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Научный руководитель: к.м.н. Гаффаров У.Б. 
Цель исследования: Совершенствование лучевой диагностики на 
интраоперационном этапе стоматологической им-плантации. Материал и методы 
исследования: обследованы 60 пациентов с различными видами вторичной 
адентии, направ-ленных на стоматологическую имплантацию. Больные разделены 
на 3 группы. 1 группе применялось дентальная рентгено-графия. 2 группа 
применялось ортопантомография, 3 группа применялось микрофокусная 
рентгенография. Помимо оценки местного статуса области предполагаемой 
имплантации, проводился анализ общего состояния здоровья пациентов с целью 
выявления абсолютных или относительных противопоказаний к последующему 
оперативному лечению. Результаты и их об-суждение: Интраоперационная 
рентгенография применялась: при одномоментной дентальной имплантации, при 
дентальную имплантации с дефицитом костной ткани, при дентальной 
имплантации когда имеются инородные тела (пломбировочный материал, 
остаточные корни зубов). Интраоперационные рентгенологические исследования 
проводились в три этапа. Первый снимок выполнялся для оценки плотности и 
архитектоники костной ткани. Второй снимок выполнялся на этапе формирования 
имплантационного ложа для определения правильности его направления к 
важным анатомическим структурам соседним зу-бам, на нижней челюсти - к 
стенкам нижнечелюстного канала и ментального отверстия, на верхней челюсти к 
нижним стенкам верхнечелюстной пазухи и полости носа. Третий снимок 
выполнялся после установки имплантатов для оценки правильности их 
расположения. Интраоперационная рентгенография является 
высокоинформативной методикой, позволяющей непосред-ственно в ходе 
операции стоматологической имплантации контролировать правильность 
установки имплантатов и вносить необходимые изменения в тактику 
оперативного вмешательства, что значительно снизило риск возможных 
интраоперацион-ных осложнений. Выводы: Цифровая микрофокусная 
рентгенография является методом выбора для интраоперационного 
рентгенологического контроля при имплантации. Диагностическая 
эффективность микрофокусной рентгенографии на интрао-перационном этапе 
стоматологической имплантации составило 84,6%. 


