
Подготовка пациента к диагностическим исследованиям 

в стоматологии 

В большинстве случаев для проведения рентгенодиагностики в стоматологии не требуется 

сложная предварительная подготовка. Тем не менее важно соблюдать ряд правил — они 

помогают получить чёткие снимки и сделать процедуру максимально комфортной и 

безопасной. 

Что нужно сделать пациенту перед исследованием 

• Настроиться психологически. Часто люди волнуются из-за рентгена, поэтому 

важно понимать: доза облучения минимальна, а польза от точной диагностики 

существенно выше возможных рисков. Если есть сомнения, врач или ассистент 

подробно расскажут, как проходит процедура. 

• Убрать всё, что может исказить снимок. Перед исследованием нужно снять 

металлические украшения (серьги, цепочки, пирсинг), а также съёмные зубные 

протезы, слуховые аппараты, заколки и прочие предметы из металла. 

• Позаботиться о гигиене. Рекомендуется почистить зубы перед визитом. Также 

желательно не курить, не жевать жвачку, избегать употребления алкоголя и 

продуктов с резким запахом — это снижает дискомфорт во время манипуляций и 

помогает поддерживать чистоту полости рта. 

• Подписать согласие. Перед процедурой пациент оформляет информированное 

добровольное согласие на проведение исследования — это стандартная 

юридическая процедура. 

• Сообщить врачу о важных особенностях здоровья. Если у пациента есть 

противопоказания (беременность, лактация, психические расстройства, проблемы с 

удержанием неподвижного положения и т. п.), об этом обязательно нужно сказать 

доктору: он оценит риски и при необходимости подберёт альтернативный способ 

диагностики. 

 

Какие диагностические методы применяют в 

стоматологии 

Для постановки точного диагноза стоматологи используют комплекс методов — от 

простого осмотра до высокотехнологичных исследований. 

• Визуальный осмотр. Врач оценивает состояние эмали, форму и цвет зубов, 

наличие сколов, трещин, старых пломб и других видимых изменений. 

• Зондирование. С помощью стоматологического зонда определяют плотность 

тканей и глубину кариозных поражений. 

• Витальное окрашивание. Метод позволяет выявить кариес на ранних стадиях: 

специальный краситель окрашивает участки с нарушенной структурой эмали. 

• Перкуссия. Простукивание зуба помогает оценить состояние тканей вокруг корня 

и выявить болезненные реакции. 

• Рентгенологические методы. Дают возможность увидеть то, что скрыто от глаз: 

состояние корней, каналов, костной ткани, а также кисты, гранулемы и другие 

патологии. Среди основных видов рентгенодиагностики:  



o Прицельная (внутриротовая) рентгенография. Позволяет детально 

рассмотреть 1–3 зуба и прилегающие ткани — часто используется при 

лечении каналов и диагностике локальных проблем. 

o Внеротовая рентгенография. Применяется, когда внутриротовой снимок 

сделать сложно — например, при повышенном рвотном рефлексе или 

ограниченном открывании рта (тризме). 

o Ортопантомограмма (ОПТГ). Панорамный снимок всей зубочелюстной 

системы: на нём видны все зубы, челюстные кости, 

височно-нижнечелюстные суставы и другие структуры. Это один из базовых 

методов, без которого нередко невозможно начать лечение. 

o Компьютерная томография (КТ). Трёхмерное исследование, которое даёт 

максимально полную картину: можно изучать анатомию под любым углом и 

на любой глубине. КТ точнее ОПТГ за счёт снижения проекционных 

искажений и незаменима при имплантации, сложных хирургических 

вмешательствах и диагностике объёмных патологий. 

• Эндоскопия полости рта. Осмотр слизистых оболочек с помощью гибкого 

эндоскопа с камерой — помогает выявить изменения, которые сложно заметить 

при обычном осмотре. 

• Биопсия и цитологическое исследование. Забор материала для лабораторного 

анализа: это нужно, чтобы подтвердить или исключить серьёзные патологии на 

клеточном уровне. 

• Лабораторные анализы. Исследования слюны, микрофлоры и другие тесты 

помогают оценить общее состояние полости рта и подобрать наиболее 

эффективную тактику лечения. 

 

Когда рентген делать не стоит 

Существуют ситуации, когда проведение рентгенологического исследования 

нежелательно или требует особого подхода. К основным противопоказаниям относят: 

• беременность и период грудного вскармливания; 

• психические расстройства, мешающие адекватно воспринимать процедуру; 

• невозможность сохранять неподвижность во время съёмки; 

• ранний детский возраст (в отдельных случаях). 

Окончательное решение о целесообразности исследования принимает врач: он 

сопоставляет потенциальную пользу для диагностики и возможные риски для пациента. 

 


