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Аннотация
Предмет исследования — перспективность внедрения эндооссального цельнокерамического винтового одноэтапного 

иммедиат‑имплантата в клинической практике ортопедической реабилитации пациентов с адентией.
Цель — анализ перспектив применения разработанного дентального имплантата (эндооссальный цельнокерамический 

винтовой одноэтапный иммедиат‑имплантат) в стоматологической практике при ортопедической реабилитации пациентов 
с  адентией.

Методология. Исследование выполнено на основе анализа средств ортопедической реабилитации и их эффективности 
у  пациентов стоматологических клиник города Кемерово за 2018–2022 гг.

Результаты. Представлены результаты реабилитации пациентов с адентией с применением дентальных имплантатов на 
основе диоксида циркония (как импортного производства, так и запатентованных биоимплантатов) и имплантатов на основе 
титановых сплавов.

Разработанный автором исследования новый эндооссальный цельнокерамический винтовой одноэтапный иммедиат‑
имплантат (Патент РФ на изобретение № 2651052; Евразийский патент № 035482) отличается своим дизайном (шероховатая 
активная двухкомпонентная резьба, переходящая в полированную шейку путем переключения платформы и далее в супра‑
структуру с возможностью ее индивидуализации в полости рта) и способом обработки поверхности исключительно резьбовой 
части имплантата гидроксиапатитом кальция. 

Возможность применения разработанного имплантата позволит удовлетворить потребности пациентов в малоинвазивности 
процедуры имплантации, обеспечении экономической эффективности по отношению к аналоговому импортному керамическому 
имплантату. Кроме того, вследствие специализированной обработки поверхности, разработанный имплантат не требует при‑
менения костнозамещающих препаратов, а наличие биопокрытия позволяет расширить использование в группах пациентов 
с соматическими патологиями.

Выводы. Выполненное исследование позволяет рекомендовать использование разработанного биоимплантата в клиниче‑
ской стоматологии.

Ключевые слова: керамические имплантаты, диоксидциркониевые имплантаты, малоинвазивная имплантация, имплан-
тологическое лечение, биоимплантат
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Annotation 
The subject of the study is the prospects for the introduction of an endosseous all‑ceramic screw one‑stage immediate implant in 

the clinical practice of orthopedic rehabilitation.
The objectives analysis of the prospects for the use of the developed dental implant (endossal all‑ceramic screw single‑stage 

implant) in dental practice during orthopedic rehabilitation of patients with adentia.
Methodology. The study was performed on the basis of an analysis of orthopedic rehabilitation means and their effectiveness in 

patients of dental clinics in the cities of Kemerovo for 2018–2022.
Results.The results of rehabilitation of patients with adentia using dental implants based on zirconium dioxide (both imported and 

patented bio‑implants) and implants based on titanium alloys are presented.
The new endosseous all‑ceramic screw one‑stage implant developed by the author of the study (RF Patent for Invention No. 

2651052; Eurasian Patent No. 035482) is distinguished by its design (rough active two‑component thread passing into a polished 
neck by switching the platform and then into a suprastructure with the possibility of its individualization in the cavity mouth) and the 
method of treating the surface of the exclusively threaded part of the implant with calcium hydroxyapatite.

The possibility of using the developed implant will satisfy the needs of patients for a minimally invasive implantation procedure, 
ensuring its economic efficiency in relation to an analogue imported ceramic implant. In addition, due to the specialized surface 
treatment, the developed implant does not require the use of bone substitutes, and the presence of a biocoating allows expanding its 
use in groups of patients with somatic pathologies.

Conclusions. The performed study allows us to recommend the use of the developed bio‑implant in clinical dentistry in order to 
study the possibilities of its use in the near and long term.
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Введение 
Эстетическая составляющая черепно‑челюстно‑

лицевой хирургии, сложность анатомии и чувстви‑
тельность вовлеченных систем обусловливают 
трудности и осложнения, возникающие в области 
применения имплантатов [1], и объясняют актуаль‑
ность персонифицированного подхода к созданию 
дентального имплантата с учетом стоматологического 
и соматического статуса пациента [3]. Существующие 
осложнения, возникающие при стоматологической 
имплантации, требуют исследований и разработок 
с целью повышения эффективности ортопедической 
реабилитации [5, 6]. 

Учитывая недостатки сплавов титана и растущие 
потребности пациентов в безопасной и надежной 
дентальной имплантации, в безметалловых реше‑
ниях для ортопедической реабилитации, разработка 
новых биосовместимых материалов, новых техно‑
логий получения поверхностей с заданной микро‑
шероховатастью, новых технологий нанесения био‑
покрытий на поверхность дентального имплантата 
из диоксида циркония и совершенствование кли‑
нических протоколов сделали возможным исполь‑
зование таких диоксидциркониевых имплантатов 
в качестве надежной альтернативы их титановым 
аналогам [8, 9, 10, 11, 13]. Многочисленные иссле‑
дования показывают, что клиническое применение 
диоксидциркониевых имплантатов практически не 
сопровождается проявлениями периимплантита, 
а эпителиальные ткани десны способны прочно и 
надежно прикрепляться к их поверхности. Инте‑
грация керамического имплантата в костную ткань 
и мягкие ткани была проверена и подтверждена. 
Отдельно следует отметить быстрое нарастание 
мягких тканей десны на поверхность керамического 
дентального имплантата [2, 4, 7, 8, 12].

Учитывая все преимущества использования диок‑
сида циркония как материала для изготовления ден‑
тальных имплантатов (в том числе и опыт зарубежных 
производителей), изучив доступные современные 
технологии, мною (А. А. Довгерд), был разработан и 
внедрен новый эндооссальный цельнокерамический 
винтовой одноэтапный иммедиат‑имплантат (Патент 
РФ на изобретение № 2651052; Евразийский патент 
№ 035482).

Данный имплантат производится путем фрезеро‑
вания и проходит фазу изостатического прессования 
(как и импортные аналоги). Отличительными осо‑
бенностями являются дизайн имплантата, а именно 
шероховатая активная двухкомпонентная резьба, 
переходящая в полированную шейку путем пере‑
ключения платформы и далее в супраструктуру с 
возможностью ее индивидуализации в полости рта, 
а также обработка поверхности исключительно вну‑
трикостной резьбовой части имплантата гидроксиа‑
патитом кальция.

Цель исследования — анализ перспектив при‑
менения разработанного дентального имплантата 
(эндооссальный цельнокерамический винтовой одно‑
этапный иммедиат‑имплантат) в стоматологической 
практике при ортопедической реабилитации паци‑
ентов с адентией.

Материалы и методы
Исследования проводились в два этапа. На первом 

этапе определяли востребованность малоинвазивной 
дентальной имплантации путем опроса 4118 паци‑
ентов, обратившихся в стоматологические клиники. 
Задачей второго этапа исследования явилась оценка 
эффективности клинического применения нового типа 
керамического биоимплантата. В связи с этим были 
созданы две группы пациентов, нуждающихся в одно‑
этапном удалении корня зуба и имплантации (мало‑
инвазивная техника). Первую группу (основную) 
составили пациенты, которым установили 624 кера‑
мических имплантата на основе диоксида циркония 
(как импортного производства, так и запатентованные 
биоимплантаты); во вторую (контрольная группа) 
вошли пациенты, которые предпочли имплантаты 
на основе титановых сплавов, им в совокупности 
установили 1223 имплантата. Критерием эффектив‑
ности лечения пациентов с адентией с применением 
дентальных имплантатов в обеих группах явилась 
дезинтеграция дентальных имплантатов.

Результаты исследования подвергались стати‑
стической обработке. При этом использовали метод 
непараметрической статистики для двух независимых 
выборок — критерий Манна–Уитни. С целью оценки 
динамики лечения использован критерий Фридмана. 
Различие признаков в группах сравнения считалось 
значимым при уровне значимости различия р < 0,05.

Результаты исследования и их обсуждение
За период с 2018 по 2022 гг. в стоматологических 

клиниках города Кемерово было прооперировано 
1243 пациента, которым в совокупности было уста‑
новлено 1847 дентальных имплантатов (624 керами‑
ческих (на основе диоксида циркония) и 1223 — на 
основе титановых сплавов) при наличии частичной 
и полной (первичной и вторичной) адентии, одно‑
моментно с удалением зуба, а также установленных 
в сочетании с различными техниками костной пла‑
стики (с применением различных видов костных 
заменителей) и моделирования мягких тканей десны 
(различные техники аутотрансплантации). Кроме 
того, проводился сравнительный анализ с  кли‑
ническими наблюдениями иностранных коллег, 
был выявлен рост требований пациентов к более 
коротким срокам лечения, уменьшению объемов и 
количества хирургических этапов в лечении, рост 
частоты встречаемости непереносимости сплавов 
титана и аллергических реакций, а также различная 
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непереносимость используемых костных замени‑
телей.

Для оценки востребованности ортопедической 
реабилитации с применением дентальных имплан‑
татов было проанализировано 4118 обращений паци‑
ентов в стоматологические клиники на протяжении 
2018–2022 гг. Было выявлено, что из них 2271 обра‑
щение — за традиционными видами ортопедической 
реабилитации, 1847 обращений — для установки ден‑
тальных имплантатов из титана и керамики (табл. 1). 
Всем пациентам в доступной форме проводилась кон‑
сультация, где разъяснялись преимущества и недо‑
статки современных материалов и методов лечения, 
приводились данные о возможных осложнениях.

Таблица 1

Распределение пациентов в зависимости от видов 
ортопедической реабилитации при частичной 

и полной адентии (2018–2022 гг.)
Table 1. Distribution of patients depending on the 

types of orthopedic rehabilitation with partial 
and complete adentia (2018–2022)

Вид ортопедической 
реабилитации 2018 2019 2020 2021 2022 Всего

Традиционные виды 
(съемное протезирование, 
металловидные протезы 

и  пр.)

642 538 312 370 409 2271

Использование дентальных 
имплантатов (титан 

и керамика) 
341 372 311 339 484 1847

Исходя из анализа динамики обращений, следует 
отметить растущую тенденцию к выбору ортопе‑
дической реабилитации различных форм адентии 
с применением дентальных имплантатов. Согласно 
анализируемым данным, большинство пациентов, 
обращающихся за ортопедической реабилитацией 
с  применением дентальных имплантатов, находятся 
в возрасте от 30 до 60 лет. Это молодые и работо‑
способные люди, более трети из которых отметили, 
что они не готовы тратить много сил и времени на 
сложное и не всегда прогнозируемое эндодонти‑
ческое лечение каналов. Другая часть пациентов, 
прошедшая сложное эндодонтическое лечение 
(сложный доступ для лечения корневых каналов, 
перелечивание, искривленность корневых каналов, 
различного рода перфорации, попытки извлечения 
заклиненных и сломанных остатков эндодонтических 
инструментов и пр.), получив ухудшение состояния 
в виде изменения периапикальных тканей, отметили, 
что они не готовы повторно проводить эндодонтиче‑
ское лечение. У оставшихся пациентов после лечения 
и  штифтования (анкерные эндодонтические штифты, 
внутриканальные вкладки, анкерные литые ортопе‑
дические штифты из сплавов металлов) корневых 
каналов зубов были отмечены переломы корней 
зубов.

Необходимо отметить возрастающую информи‑
рованность пациентов через СМИ (реклама на теле‑
видении и в социальных сетях, Интернет), вследствие 
чего все большее количество пациентов предпочи‑
тали ортопедическую реабилитацию с применением 
дентальных имплантатов.

Распределение количества установленных в иссле‑
дуемой группе керамических имплантатов импорт‑
ного производителя и разработанных биоимплан‑
татов, установленных за 2018–2022 гг., представлено 
в табл. 2.

Таблица 2

Распределение количества установленных имплантатов 
из диоксида циркония иностранного производителя и 
запатентованных имплантатов за период 2018–2022 

Table 2. Distribution of the number of installed zirconium 
dioxide implants from a foreign manufacturer and 

patented implants for the period 2018–2022

Тип имплантатов 2018 2019 2020 2021 2022 Всего
Импортные керамические 

имплантаты
(Bredent, AWI)

97 63 60 57 40 317

Разработанные 
керамические 

биоимплантаты
38 45 58 72 94 307

Результаты, представленные в табл. 2, отображают 
востребованность разработанных биоимплантатов, 
что следует из ежегодного увеличения количества 
установленных имплантатов. Преимущество разра‑
ботанных имплантатов заключается в конструкции 
(особенности резьбы), позволяющей осуществить 
первичную и отдаленную стабилизацию имплан‑
тата, возможность изготовления временного протеза, 
а пациенты отмечают для себя повышенное чувство 
эстетического комфорта. 

В ходе нашего исследования был проведен срав‑
нительный анализ случаев дезинтеграции керамиче‑
ских и титановых систем имплантатов между собой. 
Было отмечено, что в обеих группах присутствовали 
случаи дезинтеграции, однако в первой группе (кера‑
мические имплантаты) частота таких случаев была 
достоверно ниже; если общее количество случаев 
дезинтеграции имплантатов на основе титановых 
сплавов за 5 лет (2018–2022 гг.) составило 80 (6,5%), 
то в группе с керамическими имплантатами (на 
основе диоксида циркония) за аналогичный период 
был выявлен лишь 21 (3,36%) случай дезинтеграции 
имплантата (p < 0,05).

Более частая дезинтеграция имплантатов 
во  второй группе пациентов, скорее всего, обуслов‑
лена длительностью нарушения капиллярного кро‑
вообращения (в силу травмы или долгого отсутствия 
функциональной нагрузки на костную ткань в зоне 
имплантации), дополнительной иммунологической 
нагрузкой на организм пациента (из‑за применения 
костных заменителей), а также материалом самого 
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дентального имплантата (сплавов титана), способами 
технологической обработки поверхности дентального 
имплантата (загрязнение после пескоструйной обра‑
ботки, кислотное травление) и дизайном имплантата 
(многокомпонентные разборные структуры, не име‑
ющие герметичного сочленения).

Заключение
Керамические имплантаты на основе диоксида 

циркония, в том числе разработанный биоимплантат, 
востребованы пациентами. Кроме того, разрабо‑
танный имплантат, благодаря специальной обработке 
поверхности, не требует применения костно‑замеща‑

ющих препаратов, что расширяет его показания для 
малоинвазивных (одноэтапного удаления и установки 
имплантата) техник у всех групп пациентов, так как 
гидроксиапатит кальция является строительным 
материалом для костной ткани. Данный имплантат 
имеет лучший эстетический вид, более прост в при‑
менении  (он является неразборным). К тому же, он 
имеет меньшую стоимость (в три раза дешевле ана‑
логового импортного керамического и на порядок 
дешевле титанового), что делает его более привле‑
кательным для пациентов. Все вышеперечисленное 
позволяет считать разработанный биоимплантат пер‑
спективным.
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