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СЕКЦІЯ 15 МЕДИЧНІ НАУКИ 
SECTION 15 MEDICAL SCIENCES 

 
Міщенко О. М. 

проф., 
зав.каф. стоматології післядипломної освіти 

ЗДМФУ 
Косінов О. С. 

аспірант кафедри стоматології післядипломної освіти 
ЗДМФУ 

 
ОЦІНКА СТУПЕНЮ ВАСКУЛЯРИЗАЦІЇ КІСТКИ ПІСЛЯ СУБАНТРАЛЬНОЇ АУГМЕНТАЦІЇ 
 

У повсякденній клінічній практиці стоматологи зазвичай стикаються з 
проблемами втрати альвеолярної кістки, спричиненої видаленням зубів, 
тяжким періодонтитом або пухлинною операцією. [1] використання аутогенних 
кісткових трансплантатів пов'язане з ризиком захворюваності на донорську 
область та непередбачувану резорбцію трансплантату. [2] Як наслідок, різні 
замінники кістки використовуються все частіше, щоб спростити хірургічну 
процедуру за рахунок зменшення необхідності забору кістки. [3]   

Ціль: Провести клінічний аналіз якості субантральної аугментації із 
застосуванням композиту Nano Graft з позицій рівномірності та ступеню 
васкуляризації аугментату. 

Важливими показниками, що визначають якість кісткової тканини, є її 
рівномірна будова та ступінь васкуляризації. Ці два показники забезпечують 
успішне перебіг процесів інтеграції кісткової тканини та встановленого в неї 
імплантату. При аналізі кровоточивості кістки в області імплантаційного ложа 
оцінювали показники наявності кровотечі із зони аугментату та зони власної 
кісткової тканини пацієнта, безпосередньо біля аугментату при засвердліванні 
останньою фрезою. 

І ступінь -слабо кривить (одиничні точкові кровотечі) 
ІІ ступінь - інтенсивно кривить (інтенсивна кровотеча, що виникає одразу 

після прохождения фрезы через аугментат.) 
Рівномірність кісткових структур при підготовці імплантаційного ложа 

визначали при кожному засвердлюванні мануально, а так само за показниками 
торка інструменту, що обертається. 

При аналізі показників рівномірності будови кістки, в області аугментату в 
69,2% було виявлено рівномірну структуру, тоді як у зоні власної кістки пацієнта 
цей показник становив 3%. Нерівномірність структури власної кістки (97,0%) 
цілком корелює із загальновідомими даними анатомії верхньої щелепи. 
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У той самий час, оцінюючи ситуацію з рівномірністю будови кісткової 
тканини, як показник успішності імплантації, ми можемо сказати, що у зоні 
аугментації синтетичного кісткового композиту з урахуванням ГАП-ТКФ 
поліпшили стан кістки на 66,2% за показником рівномірність. 

Виражена кровоточивість у зоні аугментату визначалася у 67,3% 
спостережень. Слабка кровотеча в зоні аугментату визначалася у 32,7% 
спостережень. У той час як ті ж показники власної кістки пацієнтів склали 
відповідно: Інтенсивно крові – 47,8%, слабко крові – 52,2%. 

Інтенсивна кровотеча із зони аугментату на 19,5% була вищою, ніж у групі 
власної кістки пацієнтів. 

При розгляді ситуації з точки зору покращення якісних характеристик кістки з 
метою отримання позитивного прогнозу імплантації, можна сказати, що 
проведення субантральної аугментації синтетичним кістковим композитом на 
основі ГАП-ТКФ покращує якість кістки на 19,5% у порівнянні з власною кісткою 
пацієнта, завдяки підвищенню ступеня васкуляризації імплантаційного ложа. 
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