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тарной системы. В период цитостатической терапии 
отмечается тенденция нормализации цитокиново-
го профиля ротовой жидкости. Снижение в ротовой 
жидкости концентраций ИЛ-1β, ФНО-α, ИЛ-6, ИЛ-10, 
вероятно, связано с уменьшением продукции данных 
цитокинов клетками опухоли. Увеличение содержа-
ния ИФН-γ в ротовой жидкости может указывать на 
активацию клеточного иммунитета, наиболее эффек-
тивного в реализации противоопухолевой защиты. 
Повышение концентрации ИЛ-4 можно расценивать 
как реализацию компенсаторно-приспособитель-
ных реакций в ответ на воспалительный процесс в 
тканях полости рта. Проведенные исследования по-
казателей мукозального иммунитета и цитокинового 
статуса у больных с лимфомами свидетельствуют о 
наличии выраженного дисбаланса в иммунной систе-
ме с характерными признаками приспособительно-
компенсаторных реакций организма при лимфомах 
на фоне проведения ПХТ, являющейся дополнитель-
ным фактором формирования патологических про-
цессов как в слизистой оболочке полости рта, так и в 
пародонтальных структурах.

Выводы. 1. Проведенное обследование у боль-
ных лимфомами выявило, что до начала лечения па-
циенты уже имеют отягощённый стоматологический 
статус и выраженный дисбаланс в системе местного 
иммунитета полости рта.

2. Цитокиновая дисрегуляция при лимфомах при-
водит к хронизации воспалительного процесса в по-
лости рта и является одной из основных причин раз-
вития иммунодепрессии.

3. При получении ПХТ происходит усиление вы-
раженности нарушений мукозального иммунитета, 
что характеризуется нарастанием интенсивности 
клинических симптомов в полости рта с наличием 
выраженных воспалительных, атрофических процес-
сов с элементами дисплазии.

Конфликт интересов. Данная работа проведена 
в рамках диссертационного исследования и не имеет 
коммерческой или иной заинтересованности физи-
ческих и юридических лиц.
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Рассмотрены актуальные проблемы разработки, получения и применения в клинической практике совре-
менных биосовместимых материалов и покрытий на их основе. Особое внимание уделено внутрикостным ден-
тальным имплантатам, которые на сегодняшний день являются одним из наиболее популярных и хорошо осво-
енных методов устранения дефектов зубных рядов при частичной и полной адентии.

Ключевые слова: электроплазменное напыление, адгезия, когезия, пористость, гидроксиапатит, супраструктура, напыленное по-
крытие.
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The article deals with topical issues of development, production and application of modern biocompatible materials 
and coatings based on them to clinical practice. Particular attention is paid to the intraosseous dental implants, which 
considered to be the most popular and well established methods to address the defects of dentition with partial and 
fully edentulous state.
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1Известно, что для устранения дефектов зубных 
рядов в современной стоматологии широко исполь-
зуются внутрикостные имплантаты [1–3]. Важным 
условием длительного срока службы имплантата яв-
ляется эффективная остеоинтеграция, т.е. непосред-
ственный физический контакт микро- и нанострукту-
рированной поверхности имплантата с челюстной 
костью пациента.

Потребность в протезировании с помощью им-
плантатов в настоящее время очень велика. На 
практике постоянно возникают и решаются вопросы 
разработки новых конструкций имплантатов и тех-
нологий их изготовления с использованием совре-
менных материалов, которые позволили бы достичь 
полной биохимической и биомеханической совме-
стимости и требуемого клинического эффекта [4, 5]. 
Использование плазмонапыленных наноструктури-
рованных пористо-порошковых титановых и гидрок-
сиапатитовых слоев на внутрикостной поверхности 
имплантата позволило значительно повысить их ка-
чественные показатели.

В настоящее время применяются и создаются 
материалы для дентальных имплантатов с высоки-
ми эксплуатационными и функциональными свой-
ствами. Эти материалы должны сочетать в себе 
определенные свойства живой и неживой материи 
таким образом, чтобы при необходимости изготов-
ленные из них изделия могли частично или полно-
стью выполнять функции тех или иных утраченных 
естественных органов. В связи с этим существует 
необходимость разработки научного подхода при ре-
шении проблемы создания высокоэффективных ден-
тальных имплантатов.

Известно, что стоматологические имплантаты 
вступают в сложное взаимодействие с окружающей 
живой тканью, и вследствие чрезвычайно неравно-
мерного распределения напряжений, возникающих 
при знакопеременных жевательных нагрузках, по-
является опасность отторжения имплантата, т.е. на-
рушения границы контакта между его поверхностью 
и костью.

Кроме того, имплантаты находятся в постоян-
ном контакте с биологической жидкостью и поэтому 
должны быть стойкими к коррозии и не должны обра-
зовывать токсичных либо канцерогенных продуктов 
реакций. Поэтому существует проблема создания 
конструкции имплантата, которая по функциональ-
ным и эксплуатационным свойствам максимально 
приближалась бы к естественному корню зуба.

При всем многообразии форм имплантатов (ри-
сунок) и их конструктивных особенностей важное 
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значение имеет создание на поверхности имплан-
тата пористого композиционного многослойного на-
ноструктурированного покрытия с размерами пор 
50–250 мкм. Используя технологию плазменного на-
пыления порошковых материалов (титан, гидрокси-
апатит и др.), удается сформировать многослойное 
наноструктурированное покрытие.

В этом случае легко учесть ряд важных научно 
обоснованных рекомендаций:

− согласование основных физико-механических 
свойств каждого последующего слоя с предыдущим;

− снижение модуля упругости покрытия;
− применение принципа наименьшей общей тол-

щины покрытия и толщины отдельного слоя (вплоть 
до формирования нанослоев);

− применение системы промежуточных слоев 
между основой имплантата и наружным биоактив-
ным наноструктурированным слоем.

В настоящее время типовой процесс изготовле-
ния имплантатов включает следующие этапы:

− формирование из компактного материала (ти-
тан, цирконий, керамика и др.) основы имплантата 
(токарная, фрезерная обработка, штамповка и др.);

− обработка поверхности имплантата (очистка, 
газовакуумная обработка, дробеструйная обработка, 
лазерная обработка и др.);

− напыление системы пористых слоев;
− напыление биокерамического слоя (гидроксиа-

патит, биостекло и др.);
− финишная обработка;
− контроль качества.
В нашем случае многослойное биокомпозицион-

ное покрытие приобретает требуемые свойства бла-
годаря тому, что его структура представляет компози-
цию из последовательно напыленных слоев. Первый 
титановый слой имеет толщину не  более 5÷7 мкм, 
второй титановый пористый слой имеет толщину до 
15÷20 мкм, третий слой из смеси порошков титана 
и гидроксиапатита в равных объемных долях имеет 
толщину до 15÷20 мкм, последний слой из гидрокси-
апатита имеет толщину до 30÷35 мкм. Прочное за-
крепление имплантата в костной ткани определяется 
в первую очередь пористой структурой и химическим 
составом поверхностного слоя имплантата.

Для таких конструкций имплантатов мы предлага-
ем использовать трехфазную модель «имплантат — 
покрытие — костная ткань», так как при разработке 
и использовании двухфазной модели не учитывается 
функциональное назначение и упругодемпфирую-
щие свойства пористых покрытий с проросшими во-
локнами костной ткани.

Известны преимущества и целесообразность ис-
пользования имплантатов с гидроксиапатитовым, 
биоактивным стеклокристаллическим и др. покры-
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тием, комплексные исследования которых показа-
ли значительное увеличение остеоинтегративных 
свойств. Известно, что резорбируемость ГА зависит 
от степени его кристалличности и увеличивается с 
ростом дефектности и аморфизованности кристал-
лической структуры.

Биоактивное плазмонапыленное покрытие на 
внутрикостном имплантате формируется в основ-
ном из расплавленных частиц, имеющих грануломе-
трический состав 1–5 мкм; 40–70 мкм; 70–100 мкм. 
Мелкие частицы (при выбранном технологическом 
режиме напыления  — ток дуги, дистанция напыле-
ния, температурный режим напыляемого изделия и 
т.д.) полностью расплавляются в плазменной струе и 
хорошо растекаются по специально подготовленной 
подложке. В то же время крупные частицы в плаз-
менном потоке расплавляются не  полностью, и по-
этому покрытие формируется достаточно сложной 
структуры. Полученные покрытия подвергались мо-
дификации ионно-лучевым облучением [6, 7]. Замет-
ный эффект дает также использование лазерного и 
ультразвукового облучения при формировании био-
активного покрытия [6].

Формирование соответствующих покрытий на 
поверхности имплантатов с помощью плазменного 
напыления  — относительно сложный физико-хими-
ческий процесс, зависящий почти от более 100 тех-

нологических параметров.
Это позволяет успешно управлять процессом, 

создавая функциональные покрытия различного 
типа с широким диапазоном физико-механических 
свойств [6]. Однако установление корреляции между 
отдельными технологическими параметрами и кон-
кретными свойствами получаемых покрытий пред-
ставляет собой достаточно сложную задачу.

Существующие технологии напыления биомате-
риалов отличаются значительной стоимостью, что 
сдерживает их широкое применение на практике, так 
как выпускаются они мелкосерийными партиями на 
производствах, где практически отсутствуют средства 
автоматизации. Накопленный опыт в использовании 
технологий плазменного напыления биокомпозиций 
свидетельствует, что ее развитие тесно связано с 
развитием средств автоматизации изготовления им-
плантатов и их напыления. Дальнейшее совершен-
ствование технологии плазменного напыления в про-
изводстве стоматологических имплантатов связано с 
комплексными исследованиями многослойных био-
композиционных наноструктурированных покрытий и 
установлением связи между технологическими режи-
мами, физико-механическими свойствами и на этой 
базе с созданием автоматизированного технологиче-
ского оборудования.

Таким образом, результаты клинических иссле-
дований показали высокую эффективность приме-
нения имплантатов с биопокрытиями, нанесенными 
методом плазменного напыления, которое обеспечи-
вает получение необходимых свойств поверхности. 
Разработка новых концепций и научных подходов в 
технологии и создании высокоэффективных матери-
алов и соответственно имплантатов позволила зна-
чительно повысить их функциональные и эксплуата-
ционные свойства.

Важнейшей проблемой научных исследований и 
эффективного применения внутрикостных имплан-
татов является биологическая и биомеханическая 
совместимость, а также механизмы взаимодействия 
живой ткани и имплантата, поэтому особое значение 
отводится исследованиям в области создания био-
композиционных наноструктурированных материа-
лов и покрытий.

а

	 	 	

	 гладкий 	 винтовой

	 б	 в

Некоторые типопредставители конструкции пластинчатых (а); цилиндрических (б) и специальных с антиротационной систе-
мой (в) (соединение: цилиндр+шестигранник) имплантатов, разработанных совместно СГТУ им. Ю. А. Гагарина  

и СГМУ им. В. И. Разумовского
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Весьма перспективным, на наш взгляд, является 
использование плазменных технологий напыления 
пористопорошковых и композиционных многослой-
ных биоактивных покрытий, что требует дальнейшего 
исследования в области технологии, материаловеде-
ния, а также создания высокоэффективного автома-
тизированного напылительного оборудования.
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Македонова Ю. А., Фирсова И. В., Попова А. Н. Изучение морфологических изменений ткани периодонта при ис-
пользовании различных групп эндогерметиков в условиях эксперимента // Саратовский научно-медицинский жур-
нал. 2013. Т. 9, № 3. С. 434–437.

Знание характера и продолжительности нарушений адаптивно-компенсаторных реакций периодонта в за-
висимости от физико-химических свойств эндогерметика является важной составной частью эндодонтического 
лечения. Цель: выявить в условиях эксперимента особенности морфологических изменений ткани периодонта 
при непосредственном контакте с пломбировочным материалом для корневых каналов зубов. Материал и 
методы. Традиционным методом обтурации современными эндогерметиками были запломбированы корневые 
каналы зубов экспериментальным животным. Результаты. Исследование продемонстрировало биосовмести-
мость нового экспериментального материала Real Seal. Заключение. Полученные данные обосновывают диф-
ференцированный подход к выбору корневого пломбировочного материала для зубов с интакным периодонтом.

Ключевые слова: пломбировочный материал для каналов корней зубов, обтурация, периодонт.

Makedonova Yu. A., Firsova I. V., Popova A. N. The study of morphological changes of periodontal tissue by using dif-
ferent groups of endosealers in conditions of experiment // Saratov Journal of Medical Scientific Research. 2013. Vol. 9, 
№ 3. P. 434–437.

Knowledge of the nature and duration of the violations of adaptive-compensatory reactions of the periodontium 
depending on the physico-chemical properties of endosealers is an important part of endodontic treatment. The aim is 
to reveal the conditions of the experiment peculiarities of morphological changes of periodontal tissue in direct contact 
with the main filling material for root canal. Material and methods. The traditional method of obturation by modern en-
dosealers was used to seal the root canal of teeth of experimental animal. Results of the study demonstrated the bio-
compatibility of new experimental material Real Seal. Conclusion. The data obtained justify a differentiated approach 
to the choice of the root filling material for teeth with a healthy periodontosis.

Key words: sealing material for root canals, obturation, periodontium.
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