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Оригинальные исследования
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Проведено рентгенологическое стоматологическое обследование 30 ортопедических пациентов с одиночно 
стоящим зубом на нижней челюсти, пользующихся съемными пластиночными протезами с различными видами 
фиксации. 

Изученная в разные сроки наблюдения рентгенологическая картина свидетельствует о значительно менее вы-
раженной резорбции костной ткани альвеолярных стенок у пациентов, которые пользовались частичными съем-
ными пластиночными протезами с модифицированным способом фиксации. 
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До сих пор принципиально не решена проблема 
адекватной фиксации и полноценной адаптации к 
съемным пластиночным протезам вследствие нефи-
зиологичности данного вида протезов, в частности, 
при единичных сохранившихся зубах. Одной из ак-
сиом ортопедической стоматологии является макси-
мально возможное сохранение зубов на нижней че-
люсти, вплоть до последнего сохранившегося [1, 3, 5]. 

Известные способы фиксации съемных пласти-
ночных протезов способствуют преждевременной 
утрате сохранившихся зубов, что ухудшает и без 
того плохую фиксацию, особенно на нижней че-
люсти. В существующих экономических условиях 
значительной части населения недоступно совре-
менное дорогостоящее ортопедическое лечение, по-
этому представляется рациональным поиск новых 
решений указанной проблемы в рамках традицион-
ных, экономически доступных технологий [1-5,7].

Целью настоящего исследования явилось рентге-
нологическое обследование ортопедических пациен-
тов с одиночно стоящим зубом на нижней челюсти, 
пользующихся съемными пластиночными 
протезами с различными видами фиксации.

Материалы и методы исследования
Было обследовано 40 человек, из них 30 

пациентов с одиночно стоящим зубом на 
нижней челюсти, нуждающихся в ортопе-
дическом лечении съемными пластиночны-
ми протезами, которые были разделены на 
две группы по 15 человек, и 10  практически 
здоровых лиц (норма). 

Пациентам 1 группы провели ортопедиче-
ское лечение с помощью частичных съемных 
пластиночных протезов с кламмерной фикса-
цией гнутыми удерживающими кламмерами. 

Пациентам 2 группы протезировали с 
помощью частичных съемных пластиноч-
ных протезов с модифицированным спосо-
бом фиксации.

Модифицированный частичный съемный пла-
стиночный протез (МЧСПП) на нижнюю челюсть 
фиксируется с помощью отверстия в базисе в про-
екции сохранившегося одиночного зуба. Искус-
ственная десна плотно прилегает к зубу в обла-
сти экватора по всему периметру и изолирована в 
области шейки. Вестибулярная граница МЧСПП 
проходит по переходной складке (совпадает с 
границей полного съемного пластиночного про-

теза). МЧСПП оказывает иммобилизирующее 
действие на оставшийся одиночный зуб и перерас-
пределяет жевательное давление по всему протезу. 

Для оценки состояния зубного сегмента на раз-
ных сроках исследования проводили прицельную 
рентгенографию одиночно стоящих зубов [6]. Ис-
следование проводилось до ортопедического ле-
чения и в разные сроки пользования съемными 
пластиночными  протезами (1, 3, 6, 12 месяцев).

Результаты и обсуждение
У всех пациентов 1 и 2 групп (100%) до на-

ложения протезов на прицельных рентгенограм-
мах одиночно стоящих зубов выявлялась резорб-
ция костной ткани стенок альвеолы не более 1/3 
их высоты, что соответствовало 1-й рентгеноло-
гической степени локализованного пародонтита.

Через 1 месяц после наложения протезов у 
всех пациентов 1-й группы (100%) рентгено-
логическая картина остается без изменений.

У всех пациентов 2-й группы (100%) через 1 ме-
сяц рентгенологической динамики не выявлено.
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Спустя 3 месяца после наложения протезов у 
двух пациентов 1-й группы (13,3%) отмечается отри-
цательная рентгенологическая динамика: усиление 
резорбции костной ткани стенок альвеолы до ½ их 
высоты, что соответствует 2-й рентгенологической 
степени локализованного пародонтита. У остальных 
тринадцати пациентов (86,7%) рентгенологическая 
картина не ухудшилась.

Оценка рентгенограмм у пациентов 2-й группы 
через 3 месяца показала, что состояние костной ткани 

Рисунок 1. - Показатели резорбции костной ткани стенок  
альвеолы у пациентов 1-й группы
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по сравнению с предыдущим сроком наблюдения не 
изменилось (100%). 

Через 6 месяцев уже у семи пациентов 1-й груп-
пы (46,7%) наблюдается резорбция костной ткани 
стенок альвеолы до ½ их высоты, что соответствует 
2-й рентгенологической степени локализованного па-
родонтита. У двух пациентов (13,3%) данной группы 
резорбция костной ткани достигла 2/3 высоты стенок 
альвеолы. У оставшихся шести пациентов (40,0%) 
показатель резорбции соответствовал аналогичному 
в предыдущем сроке наблюдения и составил не более 
1/3.

В то же время, спустя 6 месяцев после наложения 
протезов лишь у трех пациентов 2-й группы (20,0%) 
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Рисунок 2. - Показатели резорбции костной ткани стенок  
альвеолы у пациентов 2-й группы

резорбция костной ткани стенок альве-
олы достигла ½ их высоты, тогда как у 
остальных двенадцати (80,0%) отрица-
тельной динамики данного показателя 
не наблюдалось.

В сроки от 6 до 12 месяцев пользо-
вания протезами шесть пациентов 1-й 
группы (40,0%) утратили опорный зуб, 
в связи с чем возникла необходимость 
повторного их протезирования полны-
ми съемными пластиночными проте-
зами. Через 12 месяцев у шести паци-
ентов 1-й группы (40,0%) показатель 
резорбции превысил ½ высоты альвео-
лярных стенок и лишь у трех пациентов 
данной группы (20,0%) вышеуказан-
ный показатель составил не более ½.

Спустя 12 месяцев после наложе-
ния протезов у всех пациентов 2-й 

группы сохранился опорный зуб. При этом сте-
пень резорбции костной ткани у семи пациентов 
(46,7%) данной группы достигла ½ высоты стенок 
альвеолы, в то время как у оставшихся восьми па-
циентов (53,3%) этот показатель не превысил 1/3.

Вывод
Изученная в разные сроки наблюдения рент-

генологическая картина свидетельствует о значи-
тельно менее выраженной резорбции костной ткани 
альвеолярных стенок у пациентов, которые пользо-
вались частичными съемными пластиночными про-
тезами с модифицированным способом фиксации. 



47            Журнал    Гродненского   государственного  медицинского  университета  № 3,    2015 г.   

Оригинальные исследования

Адрес для корреспонденции: е-mail: Mnauka@yandex.ru                    Поступила 30.01.2015

RADIOGRAPHIC EVALUATION OF ORTHOPEDIC TREATMENT OF DENTITION DEFECTS OF THE 
LOWER JAW WITH SINGLE REMAINING TEETH

Mironova I. V., Mironova E. I., Shishova E. V., Mikhailova S. G., Zhadko S.I., 
Ovcharenko E. N., Severinova S. K.

Federal State Autonomous Educational Institution of Higher Education "Crimean Federal 
Universitynamed after V.I. Vernadsky"  

Medical Academy named after S. I. Georgievsky, Simferopol

Dental x-ray examination of 30 orthopedic patients with a single standing tooth on a lower jaw, who used removable 
plate dentures with different types of fixation was carried out. 

The roentgenologic picture obtained at different time of follow-up shows considerably less expressed bone tissues 
resorption of alveolar walls in patients with modified removable plate dentures. 

Key words: removable plate dentures, fixation, adaptation, x-ray diagnostics.


