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без комплексного междисциплинарного подхода с привлечением медицинских психологов, врачей-
психотерапевтов, врачей-психиатров. 
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Введение. При индексе разрушения окклюзионной поверхности зуба не более 80% существует 
множество методов устранения дефектов зубов. Однако при полном разрушении коронковой части зуба 
целесообразность восстановления нарушенного морфофункционального единства зубных рядов 
будирует к поискам оптимальных реабилитационных мер. Одним из направлений в решении 
поставленной задачи является сохранение корней зубов, пригодных для протезирования, 
предупреждающее образование дефектов и деформаций зубных рядов, атрофию альвеолярных 
отростков и болезней периодонта [1, 2, 5]. 

Состояние регионарного кровотока характеризует степень адекватности трофики тканей к 
функциональным нагрузкам, потому что микроциркуляция и метаболизм являются непосредственными 
и конкретными механизмами обеспечения реализации функции органа во время работы. Ухудшение 
функции жевания при отсутствии коронки зуба ведет к уменьшению регионарного кровотока и к 
развитию деструктивных процессов в тканях периодонта. Вместе с этим, актуальной задачей 
современной стоматологии является не только оптимальное восстановление утраченной целостности 
зубочелюстной системы при полным отсутствии коронки зуба, но и своевременная диагностика, 
лечение и профилактика нарушений микроциркуляции тканей периодонта [3, 4, 6]. 

Цель работы. Оценить эффективность применения лазерно-оптической диагностики нарушений 
микроциркуляции тканей периодонта при дефектах твердых тканей зубов, восстановленных 
штифтовыми конструкциями. 

Материал и методы. Для изучения изменения интенсивности кровотока в микроциркуляторном 
русле десны было обследованы 62 пациента с полными дефектами твердых тканей зубов при 
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применении новой лазерно-оптической диагностики. Из них первую группу составили 30 пациентов с 
полными дефектами твердых тканей зубов, которым корни зубов восстанавливали предложенными 
нами культевыми штифтовыми вкладками. Вторую группу составили 32 пациента с полными 
дефектами твердых тканей зубов, которым корни зубов восстанавливали традиционными литыми 
культевыми штифтовыми вкладками с покрывной конструкцией. Контрольную группу пациентов 
составили 30 добровольцев с интактным периодонтом и интактными зубными рядами. 

Результаты и обсуждение. Интенсивность микроциркуляции крови в десне у лиц с интактным 
периодонтом контрольной группы составила 36,4±1,11 усл.ед. При исследовании пациентов первой и 
второй группы до фиксации ортопедической конструкции зарегистрировано снижение показателей 
интенсивности микроциркуляции во всех зонах десны по сравнению со здоровым периодонтом, при 
этом показатель в I группе составил 18,2±1,38 усл.ед. (по сравнению с контролем р<0,001), а во II 
группе – 18,06±1,26 усл.ед. (р<0,001). 

Выводы. Обследование состояния микроциркуляции десны в области полных дефектов твердых 
тканей зубов с использованием новой лазерно-оптической диагностики показало снижение 
интенсивности микроциркуляции в десне. По данным лазерно-оптической диагностики, интенсивность 
микроциркуляции десны снижена в 2,0 раза (р<0,001) при полных дефектах твердых тканей зубов по 
сравнению со здоровыми тканями периодонта. 
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Введение. Использование физических факторов в периодонтологии позволяет улучшить 
результаты лечения. Особое признание получили ультрафиолетовые лучи, для которых характерно 
бактерицидное действие, благоприятное воздействие на систему гемостаза, снижение активности 
щелочной фосфатазы, ускорение смены фаз воспалительного процесса, что важно при лечении 
воспалительных болезнях периодонта, сопровождающихся гноетечением [1]. Наряду с широким 
использованием различных физических факторов в периодонтологии и ортодонтии применяют 
очаговый дозированный вакуум. Вакуумное воздействие является стимулятором репаративной 
регенерации костной ткани при ортодонтическом лечении. Применение вакуумной терапии в комплексе 
с ортодонтическим лечением сокращает его продолжительность в среднем на 1–1,5 месяцев [2, 3]. 
Однако данные физические факторы обладают малой проникающей способностью в ротовой полости 
из-за рефлекторного выделения ротовой жидкости, которая поглощает значительную часть излучения, 
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