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АННОТАЦИЯ
Несмотря на достигнутый прогресс в развитии современной стоматологии и челюстно-лицевой хирургии, значитель-
ное усовершенствование диагностических, хирургических и реставрационных методов, в настоящее время количество 
пациентов с потерей зубов не уменьшается. Эта тенденция в том числе характерна и для современной России. Ко-
личество имплантатов, устанавливаемых для замещения утраченных зубов, на территории нашей страны ежегодно 
увеличивается, но, несмотря на это, доля имплантационных систем с полной локализацией на территории Российской 
Федерации невелика. 
Целью настоящей работы стала демонстрация возможностей и эффективности использования отечественной инно-
вационной системы дентальных имплантатов из наноструктурированного титана в различных клинических случаях. 
Материалами послужили результаты стоматологической реабилитации пациентов ортопедическими конструкциями 
с опорой на дентальные имплантаты со сроком наблюдения до 5 лет. Результаты были изложены с указанием всех 
этапов лечения пациентов с использованием современных методов комплексной стоматологической реабилитации. 

Ключевые слова: наноструктурированный титан; дентальная имплантация; стоматологическая реабилитация; рос-
сийская система дентальных имплантатов; клинический случай.
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ABSTRACT
Despite the progress in the development of modern dentistry and maxillofacial surgery and significant improvements in 
diagnostic, surgical, and restoration methods, currently, the number of patients with tooth loss is not decreasing. This trend 
is also characteristic of modern Russia. The number of implants installed to replace lost teeth in our country is increasing 
annually; despite this, the share of implantation systems with full localization in the territory of the Russian Federation is 
small. This study aimed to demonstrate the possibilities and effectiveness of using a Russian-made innovative system of 
dental implants made of nanostructured titanium in various clinical cases. The results of dental rehabilitation of patients 
with orthopedic structures supported by dental implants with a follow-up period of up to 5 years were analyzed. The 
results were presented with an indication of all stages of treatment of patients using modern methods of complex dental 
rehabilitation.
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ВВЕДЕНИЕ
Современные перспективы развития российского рынка 

товаров с учётом сложившейся устойчивой внешнеэконо-
мической ситуации направлены на полное импортозаме-
щение. Несмотря на тот факт, что вводимые экономиче-
ские санкции от «стран-партнёров» на сегодняшний день 
не затрагивают систему здравоохранения и сферу оказа-
ния медицинских услуг, цены на продукцию, поставляе-
мую на российский рынок из-за рубежа, за последние два 
года существенно повысились. Зачастую это связано с тем, 
что биржевой курс валюты очень сильно отличается от кур-
са, установленного внутри зарубежной компании. Данное 
обстоятельство является абсолютно бесконтрольным, 
что создаёт значительный рычаг влияния на цену продукта 
для конечного потребителя [1]. Необходимость импорто-
замещения не только в сфере здравоохранения в общем, 
но и в крайне чувствительной к повышению цен на про-
дукцию стоматологии в частности, где доля использования 
отечественных материалов ничтожно мала, актуальна се-
годня, как никогда ранее [1, 2]. Это особенно важно, ког-
да российский продукт, сделанный с учётом иностранного 
и отечественного опыта, не только не уступает зарубежным 
аналогам, но и по внушительному ряду характеристик пре-
восходит их [3]. 

Вашему вниманию представляется российская им-
плантационная система Synthes Pro (Dental Synthesis, 
Россия). Вся линейка имплантатов изготавливается 
из материала NanoTi (наноструктурированный титан) 
и имеет поверхность, обработанную методом двойного 
кислотного травления (NitroEx), что способствует улуч-
шению биосовместимости поверхности и повышению 
прочности металла. Наноструктурированный титан по-
лучают методом равноканального углового прессова-
ния титана Grade 4. Цилиндрические титановые заго-
товки продавливаются через отверстия, изгибающиеся 
под углом от 90 до 120 градусов, с несколькими про-
ходами. В результате такой обработки кристаллическая 
структура материала «сминается» в разных направле-
ниях. При этом происходит уменьшение размеров зё-
рен металла (от 8–20 мкм до 80–200 нм) с получением 
наноструктуры [4]. Проведённые экспериментальные 
исследования показывают, что интенсивная пластиче-
ская деформация может повысить прочность материала 
в 1,5–2,5 раза без изменения состава сплава. В связи 
с этим предел прочности нанотитана Grade 4 составляет 
1100–1200 МПа, что более чем в 2 раза превышает пре-
дел прочности стандартного титана Grade 4 (550 МПа). 
Использование наноструктурированного титана созда-
ёт запас прочности для имплантатов, эксплуатируемых 
с абатментами и другими протетическими элементами, 
в том числе и с изготавливаемыми из титанового сплава 
Grade 5 (ВТ-6, Ti-6Al-4V), имеющего предел прочности 
895 МПа [5, 6]. Эксперименты in vitro указывают на су-
щественное увеличение степени пролиферации клеток 

и ускорение процесса остеоинтеграции на опытных об-
разцах имплантатов по сравнению с контрольными об-
разцами из обычного титана [7]. 

Цикл производства линейки дентальных имплан-
татов Synthes Pro (Dental Synthesis, Россия) полностью 
замкнут и реализуется на территории Российской Феде-
рации без привлечения и помощи со стороны иностран-
ных участников рынка. Отличительной особенностью 
представляемой имплантационной системы является со-
вместимость протетических компонентов с другими по-
пулярными системами, представленными на рынке (на-
пример, системами корейского производства), что делает 
переход на российскую систему дентальных имплантатов 
более выгодным ввиду универсальности протетической 
платформы, так как нет необходимости покупки большо-
го количества «уникальных» ортопедических комплек-
тующих. Безусловно, компания Dental Synthesis (Россия) 
предлагает широкую линейку ортопедических компонен-
тов собственного производства, которая постоянно по-
полняется новыми позициями с учётом отзывов и поже-
ланий её пользователей. Необходимо отметить тот факт, 
что локализация производства на территории Российской 
Федерации позволяет наряду с высоким качеством пред-
лагаемых материалов не привязывать цену имплантатов 
и комплектующих к курсу иностранной валюты, как это 
практикуется у ряда других имплантационных систем 
российского производства. За последние три года цена 
на дентальные имплантаты Synthes Pro (Dental Synthesis, 
Россия) не изменялась.

В настоящее время дентальная имплантация заня-
ла одно из ведущих мест в комплексе методов лечения 
различных стоматологических заболеваний как основной 
и наиболее прогрессивный метод восстановления каче-
ства жизни пациентов [2, 8, 9]. Проведение дентальной 
имплантации позволяет широко использовать метод про-
тезирования несъёмными ортопедическими конструкция-
ми, повышая тем самым не только эффективность лече-
ния, но и его эстетичность [9, 10]. 

На современном этапе развития научно-технического 
прогресса установка дентальных имплантатов возможна 
практически во всех клинических случаях и ограничена 
только противопоказаниями, которые с каждым годом 
также сводятся к минимуму, переходя из абсолютных 
в относительные [2, 10, 11]. Для подтверждения высокой 
эффективности имплантационной системы Synthes Pro 
(Dental Synthesis, Россия) предлагается рассмотреть ряд 
клинических случаев стоматологической реабилитации 
пациентов с утратой зубов на челюстях.

ОПИСАНИЕ СЛУЧАЕВ

Клиническое наблюдение № 1
Пациентка Л., 37 лет, обратилась с жалобами на ча-

стичное отсутствие зубов на верхней челюсти справа 
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(рис. 1). При осмотре: включённый дефект зубного ряда 
верхней челюсти — отсутствие зубов 1.4–1.6, хрони-
ческий гранулематозный периодонтит зуба 1.7. В соот-
ветствии с планом ортопедического лечения выполнено 
удаление зуба 1.7, установка дентальных имплантатов 
Synthes Pro в позиции зубов 1.4, 1.5 и 1.6 по двухэтап-
ному протоколу с субантральной аугментацией закры-
тым методом в позиции имплантата 1.6. Заживление 
послеоперационной раны без признаков воспаления, 
швы сняты на 7-е сутки. Через 3 мес после установ-
ки дентальных имплантатов выполнена контрольная 
ортопантомограмма, где визуализируются признаки 

остеоинтеграции имплантатов, в связи с чем вторым 
этапом выполнена установка формирователей десневой 
манжеты (рис. 2). После стабилизации мягких тканей пе-
риимплантной зоны реализован протокол ортопедиче-
ского этапа стоматологического лечения и установлены 
коронки на винтовой фиксации из диоксида циркония. 
Контрольная ортопантомограмма выполнена через год, 
контрольный осмотр через 1,5 года после завершения 
стоматологической реабилитации: наблюдается стабиль-
ный профиль костных и мягких тканей, способствующий 
длительному функционированию ортопедической кон-
струкции.

Рис. 1. Этапы стоматологической реабилитации пациентки Л., 37 лет: а, b, c — срезы компьютерной томограммы в области от-
сутствующих зубов; d — исходная клиническая картина в полости рта; e, f, g — этапы установки дентальных имплантатов в об-
ласть отсутствующих зубов; h — установка формирователей десневой манжеты; i — фиксация окончательной ортопедической 
конструкции. 
Fig. 1. Stages of dental rehabilitation of patient L., 37-years-old: a, b, c — sections of a computed tomogram in the area of missing 
teeth; d — the initial clinical picture in the oral cavity; e, f, g — the stages of installing dental implants in the area of missing teeth; 
h — installation of gingival cuff shapers; i — fixing the final orthopedic restoration.

a b c

d e f

g h i
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Рис. 2. Этапы стоматологической реабилитации пациентки Л., 37 лет: а — фрагмент ортопантомограммы перед установкой 
формирователей десневой манжеты; b — фрагмент ортопантомограммы через год после установки постоянной ортопедической 
конструкции; c — вид полости рта после фиксации окончательной ортопедической конструкции; d — контрольный осмотр пациента 
через 1,5 года после завершения стоматологической реабилитации.
Fig. 2. Stages of dental rehabilitation of patient L., 37-years-old: a — fragment of an orthopantomogram before the installation of the 
gingival cuff shapers; b — fragment of an orthopantomogram a year after the installation of a permanent orthopedic structure; c — 
view of the oral cavity after fixing the final orthopedic structure; d — control examination of the patient 1.5 years after the completion 
of dental rehabilitation.

Клиническое наблюдение № 2
Пациент М., 35 лет, обратился с жалобой на отсутствие 

зуба на нижней челюсти справа (рис. 3). При осмотре: вклю-
чённый дефект зубного ряда нижней челюсти справа — 
отсутствие зуба 4.6, зуб удалён 2 мес назад. С целью раци-
онального протезирования в позицию зуба 4.6 установлен 
дентальный имплантат Synthes Pro 4,5×10 мм. Учитывая 
высокую первичную стабильность имплантата, одновре-
менно с установкой зафиксирован формирователь десне-
вой манжеты и проведена коррекция профиля мягких тка-
ней. Заживление послеоперационной раны без признаков 
воспаления, швы сняты на 10-е сутки. Через 3 мес после 
установки дентального имплантата выполнен прицельный 
рентгеновский снимок, визуализируются признаки остео-
интеграции имплантата. Далее поэтапно выполнен орто-
педический протокол, установлена коронка из диоксида 
циркония на винтовой фиксации. Контрольный прицельный 
снимок и контрольный осмотр выполнены через год после 
завершения стоматологической реабилитации. Профиль 
костных и мягких тканей стабилен, признаков воспаления 
не наблюдается.

Клиническое наблюдение № 3
Пациент Ю., 58 лет, обратился с жалобами на отсутствие 

зубов на верхней и нижней челюсти (рис. 4). При осмотре: 

концевые дефекты зубного ряда обеих челюстей с обе-
их сторон, неблагоприятный пародонтологический ста-
тус. Прикус фиксирован, высота прикуса соответствует 
физиологической норме. Из анамнеза: курение около 
пачки сигарет в день. Пациент иногородний, работает 
вахтовым методом. Максимальный срок на текущий этап 
стоматологической реабилитации — 4 мес. С целью ра-
ционального протезирования на первом этапе выполнена 
установка дентальных имплантатов Synthes Pro в область 
отсутствующих зубов 1.6, 1.4, 2.4, 2.6, 3.4, 3.6. Проведено 
увеличение объёма костной ткани нижней челюсти 
по ширине с одномоментной установкой имплантатов 
в область зубов 4.4 и 4.6. Через 3 мес после установки 
имплантатов выполнена установка мультиюнит-абатмен-
тов, а после заживления — ортопедический этап стома-
тологической реабилитации на дентальных имплантатах 
с уровня мультиюнит-абатментов. Установлены коронки 
из диоксида циркония. В представленном клиническом на-
блюдении выбрана ортопедическая конструкция с уровня 
мультиюнит-абатментов ввиду недостаточно хорошей ги-
гиены у пациента. На этом первый этап стоматологической 
реабилитации был завершён, общее время, затраченное 
на реализацию представленного плана, составило 4 мес. 
Вторым этапом планируется закрытие фронтальной группы 
зубов коронками. 

a b

с d
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Рис. 3. Этапы стоматологической реабилитации пациента М., 35 лет: а — исходная клиническая картина; b, c, d — выполнена 
установка дентального имплантата с фиксацией формирователя десневой манжеты и коррекцией профиля мягких тканей; e — этап 
фиксации окончательной ортопедической конструкции; f — контрольный осмотр через 1 год; g, h — контрольные прицельные 
снимки на этапах стоматологической реабилитации.
Fig. 3. Stages of dental rehabilitation of the patient M., 35-years-old: a — the initial clinical picture; b, c, d — the installation of 
a dental implant with fixation of the gingival cuff shaper and correction of the soft tissue profile was performed; e — the stage 
of fixation of the final orthopedic structure; f — control examination after 1 year; g, h — control sighting images at the stages of 
dental rehabilitation
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Рис. 4. Этапы стоматологической реабилитации пациента Ю., 58 лет: а, b — исходная клиническая картина; c, d, e, f, g, h — 
этапы проведения направленной костной регенерации с целью увеличения объёма костной ткани нижней челюсти по ширине 
одновременно с установкой дентальных имплантатов; i, j — вид стабильных мягких тканей в области мультиюнит-абатментов 
перед этапом протезирования; k, l — фиксация постоянных ортопедических конструкций из диоксида циркония, завершение 
первого этапа стоматологической реабилитации.
Fig. 4. Stages of dental rehabilitation of the patient Yu., 58-years-old: a, b — the initial clinical picture; c, d, e, f, g, h — the stages of 
targeted bone regeneration in order to increase the volume of bone tissue of the lower jaw in width simultaneously with the installation 
of dental implants; i, j — the type of stable soft tissues in the area of multiunit abutments before the prosthetics stage; k, l — fixation of 
permanent orthopedic structures made of zirconium dioxide, completion of the first stage of dental rehabilitation.
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Клиническое наблюдение № 4
Пациентка Ж., 56 лет, обратилась с жалобами 

на дискомфорт и периодически возникающие боли 
в области фронтальных зубов верхней челюсти (рис. 5). 
На аксиальных срезах компьютерной томограммы фрон-
тальной группы зубов определяются комбинированные 
эндодонто-пародонтальные поражения с разрушением 
твёрдых тканей. Одномоментно с удалением зубов 1.2, 
1.1, 2.2 выполнена установка дентальных имплантатов 
Synthes Pro в область зубов 1.1, 2.1, 2.2 с фиксацией 
мультиюнит-абатментов. Осуществлена направленная 
костная регенерация по ширине с заполнением всех 

образовавшихся после удаления дефектов костно-пла-
стическим материалом с целью профилактики постэк-
стракционной атрофии. Фиксация временных коронок 
была проведена в тот же день. Через 3 мес после ста-
билизации тканей в периимплантной зоне временные 
ортопедические конструкции заменены на постоянные 
из диоксида циркония.

На сегодняшний момент представленная импланта-
ционная система набирает всё большую популярность 
не только на территории нашей страны, но и в странах 
ближнего зарубежья, а количество клинических случаев 
кратно увеличивается с каждым днём.

Рис. 5. Этапы стоматологической реабилитации пациентки Ж., 56 лет: а, b — исходная клиническая картина; c, d, e — срезы 
компьютерной томограммы фронтальной группы зубов на верхней челюсти; f, g — этапы хирургического лечения; h, i — установка 
временной ортопедической конструкции с немедленной нагрузкой; j — фиксация постоянных коронок из диоксида циркония.
Fig. 5. Stages of dental rehabilitation of patient J., 56-years-old: a, b — initial clinical picture; c, d, e — sections of a computed tomogram 
of the frontal group of teeth on the upper jaw; f, g — stages of surgical treatment; h, i — installation of a temporary orthopedic structure 
with immediate loading; j — fixation of permanent crowns made of zirconium dioxide.
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ЗАКЛЮЧЕНИЕ
Современное развитие стоматологии и челюстно-

лицевой хирургии открывает перед врачами широкие 
возможности и позволяет даже в самых сложных кли-
нических ситуациях осуществить стоматологическую 
реабилитацию пациентов. Число проводимых опера-
ций стоматологической реабилитации пациентов с ис-
пользованием имплантатов не только не имеет тен-
денции к снижению, но и возрастает с каждым годом. 
Ежегодно количество устанавливаемых дентальных 
имплантатов и проводимых операций по увеличению 
объёма костных и мягких тканей во всём мире возрас-
тает на 10–15%. 

В настоящее время использование дентальных им-
плантатов Synthes Pro позволяет добиться стабильных 
клинических результатов, что и было продемонстрирова-
но в рамках представленной клинической работы. 

Авторы статьи и разработчики системы дентальных 
имплантатов Synthes Pro приглашают коллег к сотруд-
ничеству и дальнейшему совместному развитию и совер-
шенствованию отечественной имплантационной системы 
из наноструктурированного титана.
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