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Исходная ситуация
Обращение пациента было связано с желанием восста-
новить 4 боковых зуба на верхней челюсти слева, утра-
ченных последовательно на  протяжении длительного 
времени. На момент обращения отмечалась выражен-
ная горизонтальная и умеренная вертикальная атрофия 

альвеолярного отростка, сочетавшаяся с  пневматиза-
цией верхнечелюстной пазухи, а также потеря площа-
ди прикрепленной кератинизированной десны на всем 
протяжении участка адентии.

низкий риск средний уровень риска высокий риск

Здоровье пациента Здоровая иммунная система Умеренное курение Проблемы с иммунной 
системой

Эстетические требования пациента Низкие Средние Высокие

Тип улыбки Низкий Средний Высокий

Биотип десны Толстый — «низкая 
фестончатость»

Средний «средняя 
фестончатость»

Тонкий — «высокая 
фестончатость»

Форма зубов Прямоугольная Треугольная

Наличие инфекции в области планируемой 
имплантации

Нет Хроническая Острая

Высота костной ткани в области соседних 
зубов

≤ 5 мм от контактного пункта 5,5–6,5 мм от контактного 
пункта

≥ 7 мм от контактного пункта

Статус соседних зубов Интактные Скомпроментированные

Ширина промежутка 1 зуб (≥7 мм) 1 зуб (≤ 7 мм) 2 зуба или более

Анатомия мягких тканей Интактная Скомпроментированная

Анатомия костной ткани альвеолярного 
гребня

Нет дефекта Горизонтальный дефект Вертикальный дефект

На момент обращения имелся выраженный горизонтальный и умеренный вертикальные 
дефекты альвеолярного отростка, высокая пневматизация верхнечелюстной пазухи, 
выраженный дефицит прикрепленной кератинизированной десны.
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Подход
После устранения дефекта альвеолярного гребня по  ме-
тодике НКР, синус-лифтинга и дентальной имплантации, 
проведенных одновременно, мы создали условия для вос-
становления отсутствующих зубов 2.4, 2.5, 2.6, 2.7 несъемны-
ми металлокерамическими коронками. Важным фактором 
стабильности и  долгосрочности полученного результа-
та, включая эстетический, является наличие зоны прикре-
пленной кератинизированной десневой манжеты в обла-
сти реконструкции — не менее 2 мм по толщине и 3–4 мм 
по  ширине. Учитывая эффективность и  малотравматич-
ность при использовании 3D матрикса Mucograft® (Geistlich 
Pharma), было принято решение применения этого матери-
ала в сочетании с методикой углубления преддверия. Через 
6 недель после реконструкции мягких тканей проведено 
протезирование попарно смоделированными металлоке-
рамическими коронками с цементной фиксацией.

Результат
Использование коллагенового матрикса Mucograft® по-
зволило минимизировать операционную травму и сфор-
мировать достаточный объем прикрепленной кератини-
зированной десны в зоне протезирования на дентальных 
имплантатах. Наблюдение пациента продемонстрировало 
некоторую гипертрофию восстановленной десны в первые 
1–1,5 года и ее стабильность в отдаленном 
периоде (8 лет).

1.  Состояние прикрепленной десны после имплантации. 
Боковой ракурс.  |  2.  Состояние прикрепленной десны после 
имплантации. Окклюзионный ракурс.  |  3.  Формирование и 
смещение расщепленного слизистого лоскута в свод преддве-
рия. Альвеолярный гребень покрыт надкостницей.  |  4.  Уста-
новлены формирователи десны. Боковой ракурс.  |  5.  Установ-
лены формирователи десны. Окклюзионный 
ракурс.  |  6.  Адаптация MUCOGRAFT к реципиентной 
зоне.  |  7.  Состояние раны через 10 дней. Сформировались 
гипертрофические гранулиции.  |  8.  Состояние раны через 
10 дней. Сформировались гипертрофические гранули-
ции.  |  9.  Получено достаточное увеличение зоны ПКД по 
сравнению с исходной ситуацией. 6 недель после опера-
ции.  |  10.  Получено достаточное увеличение зоны ПКД по 
сравнению с исходной ситуацией.  6 недель после операции. 
Окклюзионный ракурс.  |  11.  Получено достаточное увеличе-
ние зоны ПКД по сравнению с исходной ситуацией. 6 недель 
после операции.  |  12.  Осмотр 3 года после протезирования. 
Отмечется стабильность зон прикрепленной  и маргинальной 
КД.  |  13. Осмотр 8 лет после протезирования. Отмечается 
стабильность объема полученной кератинизированной 
десны, сопоставимая с аналогичными случаями при исполь-
зовании десневых небных аутотрансплантатов. Это позволяет 
рассматривать Mucograft как эффективный материал для вос-
становления десны.
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Ключи к успеху:

Ключи к успеху в любом разделе прикладной медицины одинаковы:

1.	 Глубокий уровень академических знаний.

2.	 Большой клинический  опыт.

3.	 Высокий уровень мануальных навыков.

4.	  Использование материалов и методик с доказанной высокой 
эффективностью. В данном случае были использованы материалы 
Geistlich.

Все это придает доктору уверенности в работе, и пациент это чувствует 
и полностью доверяется ему.

При выборе метода лечения важно не забывать, что на месте 
пациента может оказаться кто-то из Ваших близких или даже 
Вы сами.
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