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 Дефекты твердых и мягких тканей в полости рта, 

вызванные воспалительно-некротическими 

процессами, часто приводят к таким осложнениям, 

как нарушение эстетики лица, жевания, речи и 

глотания. Устранение этих дефектов, особенно у 

пациентов с неполной адентией является важной 

задачей в ортопедии.  Резекция верхней челюсти 

может привести к серьезным анатомическим 

изменениям таким, как уменьшение площади 

альвеолярного отростка, твердого неба, 

уменьшение опоры для мягких тканей. В настоящем 

исследовании описывается обтуратор-протез как 

решение для восстановления взаимоотношений 

верхнечелюстной пазухи и полости рта, проблемы с 

глотанием и речи, а также для значительного 

улучшения качество жизни. 
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Актуальность. В последние годы у больных увеличивается количество атипично 

протекающих остеомиелитов.  дефекты верхней челюсти приводят к нарушению 

взаимоотношений верхнечелюстной пазухи и полости рта, ротоглотки и носоглотки, 

что приводит к потере эстетический уход за лицом, проблемы с глотанием и речи, а 

также значительное уменьшение качество жизни. Реконструкция случаев челюстно-

лицевой хирургии является сложной задачей для клиницистов и пациентов. Такие 

факторы, как размер дефекта и его протяженность, количество и качество оставшихся 

зубов, а также качество доступной кости, играют важную роль в выборе наилучшего 

плана лечения. У больных с осложнениями остеомиелита верхней челюсти лечение 

ортопедическими съемными протезами составляют трудности из-за анатомических и 

функциональных нарушений в полости рта. 

Целью исследования является изучение значения протезирования протез-

обтуратором у больных, с осложнениями остеомиелита и дефектами верхней челюсти 

после перенесенного Covid-19. 

Материалы и методы исследования: В многопрофильной клинике Ташкентской 

медицинской академии исследование  было проведено у 4 пациентов с диагнозом: 
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тромбоз кавернозного синуса, остеомиелит верхней челюсти. Средний возраст 

пациентов составил 52 ± 2,2 лет. Исследование состоит из клинический и 

лабораторных этапов. В клинических этапах были проведены оценка состояния 

слизистой оболочки полости рта,состояние зубов и состояние протезного ложа, а также 

снятие слепков, этапы припасовка восковых валиков, примерка готового протеза. Для 

снятия оттисков была использована альгинатная слепочная масса, а для самого 

съемного протеза использовали термопластический материал.Лабораторные этапы 

изготовления протезов осуществлялись зубными техниками, под нашим наблюдением. 

Результаты.  

Клинический случай №1 

Пациент А.С.  62 года, 2021 году в июне месяце  заболел ковидом, в результате 

этого заболевания появились осложнения. Эти осложнения были диагностированные 

тромбозом кавернозного синуса. Выявления клинические проявления в виде 

парестизии половины верхней челюсти, по второй ветви тройничного нерва, 

вследсвии нарушение  кровоснабжения. При осмотре  выявлены явные признаки 

остеомиелита в ротовой полости: некротизация слизистой оболочки твердого неба до 

кости ввиде округого участка. Далее наблюдается прогрессирование остеомиелита, 

полным двухсторонним поражениеми и секвестрацией.. В 8.09.2021 года была 

проведена операция по удалению отхожденных секвестров-  резекция верхней 

челюсти. 

 
При внешнем осмотре кожные покровы не гиперемированы, при пальпации 

кожных покровов на уровне верхней челюсти мягкие, слегка болезненно. Открывание 

рта полное, безболезненное. При осмотре полости рта – место дефекта 

гиперемирована, наблюдается временами. Из-за продолжения секвестрации для 

данного пациента был выбран имдиант-протез-обтуратор.   

Нашей основной задачей в данном случае является создание барьера между 

ротовой полостью и носовой, для создания оптимальной условий  предотвращения 

попадания пищи и жидкостей,что способствует сохранению гигиены носовой  и других 

полостей. 

Клинический случай №2. 
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Больной М. М., 1953 года рождения поступил 23.10.2020 год в отделение взрослой 

ЛОР и челюстно-лицевой хирургии многопрофильной клиники Ташкентской 

медицинской академии с жалобами на сильные головные боли на левой стороне, боли 

в области левого глаза и левой щёчной стороны лица, на припухлость левой половины 

лица, на некротизированную рану в области левой половины твёрдого нёба. Также 

жалобы на общую слабость и повышенную температуру тела. Был поставлен диагноз: 

«Тромбоз кавернозного синуса слева. Синдром верхнеглазничной щели слева. 

Остеомиелит верхней челюсти. Некроз твёрдого нёба слева. Вторичный системный 

васкулит вирусной этиологии «Covid-19». 

При внешнем осмотре в левой параорбитальной области и в левой 

подглазничной, щёчной области визуализируется припухлость, птоз верхнего левого 

века, кожные покровы левой половины лица слегка гиперемированы, при пальпации 

кожных покровов на уровне верхней челюсти слева мягкие, слегка болезненно. 

Открывание рта полное, безболезненное. При осмотре полости рта -  в области левого 

твёрдого нёба отмечаются некротизированная ткань беловатого цвета в виде волокон, 

наблюдается частичное оголение твёрдого нёба с дефектом кости сообщающийся с 

полостью нижнего носового хода.  

 
Края раны не гиперемированы.  

Остальная часть слизистой оболочки полости рта бледно – розового цвета. 

Больному с целью закрытия частичного дефекта твёрдого нёба и усиления, 

длительного действия местных антисептических, ранозаживляющих препаратов был 

изготовлен внутри ротовой съёмный протез с частичным обтуратором. 

Клинический случай №3. 

Больной 1964 года рождения. Поступил 20.11.2021 году в отделение взрослой ЛОР 

и челюстно-лицевой хирургии многопрофильной клиники Ташкентской медицинской 

академии с жалобами на сильные головные боли, на некротизированную рану в 

области правой половины твёрдого нёба, отсувствие чувствительности на губах и 

также на правой стороне лица. Был поставлен диагноз: «Тромбоз кавернозного синуса 

слева. Остеомиелит верхней челюсти. Некроз твёрдого нёба права». При внешнем 

осмотре в правой параорбитальной области и в правой подглазничной, щёчной  и 

губной областях визуализируется припухлость, птоз верхнего правого века, слепота 

правого глаза, при пальпации кожных покровов безболезненно. Открывание рта 

полное, безболезненное. При осмотре полости отмечаются некротизированная ткань, 

сообщающаяся с полостью  

file:///D:/Work/Innovative%20Academy/Innovative%20Academy%20journals/EJAR/Main%20documents%20-%20Asosiy%20fayllar/www.in-academy.uz


EURASIAN JOURNAL OF MEDICAL AND 

NATURAL SCIENCES  
Innovative Academy Research Support Center 

UIF = 8.3 | SJIF = 5.995 www.in-academy.uz 

Volume 3 Issue 4, April 2023                       ISSN 2181-287X  Page 33 

нижнего носового хода, находящаяся на стадии секвестрации. 8.12.2021 была 

проведена операция для удаления отхоженных секвестров.  Для закрытия 

послеоперационного дефекта твёрдого нёба был изготовлен съёмный протез с 

обтуратором из термопластичного материала. 

 
Клинический случай №4. 

Пациент 1969 года рождения, находился на стационарном лечении с 11.08.2021 в 

отделение взрослой ЛОР и челюстно-лицевой хирургии многопрофильной клиники 

Ташкентской медицинской академии с диагнозом «Остеомиелит.Тромбоз 

кавернозного синуса». Жалобы были на боли с левой стороны лица, парестизию левого 

твердого неба и щечной области кожных покровов. 25.09.2021 была проведена 

одностороняя левая частичная резекция верхней челюсти в области твердого неба 

после секвестрации.  

 
 После операции место дефекта частично гиперемирована, имеется подвижность 

зубов 1 степени, остальная часть слизистой оболочки бледно-розового цвета. Был 

изготовлен съемный протез с обтуратором для закрытия дефекта и восстановления 

зубного ряда. 
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Для выявления эффективности и функциональности протезов был проведен 

опросник у больных, где нижеперечисленные оцениваются по 10-ти бальной шкале 

индивидуально. 

 Больной №1 Больной №2 Больной №3 Больной №4 

Улучшение речи 7 8 9 8 

Улучшение жевания 7 0 8 7 

Улучшение глотания 7 8 7 10 

Улучшение дыхания 7 6 6 6 

изменения в социальной жизни 9 8 9 8 

Удовлетворенность больных 7 6 7 8 

Снижение риногенных 

воспалительных процессов 

6 7 8 6 

Снижение местных 

воспалительных процессов 

6 6 7 6 

Изоляция ротовой полости от 

пищевых комочков 

8 8 9 7 

Изоляция ротовой полости от 

пищевых жидкостей 

7 8 6 6 

Обсуждение. 

 При выборе конструкции и планировании этапов лечения необходимо:  

максимально использовать сохранившиеся зубы, даже подвижные, предварительно их 

шинируя; Учитывать условия, сформировавшиеся после хирургического 

вмешательства, и для улучшения фиксации протеза максимально использовать ретенц

ионные свойства альвеолярных отростков, костных отломков, мягких тканей, хряща, 

ограничивающих дефект.  

Число фиксирующих элементов зубочелюстного протеза по мере увеличения объема к

онструкции должно возрастать. Методы, направленные 

на повышение ретенции и стабилизации зубочелюстных протезов, весьма разнообразн

ы. Вкачестве фиксирующих элементов зубочелюстных протезов, как правило, использу

ют кламмеры (удерживающие и опорно‐удерживающие), 

искусственные коронки, магнитные фиксаторы, телескопические, замковые и балочны

е системы. Особенности изготовления зубочелюстных 

протезов состоит в том, что на первом этапе 

необходимо изготовить базис конструкции (металлический и пластмассовый) с опорно

‐фиксирующими элементами, 

который тщательно припасовывают во рту и используют для 

определении центральной окклюзии, постановке зубов и проверке конструкции проте

за. Такой подход позволяет проведение клинических этапов и точно откорректировать

 границы протеза, особенно в области рубцово‐измененных тканей. 

Наиболее частым вариантом реконструкции верхней челюсти является протез-

обтуратор, который создает барьер между носом и полостью рта чтобы предотвратить 

утечку жидкости в полость носа и гипероназальную речь. Обтураторы дефекта верхней 
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челюсти должны восстанавливать жевание, контур лица, внешний вид лица и 

глотание. Односторонние обтураторы для челюстно-лицевой хирургии, как тотальные, 

так и субтотальные, являются сложными для протезирования. Успешный обтуратор 

зависит от размера дефекта и оставшихся мягких и твердых тканей, которые 

участвуют в стабильности протеза иподдержка. Вес обтюратора может действовать 

как смещающая сила, и поэтому протез должен быть как можно более легким. 

Преимуществами челюстно-лицевых протезов являются улучшение жевания, 

глотания и речи, улучшение социальной жизни после операции, легкое удаление 

обтуратора для осмотра тканей под протезами, и простота использования пациентами. 

Выводы. Таким образом лечение обтуратор-протезом у больных с осложнениями 

остеомиетом и дефектами верхней челюсти после перенесенного covid-19 обеспечило 

улучшение речи на 80 %; улучшение жевания 55%; улучшение глотания на 80%, 

измения социальной жизни на 85%; снижение риногенных воспалительных процессов 

на 67,5%; снижение местных воспалительных процессов на 62,5%; изоляция ротовой 

полости от пищевых комочков 72, %; изоляция ротовой полости от пищевых 

жидкостей 57,5%. 
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