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Введение. Современная дентальная имплантология является одним 

из наиболее динамично развивающихся направлений стоматологии. Рост 

интереса к этой области связан с высокой эффективностью 

имплантационного лечения и возможностью достижения стабильных 

функциональных и эстетических результатов даже в сложных клинических 

ситуациях. Однако точность позиционирования имплантатов и 

минимизация хирургических и послеоперационных осложнений остаются 

актуальной задачей. Исторически дентальная имплантация базировалась 

на традиционных методах диагностики и планирования: панорамных 

рентгенограммах, клинических измерениях и визуальной оценке объема 

костной ткани. Такие подходы имели ряд ограничений: невозможность 

полноценной трёхмерной оценки анатомических структур, высокая 

вероятность ошибок в выборе длины и диаметра имплантата, риск 

повреждения нижнечелюстного канала или перфорации гайморовой 

пазухи. Появление конусно-лучевой компьютерной томографии (КЛКТ), а 

также внедрение CAD/CAM-технологий и 3D-печати позволили перейти к 

принципиально новому уровню планирования. Навигационные 

хирургические шаблоны, основанные на цифровом моделировании 

челюстей, позволяют реализовать протезно-ориентированный подход, 

когда положение имплантата определяется исходя из будущей 

ортопедической конструкции. 

Цель. Целью данного обзора является оценка возможностей и 

клинической эффективности применения компьютерного планирования и 

навигационных хирургических шаблонов при дентальной имплантации, а 

также анализ преимуществ и ограничений данных технологий в сравнении 

с традиционными методами. 

Материалы и методы. Проведен анализ современных публикаций, 

посвящённых цифровому планированию дентальной имплантации. 

Рассматривались этапы обследования и подготовки пациента, 

включающие: 

 клиническое обследование и оценку состояния полости рта; 
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 КЛКТ для получения трёхмерного изображения челюстей и оценки 

анатомически значимых структур (нижнечелюстной канал, гайморовы 

пазухи, носовая полость, корни соседних зубов); 

 получение цифровых моделей челюстей (интраоральное 

сканирование или сканирование гипсовых моделей); 

 интеграцию данных КЛКТ и сканирования в специализированное 

программное обеспечение (Exoplan, coDiagnostiX, NobelClinician, Blue Sky 

Plan и др.); 

 виртуальное моделирование позиции имплантатов с учётом 

протезных требований и биомеханических факторов; 

 изготовление хирургических шаблонов с применением CAD/CAM- и 

3D-печати. 

В обзор были включены данные о точности позиционирования 

имплантатов, травматичности хирургического вмешательства, 

длительности операции, а также об отдалённых клинических и 

эстетических результатах. 

Результаты. Большинство авторов отмечают, что использование 

навигационных хирургических шаблонов позволяет значительно повысить 

точность установки имплантатов. По данным литературы, отклонение 

фактического положения имплантата от виртуального плана составляет не 

более 0,5 мм по линейным параметрам и не более 4° по угловым. Это 

обеспечивает высокую безопасность процедуры и снижает риск 

повреждения нижнечелюстного канала, гайморовой пазухи или соседних 

зубов. Навигационная имплантация характеризуется меньшей 

травматичностью по сравнению с традиционными методами. В ряде 

случаев возможно выполнение операций без разреза слизистой (flapless-

техника), что приводит к снижению кровопотери, уменьшению 

выраженности болевого синдрома и отёка, а также к более быстрому 

восстановлению пациента. Кроме того, компьютерное планирование 

позволяет заранее определить оптимальное количество и расположение 

имплантатов, что особенно важно при полной адентии или множественных 

дефектах зубных рядов. Такой подход обеспечивает равномерное 

распределение жевательной нагрузки, улучшает стабильность 

ортопедической конструкции и повышает её долговечность. Эстетический 

результат также является значимым преимуществом цифровых 

технологий. Точная установка имплантатов с учётом будущего протеза 
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позволяет добиться гармоничного контура десны и высокой эстетики 

реставрации, что особенно важно в зоне фронтальных зубов. 

Заключение. Несмотря на очевидные преимущества, навигационная 

имплантация имеет и определённые ограничения. Одним из них является 

высокая стоимость оборудования, программного обеспечения и расходных 

материалов для изготовления хирургических шаблонов. Дополнительным 

фактором является необходимость обучения специалистов работе с 

цифровыми технологиями и программами планирования. Некоторые 

исследования указывают, что при неправильной фиксации шаблона в 

полости рта точность установки имплантата может снижаться. Также 

отмечается, что при значительных дефектах костной ткани требуется 

предварительная костная аугментация, что удлиняет сроки лечения и 

повышает его стоимость. Перспективными направлениями развития 

являются интеграция цифровых технологий с искусственным 

интеллектом, что позволит автоматизировать этапы анализа данных и 

выбора оптимальной позиции имплантата, а также дальнейшее 

совершенствование 3D-печати, обеспечивающей высокую точность и 

биосовместимость хирургических шаблонов. Компьютерное планирование 

и навигационные хирургические шаблоны являются эффективными 

инструментами современной дентальной имплантологии. Их применение 

позволяет реализовать протезно-ориентированный подход, обеспечивает 

высокую точность установки имплантатов, снижает травматичность 

вмешательства и улучшает функциональные и эстетические результаты 

лечения. Несмотря на высокую стоимость и необходимость 

дополнительного обучения специалистов, цифровые технологии имеют 

значительный потенциал и в ближайшем будущем могут стать стандартом 

имплантационного лечения. 

Ключевые слова: дентальная имплантация, компьютерное 

планирование, навигационные хирургические шаблоны, цифровые 

технологии, 3D-печать. 
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