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АННОТАЦИЯ 

Актуальность. Индустрия временного протезирования при дентальной имплантации в 

послеоперационном периоде на современном этапе развития стоматологии достигла зна-

чительных результатов. Однако до настоящего времени продолжают иметь место случаи 

недостаточной эффективности временного протезирования, что выражается в понижен-

ном сроке службы и нарушении удержания временных конструкций, необходимости от-

носительно большого количества коррекций их базиса, а также воспалительно-

атрофических изменениях в слизистой протезного ложа и убыли костной ткани челюстей 

в проекции механического давления протеза.  

Цель. Определить эффективность применения полиэфирэфиркетона для изготовления 

иммедиат-протезов с опорой на временные дентальные имплантаты.  

Материалы и методы. 76 пациентам с диагнозом полное отсутствие зубов были установ-

лены дентальные имплантаты на верхней челюсти. Для временной реабилитации на пери-

од остеоинтеграции устанавливались временные имплантаты в количестве 2-х штук и из-

готавливались временные съёмные протезы.  

Результаты. При использовании полиэфирэфиркетона выявили снижение поломок проте-

зов на 25%, увеличение числа состоятельности временных имплантатов на 37,5%, сниже-

ние атрофии костной ткани на 19–22%.  

Выводы. Целесообразно использовать полиэфирэфиркетон для изготовления съёмных 

конструкций зубных протезов с опорой на дентальные имплантаты. 
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ABSTRACT 

INTRODUCTION: The industry of temporary prosthetics for dental implantation in the  

postoperative period at the present stage of the development of dentistry has achieved significant 

results. However, up to now, there are still cases of insufficient effectiveness of temporary  

prosthetics, which is expressed in a reduced service life and a violation of the retention of  

temporary structures, the need for a relatively large number of corrections of their basis, as  

well as inflammatory and atrophic changes in the mucous membrane of the prosthetic bed and 

loss of bone tissue in the jaws in the projection of the mechanical pressure of the prosthesis.  

AIM: To determine the effectiveness of the use of polyetheretherketone for the manufacture  

of immediate prostheses based on temporary dental implants.  

MATERIALS AND METHODS: Dental implants in the upper jaw were installed in 76 patients 

with a diagnosis of full absence of teeth. For temporary rehabilitation for the period  

of osteointegration, temporary implants were installed in the amount of 2 pieces and temporary 

removable dentures were made.  

RESULTS: The use of polyetheretherketone revealed a 25% decrease in dentures breakdowns, 

an increase in the number of temporary implants viability by 37.5%, and a decrease in bone  

tissue atrophy by 19% to 22%.  

CONCLUSIONS: It is advisable to use polyetheretherketone for the manufacture of removable 

implant dentures. 
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Актуальность 

Оптимальным способом радикаль-

ной коррекции полного отсутствия зубов 

согласно мнению большинства автори-

тетных специалистов является денталь-

ная имплантация. Методика в действи-

тельности позволяет восстановить аутен-

тичные функциональные и эстетические 

характеристики утраченных зубов [1]. 

Однако в настоящее время общепризна-

но, что необходимым этапом этого мно-

гостадийного процесса является времен-

ное протезирование в послеоперацион-

ном периоде имплантации. Одним из 

способов реализации данного этапа явля-

ется установка временных имплантатов и 

изготовление съёмных конструкций зуб-

ных протезов с опорой на них. Это обу-

словлено тем, что не при всех условиях 

удаётся дать на установленные имплан-

таты немедленную нагрузку, либо вооб-

ще установить имплантаты сразу после 

удаления зубов или проведения костной 

пластики по причине исходного состоя-

ния костной ткани в зоне имплантации 

[2]. Иными немаловажными аспектами 

необходимости этапа временного проте-

зирования является важность сохранения 

жевательных и эстетических функций на 

период «подготовки» костной ткани к 

«нагрузке» постоянных имплантатов по-

стоянными протезами или, собственно, к 

установке постоянных имплантатов [3].  

Традиционная методика изготовле-

ния временных съёмных зубных протезов 

полного зубного ряда с опорой на времен-

ные имплантаты сопряжена с рядом ос-

ложнений, таких как поломки базиса, 

снижения срока службы временных им-

плантатов, негативное влияние базиса на 

ткани протезного ложа [1, 2, 4]. Появле-

ние новых конструкционных материалов, 

таких как полиэфирэфиркетон, с улуч-

шенными физико-механическими показа-

телями может снизить риски развития 

данного рода осложнений [5–8]. 

Цель. Определить эффективность 

применения полиэфирэфиркетона для из-

готовления иммедиат-протезов с опорой 

на временные дентальные имплантаты. 

Материалы и методы 

Для проведения исследования были 

отобраны 76 пациентов с диагнозом полное 

отсутствие зубов на верхней челюсти. Всем 

пациентам были установлены временные 

имплантаты после хирургических вмеша-

тельств по установке или подготовке к ус-

тановке остеоинтегрируемых дентальных 

имплантатов. Количество временных им-

плантатов — 2. В первые трое суток всем 

пациентам были изготовлены съёмные кон-

струкции зубных протезов полного зубного 

ряда с опорой на временные имплантаты. 

Пациенты были разделены на 2 группы. В 

первой группе (контрольная, 37 человек) 

зубные протезы были изготовлены по тра-

диционной методике с применением арми-

рованных акриловых базисов, во второй 

группе (39 человек) временные протезы из-

готавливались с использованием в качестве 

конструкционного материала каркаса бази-

са полиэфирэфиркетона. Все пациенты 

подписывали информированное согласие на 

проведение исследования (протокол № 4 от 

24.10.2017 ЛЭК ВГМУ им. Н.Н. Бурденко). 

Оценку качества временного проте-

зирования проводили по нескольким па-

раметрам (период наблюдения 9 месяцев).  

1. Регистрировали суммарное коли-

чество поломок протезов (поломки и тре-

щины базиса, сколы облицовки) за весь 

период наблюдения.  

2. Оценивали состоятельность вре-

менных имплантатов (наличие или отсут-

ствие подвижности, наличие изменений 

костной ткани при рентгенологическом 

исследовании). 

Проводили оценку влияния съёмных 

временных протезов на косные структуры 

протезного ложа (а именно вестибулярная 

компактная пластина челюсти) по данным 

конусно-лучевой компьютерной томогра-

фии (КЛКТ) [4]. Пациентам проводилось 

рентгенологическое исследование непо-

средственно в день наложения протезов и 

контрольное — через 9 месяцев. По полу-

ченным данным проводилось измерение 

высоты и ширины альвеолярного отростка 

верхней челюсти. При этом на съёмные 

протезы наносились рентгеноконтрастные 
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ориентиры (гуттаперчевые штифты) в об-

ласти первых моляров, клыков и между 

центральными резцами (рис. 1). 

Это позволяло оценивать показатели 

убыли кости в одинаковых точках. Для ка-

ждого пациента регистрировались ориен-

тиры, относительно которых проводились 

измерения. При последующем исследова-

нии измерения проводились относительно 

этих же ориентиров с учётом позициони-

рования виртуальной модели в трёхмерном 

пространстве, которое должно было совпа-

дать с таковым при первоначальном иссле-

довании. Измерения проводились с точно-

стью до сотых долей миллиметра. 

 

       

Рис. 1. Методика оценки убыли костной ткани. 

 

Вся статистическая обработка полу-

ченных данных производилась в автомати-

зированном режиме посредством персо-

нального компьютера Asus на основе про-

цессора Intel (R) Core (TM) 2 Quad CPU Q 

9550 @ 2,83 ГГц 2,00 ГБ ОЗУ с операцион-

ной системой Microsoft Windows® XP Pro-

fessional Service Pack 3 версия 5.1. и стан-

дартных пакетов прикладных программ. В 

качестве последних были применены про-

граммы MS Excel XP и Stat Soft Statistica 6.0. 

Результаты 

За весь период наблюдения (9 меся-

цев) у пациентов первой группы наблюда-

лось суммарное количество нарушений 

целостности временных съёмных проте-

зов полного зубного ряда, выполненных с 

применением акрилового армированного 

базиса – 16; суммарное количество фактов 

несостоятельности временных импланта-

тов – 5; средняя величина атрофии вести-

булярной компактной пластинки альвео-

лярного отростка верхней челюсти соста-

вила от 0,66 до 0,84 мм. У пациентов вто-

рой группы эти показатели составили 12 

(нарушение целостности протеза); 3 (вы-

явление несостоятельности временных 

имплантатов; от 0,51 до 0,68 мм (величина 

атрофии кости) (рис. 2, 3). 

 
Рис. 2. Состояние показателя срока службы временных протезов с опорой на временные 

имплантаты в сравниваемых группах. 
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Рис. 3. Средние значения состояния показателя выраженности убыли костной ткани  

челюстей в течение этапа временного протезирования в сравниваемых группах. 

 

Таким образом, при использовании 

полиэфирэфиркетона снизилось количест-

во поломок протезов на 25%, увеличилось 

число состоятельности временных им-

плантатов на 37,5%, снизилась атрофия 

костной ткани на 19–22%. 

Обсуждение 

Полученные результаты позволяют 

говорить о том, что с целью снижения вы-

раженности процессов убыли костной 

ткани челюстей в области механического 

давления протеза и воспалительно-

атрофических изменений в слизистой 

протезного ложа также рекомендуется 

выбор в качестве материала базисов поли-

эфирэфиркетона взамен традиционного 

полимера полиметилметакрилата. Данные 

показатели могут быть обусловлены 

меньшим  количеством  нарушения  цело- 

стности съёмных временных зубных про-

тезов, что в свою очередь так же обуслов-

лено применением полиэфирэфиркетона. 

Выводы 

1. Использование полиэфирэфир-

кетона в качестве материала для изготов-

ления каркасов базисов временных съём-

ных зубных протезов с опорой на времен-

ные имплантаты увеличивает сроки служ-

бы данного вида протезов. 

2. Применение полиэфирэфирке-

тона как конструкционного материала при 

временном протезировании с опорой на 

временные имплантаты снижает атрофию 

костной ткани на 19–22%. 

3. Целесообразно использовать по-

лиэфирэфиркетон для изготовления съём-

ных конструкций зубных протезов с опо-

рой на дентальные имплантаты. 
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