：采用 4 种结构用以评估网络输入分流

的有效性：第 1 种 ( 表 4 类型① - 结构 A+F+H+K)，移除结构

特征流，单独训练空间特征流，即直接从网格顶点坐标中学

此次方法Raw models PointNet 
(2017) 

PointNet++ 
(2017) 

MeshNet 
(2019) 

MeshSegNet 
(2020) 

TSGCNet 
(2021) 



256｜中国组织工程研究｜第28卷｜第2期｜2024年1月

中国组织工程研究  
Chinese Journal of Tissue Engineering Researchwww.CJTER.com

研究原著

习；第 2 种 ( 表 4 类型① -结构 B+F+H+K)，移除空间特征流，

单独训练结构特征流，即直接从质心、法向量的组合中学习；

第 3 种 ( 表 4 类型① - 结构 C+F+H+K)，不分支单一原始输入

训练，即让网络结构不区分特征类型，直接从顶点坐标、

质心、法向量的组合中学习；第 4 种为此次设计 ( 表 4 结构

D+F+H+K)，双流同步训练结构特征流和空间特征流，即同步

训练包括质心、法向量的结构特征模块和包括顶点坐标的空

间特征模块。分流有效性验证结果如表 5 中类型①对应各项

评价指标值所示。

从定量结果可知，此方法在牙齿模型整体总体精度值

具有最大值，其中 MeshSegNet 是直接使用坐标和法向量组

合的方法
[17]
，TSGCNe 是分流使用坐标和法向量的方法

[18]
。

TSGCNet 方法总体精度值比 MeshSegNet 提高了 0.84%[17-18]
，

论证了区分结构特征和空间特征，可以学习更多的互补信息

用于精确的牙齿分割。此次研究方法总体精度值比 TSGCNet

方法提高了 2.39%[18]
，此外，均交并比和方向切割差异也是

评价语义分割性能的另外两个指标，均交并比的值与分割性

能优越性成正比，方向切割差异的值与分割性能优越性成反

比。其中，均交并比衡量输出分割结果与实际真实结果的重

合程度，方向切割差异衡量输出分割结果与实际真实结果的

差异程度。

综合有效性验证结果可知，此次研究提出了一种准确、

高效、全自动、可临床应用的三维牙颌分割系统。它利用分

流避免牙颌的结构特征和空间特征混淆，并对结构特征流和

空间特征流分别基于注意力机制和变换网络 (Tran-Net) 模块

化设计，有效地解决了现有方法存在的局部特征提取困难和

对复杂牙颌分割的鲁棒性差的问题。此研究算法显著优于目

前最先进的方法，在数字化正畸、数字化修复、数字化可摘

义齿及全口义齿修复、数字化牙齿种植等应用场景为患者和

口腔医生服务。大量的临床数据研究表明，神经网络是智能

数字牙科的一个强有力的元素，但神经网络的泛化效果对标

签的有过度依赖的问题
[35]
，这也是此次研究的局限所在，研

究精确的分割效果实现离不开海量、专业、高质量的标注牙

颌数据集。因此，在小样本标记牙颌数据集上设计鲁棒的特

征提取算法是作者后续的研究方向。将人工智能与口腔预防

医学相结合进行前瞻性研究，将对未来全民口腔健康水平的

提高产生重大影响
[36]
。
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