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обстеження стоматологічного хворого. Резорбтивно-деструктивні процеси в періапекальних тканинах 
вивчали за допомогою комп’ютерної томографії. Оцінку стану гігієни порожнини рота визначали за 
допомогоюя індексу зубного нальоту (PI) (Silness, Löe, 1964). Якість інтеграції імплантатів і стан 
альвеолярної кістки оцінювали за допомогою КТ, ступінь стабільності імплантатів визначали за 
допомогою приладу Osstell. 
 Результати. під місцевим знеболенням провели видалення чотирьох зубів у фронтальній 
ділянці найменш травматичним способом, з подальшим кюретажем лунки для видалення в ній 
грануляційних тканин. Дефект кістки навколо імплантатів заповнювали ауто трансплантатом, 
утвореним шляхом перемішування згустка ауто плазми, збагаченої факторами росту, із розмеленою 
власною кісткою пацієнта, отриманою під час формування кісткового ложа. Відбитки зняли альгінатною 
масою. Готову тимчасову ортопедичну конструкцію зафіксували наступного дня. Через 6 місяців 
провели заміну на постійну конструкцію – металокерамічний мостоподібний протез з цементною 
фіксацією. За допомогою проби Шиллера-Писарєва вивчали інтенсивність запалення слизової 
оболонки в ділянці імплантації. Пробі проводили на 10 добу, через 1, 3 і 6 місяців після установки 
імплантату. Стабільність імплантатів визначали через 1 місяць, 3 місяці та через пів року. Протягом 
першого місяця після встановлення імплантату відзначали зниження стабільності в з'єднанні кістка-
імплантат від 70,35±0,5 до 66,38±0,5. Потім починається підвищення стабільності імплантату, на 
третьому та шостому місяцях після операції (68,01±0,5 і 72,82±0,49) відповідно, що підтверджує 
наявність ремоделювання кісткової тканини навколо імплантатів. 
 Висновки: розроблено протокол ортопедичної реабілітації при впровадженні імплантатів 
відразу ж після видалення зубів в кісткову тканину з ослабленим пародонтом.  
 Ключові слова: локалізований пародонтит, безпосередня імплантація, остеоінтеграція. 
 
 

ОЦІНКА СТАНУ ЖУВАЛЬНОЇ ЕФЕКТИВНОСТІ У ПАЦІЄНТІВ З ПОВНИМИ ЗНІМНИМИ 
ПРОТЕЗАМИ, ВИГОТОВЛЕНИМИ З РІЗНИХ БАЗИСНИХ МАТЕРІАЛІВ У ВІДДАЛЕНІ ТЕРМІНИ 

СПОСТЕРЕЖЕННЯ 
AN ASSESSMENT OF THE STATE OF CHEWING EFFICIENCY IN PATIENTS WITH COMPLETE 

REMOVABLE DENTURES MADE OF DIFFERENT BASIC MATERIALS IN LONG TERMS OF 
OBSERVATION 

Курило Володимир Олександрович 
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Наукові керівники: к.мед.н., доц. Кузь Гельфіра Маліківна, к.мед.н. Кузь Віталій Сергійович 
Scientific advisers: assoc.prof. Kuz H.M., PhD, MD; Kuz V.S., Phd, MD. 
Полтавський державний медичний університет 
м. Полтава, Україна 
Кафедра ортопедичної стоматології з імплантологією 

Актуальність: протезування при повній втраті зубів – одна із найбільш складних проблем 
ортопедичної стоматології. Вивчення віддалених результатів користування повними знімними 
протезами дає можливість оцінити якість протезів, їх функціональні властивості та вирішити питання 
щодо повторного протезування в кожному конкретному випадку. Важливе значення має і те, з якого 
базисного матеріалу були виготовлені протези. 

Мета роботи: оцінка стану жувальної ефективності у пацієнтів з повною відсутністю зубів 
конструкціями, виготовленими з різних видів базисних матеріалів у віддалені терміни спостереження. 

Матеріали і методи: для клінічної оцінки стану функції жування через три роки користування 
повними знімними протезами нами були набрані дві клінічні групи спостереження. До першої увійшли 
особи, яким були виготовлені протези із акрилового базисного матеріалу «Фторакс». Другій групі 
протези виготовлялися із безакрилового поліаміду (нейлону) «Vertex ThermoSens». Порівняння 
проводили із результатами спостережень контрольної групи (особи з інтактними зубними рядами та 
ортогнатичним прикусом) та результатами даних пацієнтів через рік після протезування. 

Жувальна ефективність оцінювалась за повідомленнями пацієнтів про здатність розжовувати з 
протезами звичайну їжу. У оцінку протеза хворі вносять елемент суб’єктивізму, що заважає своєчасно 
відмітити порушення, що з’явилися. Точніші дані про стан функції жування ми отримали за допомогою 
функціонального методу визначення жувальної ефективності за І.С. Рубіновим у віддалені терміни після 
виготовлення конструкцій (через 3 роки). 

Результати: після проведення досліджень були отриманні результати, які свідчать про те, що 
через 3 роки користування протезами ступінь подрібнення лісового горіха тримається високим, але це 
досягається збільшенням часу жування удвічі в порівнянні з даними, отриманими в перший рік. Але 
жувальний індекс у другій групі спостереження вищій, ніж у першій.  

Висновки: таким чином, на підставі вивчення показників стану жувальної ефективності за 
класичною методикою І.С. Рубінова у віддалені терміни спостереження (3 роки), можна зробити 
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висновок, що протези, виготовлені з матеріалу «Vertex ThermoSens» виявились більш прийнятними в 
порівнянні з традиційним матеріалом «Фторакс». 

Ключові слова: жувальна ефективність, повна відсутність зубів, «Фторакс», «Vertex 
ThermoSens». 
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Актуальність теми: ортопедичне лікування пацієнтів при частковій відсутності зубів передбачає 
протезування незнімними та знімними конструкціями, виготовленими зі сплавів неблагородних металів. 
В даний час використовують нержавіючі сталі, кобальтохромові та срібно-паладієві сплави, сплави на 
основі золота, платини та ін., до складу яких входять такі метали: залізо, хром, нікель, титан, марганець, 
кремній, молібден, кобальт, паладій, цинк, срібло, золото та ін. Але на сьогоднішній день немає 
матеріалу, який би був повністю індиферентним до тканин протезного поля та організму людини в 
цілому (Лабунець В.А., Перепелова Т.В.). 
За наявності в ротовій порожнині протезів з різнорідних металів спостерігається явище гальванізму, що 
згодом переходить у патологічний стан – гальваноз. 
В клініці ортопедичної стоматології існують достовірні діагностичні тести, що дозволяють поставити 
діагноз «гальваноз порожнини рота», проте у зв'язку з тим, що багато захворювань мають схожу 
симптоматику, виникають труднощі у диференціальній діагностиці. 

Метою нашого дослідження було вивчення особливостей клінічних проявів гальванозу в ротовій 
порожнині за наявності різних металевих конструкцій. 

Результати: Під наглядом перебували 17 людей. У першу групу (10 осіб) входили пацієнти з 
наступними критеріями включення: наявність гальванічних струмів у порожнині рота, різноманітні зміни 
смакового сприйняття (кислий, гіркий, солоний присмак), відчуття «жару» слизової оболонки порожнини 
рота, язика, виникнення почуття першіння у горлі, часті головні болі, запаморочення, поява інших 
психофізичних розладів. Характеризуючи стан ортопедичних конструкцій у пацієнтів виявлено зміну 
кольору, блиску протезів та крайове прилягання. Найбільш виражені ознаки запалення тканин 
пародонту визначали у пацієнтів з ознаками гальванозу при користуванні паяними протезами з КХС та 
нержавіючої сталі. Другу (контрольну) групу склали 7 осіб, які не страждали на гальваноз порожнини 
рота. На підставі клінічного, інструментального та статистичного аналізу проведено діагностику та 
диспансерне спостереження пацієнтів.  

Висновки: Нами встановлено, що у пацієнтів, які страждають на гальваноз порожнини рота, в 
середньому різниця електричних потенціалів між металевими конструкціями в ротовій порожнині 
становить 130,02 мВ, тоді як у контрольній групі цей показник дорівнює 24,5 мВ. Виявлено, що наявність 
гальванозу в порожнині рота негативно впливає на фактори неспецифічного захисту порожнини рота, 
тим самим викликаючи обтяження клінічної картини хронічних захворювань пародонту, слизової 
оболонки порожнини рота. 

Ключові слова: гальваноз порожнини рота, часткова відсутність зубів, металеві конструкції. 
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