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Оценка регенеративных процессов 
методом жидкостной цитологии тканей, 
окружающих дентальные имплантаты, 
после проведения вестибулопластики

Реферат. Цель — оценить интенсивность процессов эпителизации в тканях преддверия 
рта после проведения вестибулопластики на основании данных жидкостной цитологии. 
Материалы и методы. В исследование было включено 60 пациентов с недостаточной 
или полностью отсутствующей зоной прикрепленной кератинизированной десны в области 
установленных дентальных имплантатов. Пациентов поделили на 3 равные группы по виду 
материала для закрытия раневой поверхности: I — свободный десневой трансплантат, II — 
коллагеновая матрица Mucoderm, III — свободный кожный лоскут (расщепленный дермаль-
ный аутотрансплантат с передней поверхности бедра). Для оценки состояния регенерации 
тканей использовали жидкостную цитологию. Забор материала проводили до операции и че-
рез 7, 14 и 30 дней после нее. Результаты. К 30-у дню после операции наиболее высокие 
темпы регенерации наблюдали после трансплантации свободной кожи. Количество клеток 
многослойного плоского эпителия в мазках составило 99%, при использовании свободно-
го десневого трансплантата — 91%, а при использовании Mucoderm — 85%. Заключение. 
Впервые примененный метод жидкостной цитологии для оценки репаративных процессов 
в трансплантированных тканях доказал свою состоятельность и может быть рекомендован 
для использования в стоматологии.
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Evaluation of regenerative processes 
by liquid cytology of tissues around 
dental implants after vestibuloplasty

Abstract. The aim is to assess the intensity of epithelialization processes in the tissues of the 
vestibule of the mouth after vestibuloplasty based on liquid cytology data. Materials and meth-
ods. The study included 60 patients with insufficient or completely absent area of the attached 
keratinized gum in the area of the installed dental implants. The patients were divided into 3 equal 
groups according to the type of material for closing the wound surface: I — free gingival graft, 
II — collagen matrix Mucosa, III — free skin flap (split dermal autograft from the anterior surface 
of the thigh). Liquid cytology was used to assess the state of tissue regeneration. The material was 
collected before the operation and 7, 14 and 30 days after it. Results. By the 30th day after sur-
gery, the highest rates of regeneration were observed after transplantation of free skin. The num-
ber of cells of multilayer squamous epithelium in smears was 99%, and when used — 91%, and 
when using Mucoderm — 85%. Conclusion. For the first time, the method of liquid cytology used 
to evaluate reparative processes in transplanted tissues has proven its viability and can be recom-
mended for use in dentistry.
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ВВЕДЕНИЕ

Восстановление дефектов зубных рядов при помощи 
дентальных имплантатов — наилучший выбор для па-
циентов с отсутствием зубов. Несмотря на значительные 
достижения в применении данного метода обеспечение 
условий для долгосрочного функционирования уста-
новленного имплантата по-прежнему остается актуаль-
ным вопросом [1]. По мнению многих авторов, важную 
роль в поддержании функции дентального импланта-
та играет объем прикрепленной кератинизированной 
десны, окружающей имплантат [2—6]. На протяжении 
многих лет «золотым стандартом» в устранении недо-
статка объема прикрепленной кератинизированной 
десны в  области дентальных имплантатов является 
вестибулопластика с аутотрансплантацией компонен-
тов собственной слизистой оболочки рта, полученных 
из  различных донорских зон челюстно-лицевой об-
ласти [7—10]. Однако наличие дополнительной области 
вмешательства, вероятность кровотечения из нёбной 
артерии при заборе трансплантата, ограничения по объ-
ему полученных трансплантатов и выраженный болевой 
синдром в послеоперационном периоде способствуют 
поиску материалов, способных стать альтернативой ис-
пользованию аутотрансплантатов [11—13].

При работе с мягкими тканями оценка эффективно-
сти использования различных материалов традиционно 
проводится путем измерения параметров до и после опе-
рации с использованием пародонтального зонда [14, 15]. 
В настоящее время для оценки результатов проведенно-
го хирургического лечения широко применяют морфо-
логические методы. При этом используют биопсийный 
материала из области проводимого вмешательства. Для 
полного отображения процессов, происходящих в тка-
нях при использовании того или иного материала, забор 
тканей осуществляется неоднократно, в разные периоды 
наблюдения, под местным обезболиванием при помощи 
скальпеля или мукотома. Неоднократный забор мате-
риала, по сути, является дополнительным инвазивным 
вмешательством в период, когда основное лечение уже 
окончено и обосновать его проведение не всегда воз-
можно. В связи с этим поиск методов оценки состояния 
тканей в процессе динамического наблюдения после 
оперативного лечения является приоритетной задачей.

Один из современных методов оценки состояния 
тканей в динамике — жидкостная цитология, широко 
используемая в гинекологической практике [16]. Про-
стая лабораторная технология, основанная на приготов-
лении монослойного препарата ручным методом, позво-
ляет получить образцы высокого качества. Усиленная 
клеточная адгезия, минимальные клеточные потери при 
окраске, отсутствие артефактов воздушного высушива-
ния дают возможность качественно оценить образец, 
полученный неинвазивным способом.

Цель исследования — на основании данных жид-
костной цитологии оценить интенсивность процессов 
эпителизации в тканях преддверия рта после проведе-
ния вестибулопластики.

МАТЕРИАЛЫ И  МЕТОДЫ

В исследование включили 60 пациентов в возрасте от 18 
до 65 лет с недостаточной или полностью отсутствую-
щей зоной прикрепленной кератинизированной десны 
в области установленных дентальных имплантатов. Па-
циентов поделили на 3 равные группы (по 20 человек) 
в зависимости от материала для закрытия раневой по-
верхности при проведении вестибулопластики:
	 I —	свободный десневой трансплантат (СДТ);
	 II —	коллагеновая матрица Mucoderm (Botiss 

Biomaterials, Германия);
	III —	расщепленный дермальный аутотрансплантат с пе-

редней поверхности бедра.
Операцию вестибулопластики пациентам I и II групп 

проводили через 2—3 недели после установки формиро-
вателей десны. Пациентам III группы вестибулопласти-
ка проводилась одновременно с установкой формирова-
телей десны. Саму операцию во всех группах выполняли 
по методике Эдлана—Мейхара в модификации Шмидта.

Для оценки регенерации тканей преддверия рта 
использовали жидкостную цитологию. Исследования 
проводили по стандартной методике с использованием 
набора ClearPrep (Resolution Biomedical, США). Забор 
материала осуществляли в контейнер со стабилизирую-
щим консервирующим раствором до операции и через 7, 
14 и 30 дней после нее.

РЕЗУЛЬТАТЫ

Свободный десневой трансплантат
Для цитограммы слизистой оболочки десны до опера-
ции были характерны признаки атрофических измене-
ний. В мазках обнаруживали клетки плоского эпителия 
с укрупненными ядрами и конденсированной цитоплаз-
мой. Поверхностный эпителий составлял до 14% эпите-
лиальных клеток. Через 7 суток после операции отмече-
ны признаки регенеративных изменений: обнаружены 
клетки плоского эпителия базального и парабазального 
слоев в увеличенном количестве — до 10 и 90% соот-
ветственно. В мазках также присутствовали отдельные 
макрофаги и лимфоциты. В цитограмме через 14 суток 
выявлены клетки плоского эпителия с укрупненными 
ядрами базального и  парабазального слоев в  увели-
ченном количестве — до 12 и 85% соответственно, что 
расценивали как признаки регенеративных изменений. 
В мазках также присутствовали лейкоциты, макрофаги 
и лимфоциты. Поверхностный эпителий составлял 3% 
эпителиальных клеток. Через 30 суток после операции 
цитограмма представляла собой клетки плоского эпи-
телия с менее выраженными для регенеративных изме-
нений признаками. В мазках преобладали (91%) клетки 
поверхностного эпителия с сохранением небольшого 
количества (9%) парабазальных клеток.

Коллагеновая матрица Mucoderm
Через 7 суток после оперативного вмешательства в маз-
ках десны обнаруживали клетки плоского эпителия 
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базального и парабазального слоев в увеличенном ко-
личестве — до 15 и 80% соответственно. В цитограмме 
слизистой оболочки десны через 14 суток после прове-
дения оперативного вмешательства выявляются клет-
ки плоского эпителия с признаками регенеративных 
изменений: клетки с укрупненными ядрами 
базального и парабазального слоев в уве-
личенном количестве — до 4 и 80% соот-
ветственно. В мазках также присутствовали 
лейкоциты, макрофаги и лимфоциты. Клет-
ки поверхностного эпителия составляли 
до 16%. Через 30 суток после проведения 
оперативного вмешательства в цитограмме 
слизистой оболочки десны выявлены клет-
ки плоского эпителия с менее выраженны-
ми регенеративными изменениями за счет 
преобладания клеток поверхностного эпи-
телия (85%) и с сохранением небольшого 
количества (15%) парабазальных клеток.

Свободный кожный лоскут
Через 7 суток после операции в мазках дес-
ны с признаками регенеративных измене-
ний доминировали (90%) парабазальные 
клетки, также обнаруживались клетки ба-
зального слоя (8%) и отдельные клетки по-
верхностного эпителия (2%). В цитограм-
ме через 14  суток доминировали клетки 
поверхностного плоского эпителия (56%), 
парабазальные клетки составляли 39%, 
базальные клетки были выявлены в  не-
большом количестве (15%). В мазках так-
же присутствовали лейкоциты, макрофаги 
и лимфоциты. Через 30 дней после операции в цито-
грамме в основном были представлены клетки поверх-
ностного плоского эпителия (99%) и единичные пара-
базальные клетки (1%).

ОБСУЖДЕНИЕ

Исследование с использованием жидкостной цитоло-
гии позволило оценить репарацию слизистой оболочки 
десны на разных сроках наблюдения. Были установле-
ны регенеративные изменения тканей десны в случае 
использования всех исследуемых материалов. При ис-
пользовании коллагеновой матрицы Mucoderm в мазках 
были выявлены клетки плоского эпителия с признака-
ми, в меньшей степени выраженными регенеративными 
изменениями за счет преобладания клеток поверхност-
ного эпителия (85%) и с сохранением небольшого ко-
личества парабазальных клеток (15%). В мазках также 
присутствуют единичные макрофаги и лимфоциты. При 
использовании свободного десневого трансплантата 
к 30-м суткам отмечены цитологические признаки бо-
лее завершенного процесса регенерации, характерным 
признаком которого является преобладание в мазках 
клеток поверхностного эпителия до 91% и до 9% пара-
базальных клеток.

Установлено, что к  30-у  дню наиболее высо-
кие темпы регенерации отмечены после применения 
трансплантата свободной кожи. Количество клеток 
многослойного плоского эпителия в мазках состави-
ло 99% (см. таблицу).

ЗАКЛЮЧЕНИЕ

Оценка интенсивности процессов эпителизации и ре-
генерации в тканях преддверия рта после проведения 
вестибулопластики на основании данных жидкостной 
цитологии показала, что все изученные материалы спо-
собствуют восстановлению и ремоделированию тканей 
десны.

Проведенное исследование свидетельствует о вы-
сокой эффективности метода жидкостной цитологии, 
позволяющего оценить интенсивность процессов эпи-
телизации в тканях преддверия рта после проведения 
вестибулопластики. Впервые примененный метод жид-
костной цитологии для оценки репаративных процессов 
в трансплантированных тканях доказал свою состоя-
тельность и может быть рекомендован для использова-
ния в стоматологии.
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Клеточный состав слизистой оболочки рта при использовании различных 
видов трансплантатов (в %) 
Cellular composition of the oral mucosa using various types of transplants (in %)

Материал Тип клеток
Срок наблюдения

до лечения 7 суток 14 суток 30 суток

Cвободный 
десневой 
трансплантат

Базальные 0,2 10 12 0
Парабазальные 0,2 90 85 9
Поверхностный 
плоский эпителий 14,6 0 3 91

Атрофический 
плоский эпителий 85 0 0 0

Mucoderm

Базальные 0,2 15 4 0
Парабазальные 0,2 80 80 15
Поверхностный 
плоский эпителий 14,6 5 16 85

Атрофический 
плоский эпителий 85 0 0 0

Трансплантат 
свободной кожи

Базальные 0,2 8 5 0
Парабазальные 0,2 90 39 1
Поверхностный 
плоский эпителий 14,6 2 56 99

Атрофический 
плоский эпителий 85 0 0 0
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