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Резюме
Цель: анализ частоты и причин отказов пациентов с удаленными имплантатами от повторного протезирования на ден-
тальных имплантатах.
Материал и методы: Проведен анализ согласия или отказа от повторного протезирования на имплантатах у 256 паци-
ентов с показаниями к имплантации и с ранее удаленными имплантатами. Среди протезов были как съемные, так и
несъемные. 46 пациентов нуждались в покрывных протезах на имплантатах, 14 – в несъемных протезах при полном
отсутствии зубов, 58 – в несъемных протезах при частичном отсутствии зубов. В случае отказа пациента от проведения
имплантации он заполнял специально разработанную анкету из 16 вопросов.
Результаты: Частота отказа пациентов с удаленными имплантатами от повторной имплантации и протезирования на
имплантатах достигает 46,1 %. Основными причинами отказа пациентов от повторной имплантации  являются: недо-
статочный срок функционирования протезов на имплантатах (62,7%) в связи с развитием хронического воспаления
вокруг имплантатов (55,9%); высокая стоимость протезирования на имплантатах (44,1%); недостаточное хорошее со-
стояние здоровья, сдерживающее принятие решения о хирургических вмешательствах и сложном протезировании
(43,2%). Значимыми факторами для отказа от имплантации можно считать длительность процесса протезирования на
имплантатах, нежелание дополнительных костно-пластических операций, недостаточную эстетику несъемных про-
тезов на имплантатах. При полном отсутствии зубов невозможность несъемного протезирования  в связи с отсутствием
условий  для установки должного количества имплантатов обуславливает более половины отказов от имплантации.
Полученные результаты по частоте и причинам отказов от повторной имплантации среди лиц с опытом предшествую-
щего пользования протезами на имплантатах, по сути, отражают субъективную оценку эффективности протезирования
на имплантатах. По данным анкетирования вскрыты направления необходимого совершенствования метода имплан-
тации и организации стоматологической имплантологии. В частности, требуются меры эффективной профилактики
хронического периимплантатного воспаления, как причины сокращения срока службы протезов на имплантатах; не-
обходимо удешевление протезирования на имплантатах и самих имплантатов; совершенствование методов несъемного
протезирования при полном отсутствии зубов. 
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Abstract
Purpose: to analyze the frequency and causes of failures of patients with removed implants from repeated prosthetics on dental
implants.
Material and methods: The consent or refusal of repeated prosthetics on implants was analyzed in 256 patients with indications
for implantation and with previously removed implants. Among the prostheses were both removable and non-removable. 46
patients needed covering prostheses on implants, 14 - non-removable dentures with complete absence of teeth, 58 - non-re-
movable dentures with partial absence of teeth. If the patient refused to perform implantation, he filled out a specially designed
questionnaire of 16 questions.
Results: The failure rate of patients with removed implants from re-implantation and prosthetics on implants reaches 46.1%.
The main reasons for the refusal of patients from re-implantation are: insufficient period of functioning of prostheses on im-
plants (62.7%) due to the development of chronic inflammation around the implants (55.9%); high cost of prosthetics on im-
plants (44.1%); insufficient good health, constraining the decision on surgical interventions and complex prosthetics (43.2%).
Significant factors for refusing implantation can be considered the duration of the prosthetics process on implants, the reluctance
of additional bone-plastic surgery, insufficient aesthetics of fixed prostheses on implants. In the complete absence of teeth, the
impossibility of permanent prosthetics due to the lack of conditions for installing the proper number of implants causes more
than half of the refusals from implantation.
The results obtained on the frequency and reasons for rejections of re-implantation among people with previous experience of
using prostheses on implants, in fact, reflect a subjective assessment of the effectiveness of prosthetics on implants. According
to the survey data, the directions of the necessary improvement of the implantation method and the organization of dental im-



ствующего пользования протезами, но и конструкцией
предлагаемых по показаниям протезов на имплантатах,
а также другими субъективными обстоятельствами. 

Цель исследования
Анализ частоты и причин отказов пациентов

с удаленными имплантатами от повторного про-
тезирования на дентальных имплантатах.

Материал и методы
Проведен анализ согласия или отказа от повтор-

ного протезирования на имплантатах у 256 пациентов
с показаниями к имплантации и с ранее удаленными
имплантатами. Срок предшествующего пользования
протезами на имплантатах составлял 5-20 лет ; среди
протезов были как съемные, так и несъемные. С уче-
том Клинических рекомендация СтАР и Националь-
ных руководств по хирургической, ортопедической
стоматологии и имплантологии в части показаний к
протезированию на имплантатах 46 пациентов нуж-
дались в покрывных протезах на имплантатах, 14 –
в несъемных протезах при полном отсутствии зубов,
58 – в несъемных протезах при частичном отсутствии
зубов [6-8]. В случае отказа пациента от проведения
имплантации с ним проводилось обсуждение причин
такого решения с заполнением специально разрабо-
танной анкеты из 16 вопрос (Табл. 1). 

Результаты и обсуждение
Статистический анализ опроса 256 пациентов с

удаленными имплантатами и с показаниями к по-
вторной имплантации выявил значительное коли-
чество лиц, отказавшихся от протезирования на им-
плантатах в пользу традиционного протезирования
(118 человек, 46,1 %). 

Основными причинами отказа пациентов от по-
вторной имплантации  является неудовлетворенность
сроком функционирования протезов на имплантатах,
частым развитием хронического воспаления вокруг
имплантатов (Табл. 2). Немаловажным обстоятель-
ством являлась высокая стоимость протезирования
на имплантатах. Многие причиной отказа от им-
плантации выдвигали возрастные изменения в со-
стоянии здоровья, сдерживающие принятие решения
о хирургических вмешательствах и сложном проте-
зировании. 

Так, недостаточный срок функционирования
протезов на имплантатах в качестве причины отказа
от имплантации отмечали 62,7 % пациентов, осо-
бенно при полном отсутствии зубов (69,6 % и 85,7
% с показаниями к покрывным и несъемным про-
тезам на имплантатах соответственно). Таких отве-
тов было немало и у пациентов с частичным отсут-
ствием зубов (51,7 %). 

СТОМАТОЛОГИЯ STOMATOLOGY

КЛИНИЧЕСКИЙ ВЕСТНИК ФМБЦ им. А.И. Бурназяна. 2022. № 1 A.I. Burnasyan Federal Medical Biophysical Center CLINICAL BULLETIN. 2022. 1.28

Введение
Дентальные имплантаты и опирающиеся на них

зубные протезы имеют ограничения по периоду функ-
ционирования – ввиду появляющейся подвижности
имплантатов производится их удаление [1-5].  В этот
момент требуется планирование и согласование с па-
циентом будущей конструкции протеза. В зависимости
от общего состояния пациента и местных клинических
условий в полости рта решается вопрос о протезиро-
вании на имплантатах или об изготовлении тради-
ционных съемных и несъемных протезов. Проблема
повторного или дополнительного протезирования на
имплантатах или без таковых в ситуациях удаления
ранее установленных имплантатов  изучена с позиций
показаний к протезированию на имплантатах [6-8].
Однако на клиническом стоматологическом приеме
нередки случаи отказа пациентов от имплантации и
соответствующего протезирования.  Эта проблема
недостаточно изучена и освещена в специальной ли-
тературе. Можно предположить, что желание получить
при повторном протезировании вновь протезы на им-
плантатах обусловлено не только опытом предше-

plantology were revealed. In particular, measures are required to effectively prevent chronic periimplant inflammation as a
reason for reducing the service life of prostheses on implants; it is necessary to reduce the cost of prosthetics on implants and
the implants themselves; to improve the methods of non-removable prosthetics in the complete absence of teeth.
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Таблица 1
Анкета анализа причин отказов 

от повторного  протезирования на имплантатах
Questionnaire for the analysis of the reasons 

for refusals from repeated prosthetics on implants
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Таблица 2
Причины отказов от повторного протезирования на им-

плантатах (кол-во/%)
Reasons for rejecting repeated prosthetics 

on implants (qty %)

Рис. 1. Зависимость причин отказов от повторной импланта-
ции от конструкций необходимых протезов на имплантатах

Fig. 1. The dependence of the reasons for rejecting re-implanta-
tion on the designs of the necessary prostheses on the implants

Поскольку основной причиной короткого срока
службы имплантатов является их расшатывание из-
за воспалительных осложнений в периимплантат-
ных тканях, близкие по значению к показателям
срока службы получены показатели быстрого раз-
вития воспаления в периимплантатных тканях, как
причины отказа от повторной имплантации (55,9 %
ответов среди отказавшихся от имплантации с рав-
номерным распределением среди лиц с показаниями
как съемных, так и несъемных протезов на имплан-
татах при полном и частичном отсутствии зубов –
соответственно 58,7 %, 64,3 %, 51,7 %).  Указыва-
лось на частое оголение имплантатов в качестве
причины отказа от имплантации (39,0%), особенно
при полном отсутствии зубов (45,7% и 64,3% при
показаниях к съемным и несъемным протезам).  

Ухудшающееся состояние здоровья выдвигали
43,2 % опрошенных с отказом от имплантации
почти равномерно у лиц с показаниями к съемным
и несъемным протезам на имплантатах при полном
отсутствии зубов (37,0 % и 35,7 %); 50,0 % с пока-
заниями к несъемным протезам на имплантатах при
частичном отсутствии зубов (Рис. 1) . 

Указывалась высокая стоимость имплантации и
протезирования, особенно для пациентов с полным
отсутствием зубов (56,5% и 64,3% опрошенных с
показаниями к покрывным или несъемным протезам
на имплантатах соответственно), при общем пока-
зателе этой причины отказов 44,1% (в меньшей сте-
пени при частичном отсутствии зубов и показаниям
к несъемному протезированию – 29,3%).

Довольно значительно число ответов (около чет-
верти опрошенных), отражающих следующие при-
чины отказа от имплантации: длительность про-
цесса протезирования на имплантатах (23,7%);

нежелание дополнительных костно-пластических
операций (26,3%); недостаточная эстетика протезов
на имплантатах (21,2%).

Полученные результаты по частоте и причинам
отказов от повторной имплантации среди лиц с опы-
том предшествующего пользования протезами на
имплантатах, по сути, отражают субъективную
оценку эффективности протезирования на имплан-
татах. По данным анкетирования вскрыты направ-
ления необходимого совершенствования метода им-
плантации и организации стоматологической
имплантологии. В частности, требуются меры эф-
фективной профилактики хронического периимплан-
татного воспаления, как причины сокращения срока
службы протезов на имплантатах; необходимо уде-
шевление протезирования на имплантатах и самих
имплантатов; совершенствование методов несъем-
ного протезирования при полном отсутствии зубов. 

Выводы
Частота отказа пациентов с удаленными имплан-

татами от повторной имплантации и протезирования
на имплантатах достигает 46,1 %.
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Основными причинами отказа пациентов от по-
вторной имплантации  являются: 
– недостаточный срок функционирования протезов

на имплантатах в связи с развитием хронического
воспаления вокруг имплантатов, 

– высокая стоимость протезирования на импланта-
тах,

– недостаточное хорошее состояние здоровья, сдер-
живающее принятие решения о хирургических
вмешательствах и сложном протезировании. 

Значимыми факторами для отказа от импланта-
ции можно считать длительность процесса проте-
зирования на имплантатах, нежелание дополнитель-
ных костно-пластических операций, недостаточную
эстетику несъемных протезов на имплантатах. 

При полном отсутствии зубов невозможность
несъемного протезирования  в связи с отсутствием
условий  для установки должного количества им-
плантатов обуславливает более половины отказов
от имплантации.
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