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Одной из актуальных проблем современной медицины является диагностика и устранение 

последствий черепно-мозговых повреждений [1, 2], более опасными из которых для здоровья 

пациента являются открытые черепно-мозговые травмы: переломы костей черепа, огнестрельные 

ранения и др. 

По результатам диагностики черепно-мозговых повреждений, выполняемых с помощью 

компьютерного томографа [3, 4], рентгеновского аппарата и др., производится косметическое 

восстановление поврежденного участка кости черепа. В настоящее время эта операция более 

часто выполняется вручную, что является крайне неудобным, трудоемким, сложным и 

требующим существенных затрат времени, альтернативным методом является компьютерное 

моделирование, на звании которого возможно автоматическое воспроизведение утраченного 

фрагмента черепа. 

В качестве исходных данных при реконструкции краниальных дефектов используются 

рентгеновские снимки во фронтальной и сагиттальной плоскостях, либо изображения 

томографических срезов [5, 6]. К основным этапам подготовки и проведения компьютерного 

моделирования относятся: проведение исследования пациента; получение рентгеновских 

снимков, или компьютерных томограмм; цифровая обработка изображений для улучшения 

характеристик образа; проведение математических расчетов и построение трехмерной 

компьютерной модели имплантанта. 

Построение трехмерной математической модели имплантанта основано на использовании 

объемных моделей пяти типов черепов эллипсоидной, овоидной, пентагоноидной, сфероидной и 

сфеноидной форм) и анализе рентгеновских снимков или компьютерных томограмм черепа 

пациента. 

Изготовление имплантанта, заменяющего утраченный фрагмент черепа, осуществляется в 

автоматическом режиме с использованием стереолитографической системы по результатам 

математического моделирования. 

Использование предложенной методики обеспечивает высокую точность конструкции 

имплантанта и существенно упрощает решение задачи косметического восстановления 

поврежденного участка кости черепа. 
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