
Ассистентка стоматолога в американском шта-
те Айова десять лет проработала с одним 
врачом, который в итоге уволил ее, объяснив 

это «неотразимостью» своей помощницы. Замужняя 
32-летняя Мелисса Нельсон, мать двоих детей, по-
пыталась доказать в суде, что лишать ее работы по 
такой причине – абсурд.

Может ли начальник уволить сотрудницу, которая 
ему симпатична, только потому, что он и его семья 
считают, что эта сотрудница может разрушить его 
брак? Как оказалось – да. Такое решение вынес Вер-
ховный суд штата Айова.

Судья Эдвард Менсфилд написал: «Вопрос, на ко-
торый мы должны ответить, состоит в следующем: 
можно ли уволить сотрудника лишь за то, что он 
очень нравится начальнику».

В судебном решении отмечалось, что, несмотря на 
несправедливость таких увольнений, они не являют-
ся противозаконными согласно Акту о гражданских 
правах штата Айова.

Адвокат Мелиссы Нельсон (уволенной сотрудницы) 
заявил, что решение было неправильным.

«Мы возмущены решением суда и тем, что он не 
понимает сути предвзятого отношения к женскому 
полу. В судебном заседании должны принимать уча-
стие судьи разных полов, с различными религиозны-
ми убеждениями, с разным жизненным опытом».

В решении суда отмечалось, что до увольнения 
Джеймс Найт говорил Мелиссе о том, что она носи-
ла слишком обтягивающую одежду, и это отвлекало 
его. Мелисса утверждала, что ее одежда не была  
вызывающей.

Также в решении суда записано, что однажды 
Джеймс Найт сказал Мелиссе, что если она уви-
дит, что его брюки оттопырились, значит ее одежда 
слишком откровенна.

В другой раз на реплику Мелиссы о нерегулярно-
сти ее половой жизни Найт ответил: «Это все равно, 
что иметь Ламборджини в гараже и никогда не ка-
таться на ней».

На протяжении последних шести месяцев работы в 
клинике Мелисса Нельсон и Джеймс Найт (оба име-
ют семьи и детей) обменивались SMS в нерабочее 
время. Никто из них не отрицал переписку. Но потом 
жена Джеймса Найта, которая работала в этой же 
клинике, узнала о переписке и потребовала, чтобы 
Нельсон уволил Мелиссу.

В начале 2010 года в присутствии пастора Найт ска-
зал Мелиссе Нельсон, она может разрушить его брак, 
и что нужно прекратить работать вместе ради их се-
мей. Найт дал Мелиссе месячное выходное пособие.

В решении суда говорится, что во время последу-
ющего разговора с мужем Мелиссы Найт сказал, что 
Мелисса не сделала ничего плохого и что она была 
самым лучшим ассистентом.

Мелисса Нельсон начала судебный процесс против 
Джеймса Найта, заявив, что Найт уволил ее лишь из-
за того, что она женщина. Она не говорила о сексу-
альных домогательствах.

В ответ Джеймс Найт заявил, что уволил ее толь-
ко из-за отношений, возникших между ними, и из-за 
возможной угрозы его браку, но никоим образом не 
из-за ее пола. Он добавил, что среди его сотрудни-
ков – только женщины, и на место Мелиссы он взял 
также женщину.

Районный суд поддержал Джеймса Найта. Мелис-
са Нельсон подала апелляционную жалобу.

В решении Высшего суда говорится, что «вопрос, 
который стоит перед нами, не в том, чтобы выяснить, 
повел ли себя Джеймс Найт плохо по отношению к 
Мелиссе. Нам нужно решить, были ли в действиях 
доктора Найта проявления дискриминации по поло-
вому признаку. Мы считаем, что в его поведении от-
сутствовали признаки дискриминации, которая счита-
ется противозаконной. И поэтому мы поддерживаем 
решение районного суда».
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Д   жон Лернер, стоматолог, имеющий свою клинику в г. Каяхога-Фолс 
(штат Огайо, США) в конце каждого электронного письма своим па-
циентам пишет фразу «Продолжайте чистить зубы зубной нитью». Он 

зарабатывает на жизнь лечением корневых каналов, но настоящее удоволь-
ствие ему доставляет работа с имбирными пряниками, сахарной глазурью, 
печеньем, карамельными палочками и жвачками.

Для Джона Лернера стоматология – скучное занятие, вместо которого 
он 24 часа в сутки занимался бы созданием пряничных домиков. Особенно 
ему нравится делать копии больших, замысловатых строений. Каждый домик 
повторяет реально существующее в стране здание, но с тысячами деталей. 
Взгляните, например, на копию особняка Carson Mansion, построенного в сти-
ле викторианской архитектуры в г. Юрика (штат Калифорния, США).

Крыша домика Лернера сделана из жвачки Double Mint, перила балкон-
чика – из спагетти, крыльцо – из карамельных палочек, маленькие бабочки и 
сердечки вырезаны из жвачки. Чтобы поднять один такой домик, потребуется 
два человека, ведь вес некоторых работ достигает 38 кг. Высота некоторых 
работ около 90 см и ширина такая, что их трудно охватить руками».

А что же не нравится Лернеру в его занятии? Вы будете удивлены, но он не 
любит готовить имбирные пряники. Он находит это занятие настолько утоми-
тельным, что даже заключил сделку с одной из своих пациенток: за согласие 
печь для него необходимое количество пряников Лернер готов лечить зубы 

всей ее семье. Эта сделка дает ему возможность наслаждаться работой над 
проектами: ходить по кондитерским, выбирая необходимые сладости, беско-
нечно фотографировать детали здания, которое он собирается воспроизво-
дить. Он настолько точен в деталях, что никак не может простить компании 
Wrigley’s то, что во время его работы над особняком Carson Mansion она 
изменила цвет жвачки Double Mint. Лернеру не хватало еще 100 пластинок 
именно этой жвачки для завершения крыши, и каково же было его возмуще-
ние, когда он узнал, что жвачка вместо оттенка серого стала выпускаться в 
ужасно неподходящем оттенке белого цвета.  

На создание маленького домика Лернер затрачивает около пяти месяцев, 
а большие проекты занимают до девяти, в зависимости от сложности. Сейчас 
Лернер работает над созданием копии поместья Stan Hywet hall в г. Акрон, 
штат Огайо (здание находится в списке самых больших домов США). «Работа 
продвигается медленно, так как, вы же знаете, в свободное время… мне нужно 
лечить корневые каналы», – говорит Лернер.

Следующим проектом будет Flatiron Building (известен также под названи-
ем «Утюг») — небоскреб на Манхэттене, в Нью-Йорке. 

Джон Лернер: «Я всегда любил архитектуру. Но, к счастью, у меня хватает 
ума не заниматься строительством настоящих домов, а лишь создавать доми-
ки из имбирных пряников».

СТОМАТОЛОГ 
ИЗ ШТАТА ОГАЙО 
ДЕЛАЕТ САМЫЕ 
СЛАДКИЕ В МИРЕ 
ДОМИКИ ИЗ 
ПРЯНИКОВ

СТОМАТОЛОГ ЧЕРЕЗ СУД УВОЛИЛ АССИСТЕНТКУ 

ЗА «НЕОТРАЗИМУЮ» ВНЕШНОСТЬ



93-летний культурист готовится принять 
участие в соревнованиях, а затем его 
ждет еще одно, более важное испыта-

ние – завоевать женское внимание на пляжах. Он 
выполняет 57 прыжков в воду, 61 подтягивание и 
48 упражнений для пресса за 45 секунд. 

Чарльз Югстер – пенсионер, в прошлом стома-
толог. После того, как ему исполнилось 80, Чарльз 
начал замечать, что тело становится дряблым, и в 
87 лет он начал карьеру культуриста. Его даже ин-
структировал бывший Мистер Вселенная. Сейчас 
он регулярно ходит в спортзал и может выполнить 
60 подтягиваний и 50 отжиманий за один подход.

«Я думаю, что человек никогда не бывает 
слишком старый, – говорит Чарльз, – старость 
превратилась для меня в настоящее удовольствие, 
радость».

Интересно, что же заставило человека в  
93 года заняться спортом? Он захотел жить более 
здоровой жизнью? Как оказалось, все намного 
проще…

Во время интервью каналу Би-би-си Чарльз 
признался: «Я очень самолюбив и не мог смирить-
ся с тем, что начал толстеть. Ведь мне так хотелось 
привлекать взгляды сексуальных, молоденьких 
70-летних девчонок на пляже».

Несмотря на поразительные достижения 
Чарльза Югстера, не забывайте, что большин-
ству людей старшего возраста рекомендуют 
избегать сильных физических нагрузок, таких,   
например, как поднятие тяжестей. Если вам 
вдруг захочется повторить опыт Чарльза Югсте-
ра,  сначала обязательно проконсультируйтесь. 
Один врач сказал: «Никогда не поздно начать 
заниматься спортом, но важно помнить, что 
есть разница между упражнениями и физиче-
ской деятельностью». 

Что бы ни говорили, но этот 93-летний стома-
толог-культурист – хороший стимул для всех нас.

«Мне хочется иметь красивое тело, потому что 
я очень самолюбив. Я начал заниматься в 87, пото-
му что у меня был лишний вес, и я не был доволен 
тем, как выглядело мое тело. Я стал членом клуба 
по бодибилдингу. Я нанял инструктором бывшего 
Мистера Вселенная. Сейчас я занимаюсь 3-4 раза 
в неделю. На одном из соревнований я сделал  
48 отжиманий за 45 секунд (правда, из-за своего 
возраста я отжимался на коленях). Мое тело про-
должает меняться. 

Мне кажется, такие занятия под силу каждому. 
Я сравниваю это с продажей старого автомобиля и 
покупкой нового: если вы заботились о своем ста-
ром авто, новое обойдется вам недорого, но если 
вы не уделяли внимания старому, тогда придется 
платить намного больше. 

Занятия меняют вашу внешность, энергию и 
самое главное – ваш мозг, ваш способ мышле-
ния. Моя жизнь полностью изменилась. Я получаю 
огромное удовольствие и радость от старости».

- летний93
стоматолог-культурист 
вызывает восторг 
у 70-летних красоток 
на пляжах

Джеймс Роулинг – стоматолог из г. Орландо 
(штат Флорида, США) отпраздновал свой 
75-й день рождения необычным образом: 

он приехал на работу на одноколесном велоси-
педе. 

«В 75 лет мне захотелось сделать что-то осо-
бенное», – сказал Роулинг. 

В ярко желтой футболке, черных шортах и 
шлеме Джеймс Роулинг проехал из дома до кли-
ники 5 миль (около 8 километров) со скоростью  
5 миль в час за 1 час и 15 минут и въехал в фойе 
клиники, где его встречали радостные коллеги.

Роулинг заинтересовался одноколесным ви-
дом транспорта в 66 лет, когда увидел ребенка 
на таком велосипеде. У соседки в гараже как раз 
оказался подержанный моноцикл. Роулинг по-
просил велосипед в пользование и начал прак-
тиковаться в длинном коридоре у себя в клини-
ке. Он поставил перед собой задание проехать 
20-метровый коридор, не держась за стены. Че-
рез 10 дней он выехал на улицу. В том же году 
Роулинг отпраздновал свой 67-й день рождения, 
приехав на работу на моноцикле. 

Для совершения поездки в день 75-летия Роу-
линг начал тренироваться за месяц. Он говорит, 
что прохожие часто подшучивали над ним: «А где 
ваши мячики для жонглирования?», «Эй, вы поте-
ряли колесо». Несмотря на тренировки, холмистая 
и ухабистая дорога к офису давалась не так лег-
ко, как гладкая дорога, на которой практиковал-
ся Джеймс, поэтому каждые 100 метров он терял 
равновесие и сходил с моноцикла.

Супруга Джеймса Николь, с которой они живут 
вместе уже 40 лет, говорит: «Возможно, это выгля-
дит немного странно, но Джеймс любит трудности, 
ему нравится делать что-то новое».

Полковник в отставке, Джеймс Роулинг ставит 
перед собой цели и достигает их. На протяже-
нии многих лет он говорил о том, что их клини-
ка должна отправиться в 7-дневное морское пу-
тешествие, а в 2006 году он осуществил мечту, 
оплатив все расходы. 

В прошлом году он занимался реставрацией 
автомобиля марки Oldsmobile 1956 года выпуска.

Супруга Роулинга говорит: «Если Джеймс хо-
чет что-то сделать, его не остановишь».

Стоматолог в день своего 75-летия приехал  
на работу на одноколесном велосипеде

Источник: CNN
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Стоматолог Пол Кинкейд увлекся обработкой дерева в 2011 году 
и начал делать браслеты для женщин, которые вдохновляют его. 
В начале всей этой красоты были квадратные куски дерева твер-

дых пород, которые заказываются со всего мира, – например, эбеново-
го дерева, то есть пород редких и красивых. Они попадают в малень-
кую, специально оборудованную мастерскую, и после этого 92-летний 
стоматолог Пол Кинкейд создает из них прекрасные браслеты. Готовые 
украшения попадают в руки знакомым женщинам Пола – друзей семьи, 
пациенток и даже первых леди страны. 

Одна знакомая Пола говорит, что он занимается этим хобби не про-
сто ради того, чтобы чем-то занять себя на пенсии. «Я думаю, он очень 
любит женщин. Иногда я подшучиваю над ним, говоря, что он очень по-
пулярен среди женщин определенного возраста. Но он просто рад, что 
они есть в его жизни. Он любит людей, а люди любят его».

Пол Кинкейд говорит, что начал заниматься обработкой дерева, 
чтобы иметь возможность дать что-то другим. А если давать, то хо-
чется, чтобы вещь была красивой. Кинкейд с уважением относится к 
женщинам, но это не мешает ему шутить: «Даже если женщина не на-
девает симпатичную вещицу, она все равно хочет ее иметь. Такова 
женская натура». 

Первый браслет он сделал для своей внучки, а сейчас готовит по-
дарок для Розалин Картер, жены бывшего президента и, так сказать, 

коллеги по работе с деревом Джимми Картера. Кинкейд рассказывает, 
что написал письмо Экс-президенту Картеру, чтобы удивить его, хотя в 
письме стоматолога очень скромно рассказывается о его способностях. 
Кинкейд говорит, что, возможно, напишет и господину и госпоже Обама. 
«Никогда не знаешь, кто заинтересуется твоей работой», – говорит Пол 
о своих браслетах.  

На вопрос о том, как Пол определяет следующего счастливого обла-
дателя его дорогих и красивых подарков, он отвечает: «Просто скажите, 
что вы хотите получить браслет. Но, возможно, придется подождать, так 
как на очереди уже 20 человек. Надеюсь, я не забуду о них».

Есть еще одно возможное объяснение щедрости Кинкейда – он хо-
чет, чтобы о нем помнили. Когда у человека есть подарок, сделанный 
вашими руками, люди думают о вас. А это позволяет вам чувствовать 
себя особенным. 

Кинкейд даже говорил с представителями местной власти по поводу 
создания программы по обучению людей из местных приютов обработ-
ке дерева, для развития у них чувства собственной значимости.

Одна знакомая Пола говорит: «Пол – счастливый человек. Не важно, 
что он делает, он постоянно насвистывает какую-то песенку. Я очень 
рада, что знаю такого человека». 

Стоматолог лонг-айлендского округа Саффолк Роберт Гарелик был аре-
стован по обвинению в подвержении пациентов опасности, за что ему может 
грозить штраф, порицание, выговор и даже лишение лицензии.

Как сообщила представитель саффолкской полиции Керри Пекорино, 
«полиция Саффолка арестовала дантиста, который в понедельник днем про-
водил стоматологический прием пациентов, находясь в состоянии алкоголь-
ного опьянения».   

57-летний стоматолог живет в поселке Мелвилл с женой и двумя детьми 
и работает в своей клинике на Уэллвуд-авеню в соседней деревне Линден-
херст. Гарелик пользуется отличной репутацией среди коллег и в прошлом ни 
в чем плохом не замечен. 

Разоблачила Гарелика его ассистент, 41-летняя Кимберли Кертис, по сло-
вам которой ее босс месяцами пил на работе, и она поняла что больше не 
может молчать об этом. Как говорится в судебных документах, в 11 часов 
утра Кимберли «заметила, что доктор Гарелик во время проведения местной 
анестезии сделал пациенту инъекцию новокаина не в ту сторону рта». Затем 
она «заметила, что доктор Гарелик ищет зуб с кариесом на правой стороне 
рта, а не на левой». Кимберли  Кертис «указала на это врачу, и он попросил 
снова вколоть пациенту новокаин, обезболив ему весь рот».

Примерно в 4:30 дня Кимберли заглянула в кабинет Роберта Гарелика и 
увидела, что он пьет из пластиковой бутылки. «Я почувствовала сильный за-
пах спиртного», – утверждает она, и когда врач вышел, открыла бутылку, по-
нюхала и поняла, что там водка. «Мне нужно было что-то сделать, – написано 
в заявлении Кимберли Кертис, –  Я боялась за следующего пациента». 

Следующему пациенту Роберт Гарелик должен был ставить пломбу, а при 
этом нужна крайняя осторожность и твердая рука. Не выдержав, она отправи-
ла текстовое сообщение дантисту той же клиники Дине Фара, а та связалась 
с полицией. Прибывшие в клинику два детектива побеседовали с Гареликом, 
и он признался, что во время ланча запил пиццу парой стаканов пива. Затем 
он сменил версию и заявил, что никогда не пьет пиво с пиццей, но  «из этой 
бутылки прихлебывал весь день, и это была невероятная глупость». 

Бутылку с остатками водки детективы забрали и приобщили к делу, как 
вещественное доказательство. Адвокат Рэнди Зелин заявила, что «судя по 
всему, пациенты Гарелика не пострадали, а это крайне важно, и вообще может 
быть море причин, по которым люди ведут себя не так, как от них ожидают». 

Трудно представить насколько увеличится количество выездов наших 
спецслужб по вызовам бдительных сограждан и сколько клиник и зуботехни-
ческих лабораторий может быть закрыто по подобным обвинениям. И
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ЗА ЛЕЧЕНИЕ ПАЦИЕНТОВ 
В ПЬЯНОМ ВИДЕ
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Клиника 
Hearts Dental Clinic
г. Токио, Япония

Hello, kitty! Да, такой дизайн выбран с 
целью успокоить пациента, но, кого-то, 
например, пугает все розовое.

Детская стоматология 
Dentistry for Kids
г. Вильсонвиль, штат Орегон, США

В этой клинике дети могут смотреть  
мультфильм «Русалочка», сидя в стомато-
логическом кресле. Каждый кабинет име-
ет свой стиль. Есть кабинет-подводный 
мир, кабинет-джунгли, кабинет, украшен-
ный парящими шарами и самолетами. Я 
бы не отказался посмотреть мультфильм 
в стоматологическом кресле.
Для пациентов-подростков здесь есть 
отдельная комната-баскетбольная 
площадка, молочный бар в стиле 50-х, 
музыкальные диски, а также любимые 
игры подростков, любимый попкорн (хотя 
насколько он подходит перед визитом к 
стоматологу?). А еще есть ванная комна-
та, которая выглядит как бассейн. 

Детская 
стоматологическая 
клиника Kinderdentist
г. Берлин, Германия

С помощью дизайна владельцы 
клиники Kinderdentist хотели соз-
дать эффект подводного мира. 
Кроме единичного вкрапления 
оранжевого цвета в логотипе, 
основная цветовая гамма клини-
ки – морская  – оттенки голубого 
и серебра. Доктору Мокаббери 
(Dr. Makabberi) и его партнерам 
не нравится стерильность белых 
стен обычного стоматологиче-
ского кабинета, поэтому они 
выбрали морскую тему.

Стоматологическая клиника 
Dental Clinic

г. Торриш-Ведраш, Португалия

Дизайнеры этой клиники, вдохновленные видом 
ледяной глыбы, создали клинику, которая выгля-
дит такой же чистой и нетронутой как сам холод.

Когда доктор Дэвид Майерс задумался о новом 
офисе, ему захотелось создать что-то необычное. 
Благодаря своему хобби (он переделывает старые 
машины и коллекционирует, как он выражается,  
«автомобильный хлам»), он создал клинику, в кото-
рой объединил свои интересы и интересы клиентов. 
В таком месте пациенты на некоторое время могут 
забыть о проблемах с зубами. «На нашу клинику мы 
потратили столько же денег, как потратили бы на 
создание традиционной «скучной» стоматологиче-
ской клиники в бежевых тонах».

10НЕОБЫЧНЫХ 
ОФОРМЛЕНИЙ

Клиника Royal Dental 
г. Бухарест, Румыния

Будем надеяться, что пациентам 
клиники нравится фиолетовый цвет.

Клиника DJM Orthodontics
г. Конуэй, штат Арканзас, США

Хотите создать подобную клинику для 
вас и ваших клиентов? Вот еще примеры 
некоторых необычных оформлений.



 � Если бы я оказался в незнакомом городе и моему ребенку по-
надобилась помощь стоматолога, я бы обратился к стоматоло-
гу, у которого на парковке стоит Porsche. Для меня это значит, 
что он профессионал в своем деле (стоматолог из штата Нью-
Гэмпшир)

 � Мы должны гордиться тем, какую трудную работу делаем, тем, 
что можем водить красивые автомобили и тем, что можем жить 
в хороших домах (стоматолог общего профиля) 

Психология стоматологов в отношении спортивных машин

 � Большинство стоматологов – выходцы из среднего класса, и им 
пришлось много работать, чтобы достичь успеха. Поэтому спор-
тивная машина – это заслуженная награда (стоматолог из штата 
Аризона)

 � Мы проводим много времени, выполняя очень кропотливую и от-
ветственную работу. И если спортивный автомобиль позволяет 
расслабиться по пути домой, что ж в этом плохого? (стоматолог 
из штата Канзас)

Спортивные машины непрактичны

 � Красивая машина – это плохое капиталовложение (стоматолог 
из штата Коннектикут)

 � Я только за! Единственная проблема – трое моих детей не по-
мещаются в одной спортивной машине (стоматолог из Канады)

 � А мне просто очень нравится мой грузовик (стоматолог из штата 
Северная Каролина)

Неприязненое отношение к владельцам спортивных автомобилей

 � Вместо одной спортивной машины они могли бы купить себе две 
обычные (стоматолог из штата Калифорния)

 � Я невысокого мнения о людях, которые хотят поразить дру-
гих или повысить свой статус за счет своей дорогой машины  
(стоматолог общего профиля)

А что думаете по этому поводу Вы?  
Хотели бы почувствовать себя Шумахером?

С Т О М АТ О Л О Г И  З А  Р УЛ Е М 
С П О Р Т И В Н Ы Х  А В Т О М О Б И Л Е Й
Оказывается,  сложившийся стереотип о стоматологе за рулем спор-

тивного болида – это не глупый вымысел. В данном опросе 60% 
стоматологов ответили, что являются владельцами спортивных ав-

томобилей. Более того, каждый четвертый из опрошенных имеет Porsche. 

Существует стереотип о стоматологе, который ездит на 
работу на спортивной машине.

 � Жаль, что это не так! (стоматолог из штата Калифорния)

 � Я не езжу на своей спортивной машине на работу. Она стоит в 
гараже, потому что я не могу позволить себе столько тратить на 
бензин (ортодонт из штата Калифорния)

 � В моем городе Porsche полным-полно, этим уже никого не уди-
вишь. Внимfние привлекают Bently (стоматолог из штата Невада)  

Каждому свое

 � Стоматолог такой же человек, как и остальные. Что ему нравит-
ся, то он и покупает (стоматолог из штата Теннесси)

 � Кому какое дело? Мы много работаем и заслуживаем иметь то, 
что нам хочется (стоматолог из штата Гавайи)

Получайте удовольствие от своего богатства

 � Я всегда говорю своим детям: «Если вы видите действительно 
крутую машину, обратите внимание: в ней сидит богатый пожи-
лой человек, потому что требуется очень много времени и труда 
на то, чтобы заработать на такой автомобиль». В большинстве 
случаев я оказываюсь прав: за рулем сидит седой дедушка, а 
рядом с ним – его бабушка (стоматолог из штата Флорида)         

Ваш автомобиль может рассказать кое-что о вас

 � Как насчет следующего стереотипа: если у машины пациента 
протекает бензин на заправке, значит, он так же плохо заботится 
и о своих зубах. Стоматологи, которые заботятся о вещах, точно 
так же хорошо выполняют свою работу, и заботятся о здоровье 
пациентов (пародонтолог из штата Огайо)
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Владели ли Вы спортивным автомобилем?

владелец 
неспортивного 
автомобиля

владелец другого 
спортивного 
автомобиля

владелец 
Porsche
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Детская стоматология 
Children’s Dental Care

г. Савидж, штат Миннесота, США

В этой клинике для маленьких пациентов и для 
пациентов-подростков выбрали тему джунглей. 

Клиника bloo dental
г. Ашберн, штат Вирджиния

Неудивительно, что на сайте своей клиники доктор 
Харес Рахим (Haress Rahim) одним из своих хобби 
называет дайвинг с аквалангом. По оформлению кли-
ники можно также догадаться, какой у него любимый 
цвет. Ведь дизайн многих клиник – это отражение ув-
лечений хозяина. В названии клиники он использовал 
написание транскрипции слова blue - [bloo],  
что также говорит о его интересе к чтению.

Клиника 
Minami-Nagano 
Dental Clinic 
and Residence
г.Токио, Япония

Эта клиника располо-
жена на окраинеТокио. 
Стеклянные стены, 
дорогое потолочное 
освещение создают 
впечатление, что вы  
находитесь на улице.

Клиника KU64
г. Берлин, Германия

Клиника KU64 возможно больше похожа на холл современного, дорогого отеля, чем на стоматологическую клинику. Доктор 
Стефан Зиглер (Dr. Stephan Ziegler) подтвердит это. В своем интервью на немецком сайте компании Blend-A-Med, он сказал, 
что пациенты никогда не почувствуют «стоматологического» запаха в его клинике. Вместо этого их будет сопровождать запах 
заваренного кофе или лимона. Добавьте к этому прекрасный вид на Берлин, открывающийся из окон клиники,  
и пациенты, наверняка окажутся в самой приятной атмосфере, о которой они даже не мечтали, идя на прием к стоматологу. 



Билл Дорфман (Dr. Bill Dorfman) – всемирно из-
вестный косметический стоматолог, который 
лечит самых знаменитых людей нашей планеты 

признался, что у него «на нычке» хранятся зубы, кото-
рые он вырывал у своих известных пациентов…в на-
дежде когда-то продать их на сайте eBay.

Совсем недавно у Дорфмана были на приеме Линд-
сей Лохан, Джессика Симпсон, Ашер, Оззи Озборн, 
Энн Хэтэуэй, Ева Лонгория. 

«Да, я храню зубы знаменитостей…но я не могу вам 
назвать их имена, потому что это конфиденциальная 
информация». 

Если верить Дорфману, он всегда предлагает паци-
ентам забрать зуб, но они часто отказываются. «Поэто-
му я откладываю зуб в укромное место и жду подходя-
щего момента». 

Некоторые стоматологи считают такое поведение 
противозаконным. Большинство стоматологов либо 
выбрасывают вырванные зубы, либо отдают их в меди-
цинские заведения для исследований и обучения.

Один стоматолог даже сказал: «То, что делает 
Дорфман – это извращение».

А как по вашему: хранить у себя зубы известных 
людей – это нормально или все же неэтично с профес-
сиональной точки зрения?

Новый продукт 

компаНии Violight: 

танцующие зубные 
щетки Rockee

Зубные щетки Rockee:
 � шесть ярких цветов;

 � съемная головка;

 � отличная устойчивость;

 � эргономическая ручка;

 � идеально подходит в качестве первой 
зубной щетки для малышей (а также для 
детей всех возрастов); 

 � ее удобнее держать в руке, чем большин-
ство других ручных зубных щеток;

 � подходит для людей, больных артритом, 
или тех, кому сложно удерживать обыч-
ную зубную щетку;

 � мягкие щетинки для нежной, но эффек-
тивной чистки зубов.

Билл Дорфман: 

«Я тайно 
собираю зубы 
знаменитостей»

Источник: tmz.com

Источник: violight.com
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Теперь в вашей ванной комнате не 
будет скучно, так как в ней появятся 
новые зубные щетки, которые покачи-

ваются, наклоняются и танцуют рок-н-ролл. 
При этом не стоит переживать, что они по-
теряют равновесие и упадут – они уверенно 
держатся на своей большой основе-танц-
площадке. Кроме заводных танцев, они по-
радуют и цветовой гаммой: вы можете вы-
брать один из шести симпатичных цветов.

Зубные щетки Rockee вызовут восторг 
у ребенка любого возраста. Даже взрослый 
не сможет сдержать улыбку при их виде. 
А так как они всегда находятся в хорошем 
настроении и вертикальном положении, то 
легко высыхают и не нуждаются в дополни-
тельном держателе для щеток. 
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Paulo G. Coelho, DDS, PhD- Professor of Biomaterials and Biomimet-
ics, Director for Research-Department of Periodontology and Implant 
Dentistry - New York University College of Dentistry.
Nick Tovar Ph.D. - Adjunct Professor of Biomaterials and Biomimetics, 
Director of the Material Analysis and Testing Laboratory - New York 
University College of Dentistry.

«При исследовании имплантатов С1 нашей группой, имеющей 
значительный опыт исследовательской работы с десятками 
тысяч  имплантатов различных производителей, используемых 
при разнообразных методиках, мы получили ощущение работы с 
высококлассным продуктом, уникальность которого базируется 
на сочетании микро- и макрогеометрии  имплантата, точности  
хирургического инструментария, используемого при установке 
имплантата C1, и уникальным  хирургическим протоколом. 
Подобное сочетание создает прекрасные  условия для отличной 
первичной стабильности, которая поддерживается в течение 
длительного времени после имплантации, что является 
желательным для пациентов  и специалистов».

Professor Dr. Cüneyt Karabuda
Dept. of Oral Implantology
Faculty of Dentistry, Istanbul University

«Даже в кости 4 типа или при синуслифтинге мы легко получаем 
первичную стабильность, используя имплантаты С1, и достигаем 
прекрасной остеоинтеграции даже в таких сложных клинических 
случаях».

«Компания Дентек ЛТД»
тел.: 044-498-28-51 
           063-233-55-58
www.dentek.com.ua
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НОВЫЙ ИМПЛАНТАТ С1 от MIS!

Коническое соединение (конус 12⁰)

Механизм двойной стабилизации

Двойная резьба

Безопасный апекс

Переключающаяся платформа           
(Platform Switching)

Цветовая кодировка платформ

Специальная комплектация

«Компания Дентек ЛТД» тел.: 044-498-28-51, 063-233-55-58, www.dentek.com.ua
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Анализ может выполняться в течение нескольких минут, 
и результаты отображаются и разделяются без усилий. В 
процессе лечения совмещение изображений пациентов, 
полученных в различные моменты времени могут исполь-
зоваться для целей диспансерного наблюдения. 

Новый модуль цефалометрического анализа 
Planmeca Romexis обеспечивает гибкие и простые в 
использовании функции для создания цефалометриче-
ского анализа и составление совмещений двумерных 
цефалометрических изображений, фотографий лица и 
изображений зубной дуги. 

В программном обеспечении Planmeca Romexis предо-
ставлена система оценки полученных результатов, кото-
рая состоит из таких разделов:

1. Краниометрия:

• оценивается положение верхней и нижней челюстей 
в пространстве черепа и их взаимоотношения друг с 
другом. При этом определяется профильный тип лица;

2. Гнатометрия:

• определение высоты лицевого отдела черепа;

• оценка типа роста челюстей;

• определение позиции верхних и нижних резцов;

• расчет длины верхней и нижней челюстей и опреде-
ление гармоничности их размеров в зависимости от 
длины основания черепа в возрастном аспекте;

3. Профилометрия:

• влияние краниометрических соотношений на форму 
профиля;

• истинный профиль лица, т. е. такой, какой должен быть 
у данного обследуемого при нормальном прикусе;

• особенности челюстного профиля, нарушающие 
гармонию лица (положение подбородка, губ, подно-
совой точки). Антропометрические измерения в це-
фалометрическом модуле проводятся по методикам 
33 авторов (Alexander, Bern, Biork, Bolton, McNamara, 
Holdaway, Rickets, Roth, Steiner, McLaughlin и др.).

Данная программа позволяет сохранять снимки всех 
пациентов, делать расчет фронтальной и боковой ТРГ, 
проводить анализ зубной дуги; инструменты наложения 
позволяют сравнивать один анализ с другим или фото-
графию с анализом; составлять отчёты в формате PDF, 
Exсel и отправлять их по электронной почте.

Сеть диагностических центров Planmeca 3D проводит 
обучение работе  с модулем цефалометрического анали-
за Planmeca Romexis. Наши центры оснащены учебными 
классами, в которых, любой из желающих врачей - орто-
донтов может самостоятельно проводить расчет и анализ 
цефалометрических снимков. Теперь у вас нет необходи-
мости покупать дорогостоящее программное обеспече-
ние! Наши специалисты с огромным удовольствием про-
ведут для вас курс бесплатных лекций, включающий как 
групповые так и индивидуальные занятия.

Центральный офис, г. Симферополь, ул. К. Маркса, 49, тел. (0652) 24-80-24(26)
ТЦ «Медтехника», г. Киев, пр. Победы, 9/47, тел. (044) 590-15-00 (многоканальный) 
Адреса всех филиалов смотрите на нашем сайте www.kmm.com.ua

Ортодонтия – раздел стоматологии, который изу-
чает этиологию, методы профилактики и лечения 
зубо-челюстных аномалий. Ортодонтическое ле-

чение – это сложный комплекс мероприятий, направлен-
ный на нормализацию функционального и эстетического 
состояния зубочелюстно-лицевого аппарата.  Одним из 
важных методов современной диагностики в ортодонтии 
является телерентгенография. Данное исследование не-
обходимо для постановки ортодонтического диагноза и 
выбора правильного метода лечения. Телерентгеногра-
фия всегда проводится до начала лечения, в процессе 
или в конце лечения. С помощью ТРГ удается оценить 
расположение челюстей относительно друг друга, тип 
прикуса, нарушения развития скелета зубочелюстно-ли-
цевой области. По данным этого снимка ортодонт прово-
дит антропометрический анализ, который включает в себя: 
расстановку точек ориентиров для линейных и угловых  из-
мерений. Расшифровка телерентгенографии  – довольно 
сложный процес, занимающий несколько часов. Компью-
теризация и современная технология формирования изо-
бражений позволили значительно ускорить и усовершен-
ствовать процесс расчета телерентгенограмм. 

В настоящее время существует различное программ-
ное обеспечение для расчета и анализа ТРГ как ино-
странного, так и отечественного производства.

Компания Planmeca представляет новый модуль це-
фалометрического анализа, который представляет собой 
легко интегрируемую часть полномасштабного программ-
ного обеспечения Planmeca Romexis. Цефалометриче-
ский модуль выполняет текущие анализы быстро и легко. 

МОДУЛЬ 
ЦЕФАЛОМЕТРИЧЕСКОГО 
АНАЛИЗА
Новинка от компании PLANMECA OY

Юлия Сторожчук

- главный врач-рентгенолог 
Planmeca 3D
Киев
ул. Эспланадная, 4-6А, (044) 228-28-00
ул. Лайоша Гавро, 1, (044) 228-28-01
ул. Раисы Окипной, 4Б, (044) 228-28-02
ул. Тургеневская, 82А, (044) 484-01-24
www.3dcenter.com.ua
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На длине волны 940 нм, в отличии от диодных лазеров других 
производителей (см. график) осуществляется лучшая абсорбция 
гемоглобином и оксигемоглобином, что обеспечивает более 
эффективный разрез мягких тканей полости рта, при меньшей 
мощности и с меньшим нагревом.
 

HbO2

H2O

940

810 980

длина волны (нм)

Biolase разработала режим работы ComfortPulse, позволяющий 
практически исключить перегрев ткани вокруг места воздействия, 
за счет сокращения длительности импульса до 0,00001 секунды и 
интервала между импульсами 0,04 мс. Таким образом исключается 
болевой синдром и достигается  максимальный комфорт пациента 
во время процедуры. 

Диодные лазеры: iLase, Epic10

Лазеры Er.Cr:YSGG :  Waterlase series

 Насадка для отбеливания и отбеливающий гель 
LaserWhite20 позволяют провести отбеливание всего за 20 минут (!), 
предоставляя превосходный результат сразу после процедуры.  
 Насадка с расфокусированным пучком также незаменима 
для процедуры временного снятия боли.
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 Широкий выбор насадок, по длине и диаметру, 
обеспечивают более точный контроль разреза тканей при 
различных процедурах.
 Насадки легко гнутся для лучшего доступа в зоне 
воздействия.
 Одноразовое использование и быстрая их смена 
обеспечивают удобство и уменьшают риск перекрестной 
инфекции.

На графике показано, что  коэффициент поглощения лазерного излучения водой у Er.Cr:YSGG на 300% меньше, чем у Er:YAG. Это означает, что 
эмаль поглощает в 3 раза больше энергии Er:YAG, что при увеличении мощности может привести к перегреву ткани, а при увеличении водяного 
спрея (необходимого для охлаждения) – значительно снизит скорость препарирования эмали. У Er.Cr:YSGG все наоборот, увеличение 
интенсивности водного спрея – даст нужное охлаждение на обрабатываемую ткань, при этом увеличивает скорость препарирования. 

г. Харьков, 
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dentpro@dentpro.info,     
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ТЕХНОЛОГИИ

Пломбирование, целью которого является препятствие 
развитию патологических процессов в твердых тканях 
зуба, не в полной мере восстанавливает форму и функ-
циональные возможности зубов с позиции полноценной 
окклюзии. А высокую эффективность протезирования  
невозможно качественно осуществить без надлежаще-
го оборудования и соответствующего инструментария. В 
настоящее время копировальная бумага является основ-
ным инструментом для конечного анализа окклюзионных 
контактов. Считается, что более темные отметки на ар-
тикуляционной бумаге означают большую окклюзионную 
нагрузку, а отметки поменьше и посветлее означают, со-
ответственно, меньшие нагрузки, а также, если на сосед-
них зубах наблюдаются одинаковые по размеру отметки, 
то это признак равномерного распределения окклюзи-
онных контактов и плавного одновременного смыкания 
зубов. Эта уверенность была основополагающим фак-
тором для стоматологов при коррекции окклюзии более 
ста лет. Доля соответствий между размерами отметок 
от артикуляционной бумаги и окклюзионными нагрузка-
ми составляет всего лишь 21% и корректировка окклю-
зии на основании субъективной интерпретации размера 
этих отметок равносильна гаданию на кофейной гуще.  
Это часто приводит к снижению эффективности и при-
быльности стоматологической практики, а также к недо-
верию пациентов и уходу их в другие клиники в связи с 
высоким процентом неудач и переделок. 

Альтернативой артикуляционной бумаге является си-
стема компьютерного анализа окклюзии T-Scan (произ-
водства компании Tekscan Inc., США), которая  позволяет 
быстро и точно определить проблемные точки или зоны 
и получить полную детальную информацию для дальней-
шего формирования оптимальной окклюзии и ее баланса 
и дает возможность оценки силы на контактах, времени 
дисокклюзии, распределение нагрузки правой и левой 
стороны, плавности эксцентрических движений, време-
ни возникновения контактов и, как результат, коррекцию 
преждевременных и эксцентрических суперконтактов. 
Это позволяет избежать переломов и трещин протезов 
и реставраций, некариозных повреждений зубов, окклю-
зионных травм пародонта, развитий рецессий с гипер-
чувствительностью и другими осложнениями, сбособ-

ствуют сбалансированному функционированию мышц  
и суставов. Система T-Scan на мировом рынке с 1987 
года, недавно была выпущена новая усовершенствован-
ная версия программы. Ведущие прогрессивные стома-
тологи всего мира оценили прибор и используют его в 
своей ежедневной практике. Одними из первых в Укра-
ине начали работать с системой компьютеризирован-
ного анализа окклюзии стоматологические факультеты 
медицинских университетов и ведущие стоматологиче-
ские клиники. Так, в столице Украины активно внедряют 
эти новые технологии клиники «Аванто» (сеть клиник), 
«Дент-Ин», «ИПСТ», «Стедли», «Клиника Эстетической 
Стоматологии Мирославы Драгомирецкой», «Европей-
ский Стоматологический Центр», «Ренессанс» и другие.

Технология T-Scan является самым прогрессивным 
методом анализа окклюзии, который применяется  в сле-
дующих случаях:

• реставрационная (прямая и непрямая) терапия при 
конформативном и реорганизующем подходе вос-
становления зубных рядов;

• ортодонтическое лечение;

• имплантационная терапия;

• патология пародонта, сочетающаяся с травматиче-
ской окклюзией;

• мышечная дисфункция;

• мышечно-суставная и суставная дисфункция;

• рото-лицевые и черепно-лицевые болевые синдромы.

Принцип работы прибора: во время исследования паци-
ент прикусывает индивидуальную пластинку-сенсор, кото-
рый оценивает и отображает на мониторе компьютера все 
контакты между зубами. Данные хранятся в электронном 
виде, что позволяет сделать оценку приемлемости окклю-
зии и оптимизировать ее в один или несколько приемов. 
Окклюзионная диагностика состоит из записи нескольких 
фильмов, отображающих окклюзионные контакты, для 
уточнения данных и обнаружения погрешности. 

Запись проводится в нескольких положениях:

• центральном соотношении для отображения первых 
преждевременных контактов;

• максимальном межбугорковом смыкании для опре-
деления сил смыкания по всей дуге справа налево 
в процентном соотношении, дисбаланса окклюзии и 
времени окклюзии (времени достижения максималь-
ного межбугоркового положения);

• экскурсионных движениях нижней челюсти (латеро-
трузия вправо, латеротрузия влево, протрузия) для 
определения рабочих и нерабочих препятствий и 
времени дизокклюзии;

• привычном смыкании для определения преждев-
ременных контактов зубов, которые подвергаются 
перегрузке при жевательных движениях.

Данные об окклюзии можно распечатать и прикрепить 
к карточке пациента либо к документам, которые пере-
даются в страховую компанию. Эти же данные можно 
использовать при мотивировании пациентов для прове-

дения необходимых вмешательств. Прибор поставляется 
с полнофункциональной системой управления файлами 
с данными о пациентах, которая позволяет хранить исто-
рии болезни и просматривать записи о состоянии прику-
са. Управление файлами делает систему неотъемлемым 
элементом рабочего места врача, занимающегося диа-
гностикой и исправлением прикуса. 

Прибор T-Scan не имеет аналогов в мире, может ис-
пользоваться с другими диагностическими приборами, 
регистрирующими функции мышц (электромиографы), 
что позволяет провести быстрое лечение окклюзион-
но-мышечных дисфункций при наличии определенных 
условий у пациента.  Благодаря этому прибору вы по-
высите качество диагностики и лечения и одновремен-
но сократите время лечения, получите дополнительный 
инструмент для мотивации ваших пациентов. Точность 
анализа позволит спланировать лечение наилучшим об-
разом для конкретного случая и гарантировать желае-
мый результат лечения. 

Компьютерный анализ окклюзии как 
современная концепция оптимизации 
статической и динамической окклюзии 
и получение долгосрочного стабильного 
результата лечения

Вчера – только 

профессионализм 

врача и ощущения 

пациента… 

Сегодня – 

исключительная 

сверхточность умной 

техники!

Левосторонняя латератрузия. Клыковое ведение. Медиотрузионный контакт 
на медиальном бугре 17 зуба. Время дезокклюзии соответствует норме. 
Плавность вектора латеротрузии близка к норме.
Дистальный контакт на клыке от нижнего премоляра и дополнительный 
медиальный контакт медиотрузионный контакт можно скорректировать. 

Вектор усилия смещен в левую сторону (70,4%) и  представлен извитой кривой 
связанной с преждевременными множественными контактами. 
Время смыкания увеличено.  В межбугорковой  позиции отмечается 
неадекватное перераспределение усилия на 11, 21, 16, 17 зубах.
Необходимо пришлифовать преждевременные 
и центрические контакты на 11,  21, 16, 17 зубах. 

Иван Владимирович Опанасюк

- глав. врач Института 
Прогрессивных Стоматологических 
Технологий
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ЭФФЕКТИВЕН в боковых участках
                                            БЕЗ компромиссов

 4-мм Вulк-техника, благодаря Ivocerin, запатентованному реактивному ускорителю полимеризации;

 простое моделирование и контурирование благодаря мягкой консистенции материала;

 высокая рентгеноконтрастность и оптимальная полупрозрачность;

 немного света – и реставрация готова!
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стоматологического кабинета можно с помощью ярких 
сюжетов на стенах и мебели с любимыми героями мульт-
фильмов и  сказок. Но как, собственно, быть  со стомато-
логической установкой, инструментами, ведь увидев их, 
ребенок сразу же заподозрит неладное. Но, к счастью ма-
лышей,  выход есть, потому что на рынке Украины появи-
лась  уникальная  детская стоматологическая установка 
Granum TS-8830, которая может стать настоящим другом  
для маленьких пациентов, к которому захочется снова 
прийти в гости.  И это не случайно, ведь внешне установ-
ка никак не напоминает классическое оборудование для 
стоматологического кабинета.  Нет обычного кресла, ко-
торое кажется таким большим и неуютным, а есть добрый 
улыбающийся  зеленый Динозаврик, который уже ждет 
храброго Малыша, чтобы,  посадив его на свою желтую 
спинку и поддерживая  своими передними  лапками,  про-
катиться с ним  в волшебный мир сказки. Чтобы в дороге 
Малыш чувствовал себя уверенно, зай-чики с ремешками 
будут его поддерживать. Конечно же, путешествовать с 
друзьями гораздо интереснее, поэтому компанию Дино-
заврику и Малышу составит  веселый Кот. Как самый на-
стоящий друг, он смотрит по сторонам, поворачивая го-
лову то влево, то вправо – не затаилась ли опасность вон 
за тем деревом. А  чтобы  развлечь друзей в пути,  Кот 
показывает  им только самые любимые мультфильмы. 
Да, еще у Кота есть выдвижной волшебный кармашек, в  
который можно положить трофеи. Цветочек-светильник  
ярко освещает дорогу, поэтому никакие кочки друзьям не 
страшны. Ну, а волшебный морской Скат, который может 
жить и на суше,  расскажет  всем о том, как шумит море 
и шуршит волна, перекатывая камушки на  берегу. И, как 
результат, Малыш уже  доверяет новым  друзьям, ведь 
они его любят и заботятся о нем!

Можно рассказать маленькому пациенту эту сказку,  
а можно изменить сюжет, ведь все зависит от того, ка-
кому  варианту детской стоматологической установки вы 
отдадите предпочтение.

Стоматологическая установка Granum TS-8830  –  
это современное и надежное оборудование, которое 
позволяет доктору оказывать весь спектр стоматоло-
гических услуг. Электромеханическое кресло выпол-
нено из качественного  пластика, бесшовная обивка 
имеет анатомическую форму и устойчива к механи-
ческой и химической обработке. Слюноотсос эжек-
торного типа и пистолет «вода-воздух» виртуозно 
спрятаны в голове Динозаврика, доступ к ним мож-
но получить, сняв пластиковую крышку, а малень-
кий пациент даже и не будет подозревать, что про-
исходит у него за спиной. Выдвижная керамическая 
плевательница со смывом и наполнением стакана в 
виде кармана  у приставного блока Кота, светиль-
ник с декоративными вставками и двумя уровнями 
яркости создают необходимые условия для лечения. 
Встроенный нагреватель обеспечивает комфортную 
температуру воды. Подвод коммуникаций спрятан в 
напольном блоке, управление установкой осущест-
вляется с помощью многофункциональной педа-
ли. На мобильном  блоке  врача, в виде сказочного 
персонажа-Ската, спрятались 3 турбинных выхода и 
пистолет вода-воздух. Верхняя крышка блока врача 
легко поднимается,  открывая панель управления. 12’ 
негатоскоп позволяет смотреть панорамные снимки. 
По желанию стоматолога установку можно дополни-
тельно оборудовать  электрическим микромотором, 
ультразвуковым скалером, фотополимерной лампой.

ТЕХНОЛОГИИ

Первый появившийся у ребенка зуб, как и первый шаг 
или первое слово, всегда связан с приятными эмоциями у 
его родителей. Первая зубная боль малыша и первый по-
ход к стоматологу, напротив,  далеко не самые приятные 
воспоминания для мам и пап. Дети не в состоянии адек-
ватно реагировать на необычную для них обстановку в 
стоматологическом кабинете (громкие звуки, вынужден-
ная поза, необходимость долго сидеть с открытым ртом, 
вид бормашины и инструментов и т.п.). Ну и, конечно, 
самый большой минус – это психологическая травма, ко-
торая наносится ребенку на всю жизнь. Сколько проблем 
с зубами имеют взрослые люди, вынужденные  откла-
дывать до последнего поход к врачу, а все из-за непре-
одолимого страха перед стоматологом, корни которого 
тянутся из глубокого детства.

С другой стороны, ни для кого не секрет, что немногие 
врачи-стоматологи готовы посвятить свою профессио-
нальную жизнь работе с любопытными, непоседливыми, 
шумными, иногда беспокойными  маленькими пациента-
ми. Многие, пройдя специализацию на кафедре детской 
стоматологии и поработав пару лет на приеме, переклю-
чаются на лечение взрослых. Поэтому те, кто остается в 
профессии, действительно любят свое дело. 

Безусловно, для того, чтобы стоматологическое ле-
чение ребенка увенчалось успехом, необходима опре-
деленная окружающая обстановка в стоматологической 
клинике и определенное поведение по отношению к ма-
ленькому пациенту со стороны медицинского персонала 
клиники. Малыш должен находиться в состоянии пол-
ной безопасности от предполагаемого насилия над его 
личностью. Создать интересную и уютную атмосферу 

К   стоматологу 
с   улыбкой!
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Какой период времени Вы работаете на детской стоматоло-
гической  установке,  не жалеете ли, что приобрели установку,  
которая предназначена  исключительно для детского  приема? 

Работаем на детской установке Granum TS-8830 уже 
больше года. Своим приобретением очень довольны и ни 
разу не усомнились в правильности своего решения. Все 
врачи нашего центра прекрасно понимают, что общение 
маленьких пациентов со стоматологами должно приносить 
радость и позитив, ведь первый опыт общения с зубным 
врачом может стать решающим в дальнейших отношениях 
со стоматологами.

Изменяется ли психологический настрой  ваших пациентов, 
когда они видят  детскую  стоматологическую установку?

Вопрос психологической адаптации ребенка в стенах кли-
ники был одним из основных, когда мы принимали решение 
создать детский стоматкабинет. Психика ребенка очень под-
вижна. Дети, в большинстве своем, могут легко переключать 
свое внимание и направление мыслей. И вот именно на этом 
факторе мы и решили сыграть. Ребенка нужно отвлечь, оза-
дачить и сильно поразить чем-то необычным – тем, что он не 
встречает ежедневно. И таких факторов и приятных неожи-
данностей должно быть много. Одним словом, задача – не 
оставить в его маленькой голове места страху и сомнениям, 
сделать путь от регистратуры и до кресла детского врача-
стоматолога загадочным, необычным и поразительным.

Красочный интерьер регистратуры, игровой комнаты и 
собственно стоматологического кабинета,  яркая униформа 
персонала, стоматологическая установка в виде сказочных 
персонажей способствуют тому, что  ребенок не воспринима-
ет  наш центр  как больницу. Если родители приводят своих 
детей на профилактические осмотры или фторирование, то 
такие посещения оставляют в памяти ребенка только пози-
тивные воспоминания?

Верно ли я  понял,  что дети в восторге от вашей клиники,  
соответственно,  и родители  довольны.

Конечно! Взрослые не менее детей поражены и восхи-
щены такой диковинкой. Когда родители видят наш дет-
ский кабинет – они понимают, что именно нашей клинике 
можно доверить своего ребенка. После лечения  в дове-
рительной игровой атмосфере дети не боятся следующих 
посещений стоматолога, а некоторые даже с радостью 
сами приходят в гости к Дино, чтобы провести профилак-
тический осмотр. 

Я так понимаю – детям нравится ваш Дино?
Да. Дети его действительно полюбили. И многие из наших  

маленьких пациентов воспринимают его как своего друга. 
Малыши совсем  не боятся Дино, они его обнимают и об-
щаются с ним. Представляете, даже приносят ему подарки 
(кто конфету, кто наклейку), с радостью фотографируются 
с Дино, или берут себе на память открытку с его изображе-
нием. Дети с удовольствием смотрят мультфильмы, которые  
он им показывает. И благодаря этому малыши не только от-
влекаются на просмотр мультфильмов во время приема, но 
и держат голову в правильном положении, тем самым облег-
чая работу врача.

Кстати, как установка в работе? 
Конечно, для нас, врачей, установка – это прежде всего рабо-

чий инструмент. Вы знаете, изначально были сомнения в том, 
что массивное кресло в виде динозавра будет таким комфорт-
ным. Но в процессе эксплуатации стало ясно, что те моменты, 
которые на первый взгляд казались недостатками, на практике 
оказались плюсами. Большой вес хорошо закрепляет кресло, 
и его невозможно сдвинуть со своего места. Небольшая по сво-
иму размеру спина динозавра, позволяет маленькому ребенку 
не теряться, как это часто бывает в стандартных креслах. Но  
это несколько уменьшает возраст пациентов, которых можно 
принимать (до 12-13 лет). Хотя я слышала, что уже есть универ-
сальные детские установки, с классическим большим креслом, 
где можно принимать подростков. 

 Блок врача – мобильный,  выполнен в виде  морского ската. 
Благодаря мобильности может быть отведен в сторону после 
лечения, чтобы не мешать  вставать пациентам. На огромном 
негатоскопе  можно просматривать снимки панорамного фор-
мата. Нравится система слюноотсоса, которая  оборудована 
вакуумной помпой, и прекрасно сушит область работы.  Муль-
тимедийный монитор развлекает и отвлекает наших малень-
ких пациентов во время приема. Они с удовольствием смотрят 
на нем мультики и фотографии других детей, которые прихо-
дили в гости к Дино. Это помогает быстрее найти общий язык 
с ребенком и настроить его на лечение.

Спасибо вам за то, что уделили нам  время и за интересное 
интервью. Ваши впечатления от работы на таком оборудова-
нии будут интересны и вашим коллегам и всем тем, кто жела-
ет прийти в гости к Дино.

Пожалуйста. Приходите с Вашими детьми в гости к Дино. 
Они останутся очень  довольны ...

Главный инженер ООО «Медтехника-Дент», Демченко Сергей Юрьевич  побывал в гостях в Медицинском центре  О.С.А.  
г. Черновцы. Своими впечатлениями от работы на детской стоматологической установке Granum TS-8830 с ним 
поделилась главный врач - Островская Светлана Анатольевна.Варианты детской установки Granum TS-8830 позво-

ляют разгуляться фантазии и создать свой красивый и 
стильный дизайн: кресло-Динозаврик может комплекто-
ваться напольной приставкой-Котом или навесным бло-
ком, разукрашенным веселым смайликом, а блок врача 
может быть мобильным или навесным Скатом. В 2012 
году выпущена новая модель детской стоматологиче-
ской установки Granum TS-8830 с обычным креслом, в 
цветовой гамме кресла-Динозаврика для подростков и …
взрослых. 

Детская стоматологическая установка Granum TS-8830 
создает атмосферу радости, веселья и доверия для ма-
леньких пациентов. Этот результат уже оценили уже  
в детских кабинетах Украины.

Первая детская стоматологическая установка  
Granum TS-8830 была подключена в стоматологической 
поликлинике г. Стаханов. Работает на детской установке 
молодой специалист Юлия Гома, которая всегда мечтала 
стать детским врачом. Со слов Юлии, конструкция уста-
новки эргономична и  удобна в работе, ее внешний вид и 
комфортность, наличие DVD-проигрывателя значительно 
упрощает  лечение маленьких пациентов и воспринима-
ется ими, как игровой процесс. Как отмечает доктор, с 
момента появления детской установки пациенты стали 
проявлять гораздо больший интерес к  лечению.

Специалисты стоматологической поликлиники г. Евпа-
тории считают, что обстановка в детском стоматологиче-
ском кабинете играет далеко не последнюю роль. Потому 
что ребёнок должен испытывать максимум положитель-
ных эмоций, проводить время в интересных играх, ощу-
щать внимание к своей персоне. Важная составляющая 
такой обстановки – стоматологическая установка Granum 
TS-8830, похожая на ярких сказочных персонажей,  
со встроенным мультимедийным монитором.

В январе этого года в Черкассах презентовали новое 
современное оборудование в Городской детской  стома-
тологической поликлинике. Валентина Беззубенко, глав-
ный врач, отметила, что с момента появления уникальной 
детской стоматологической установки Granum TS-8830   
количество маленьких пациентов  увеличилось.

C уверенностью можно сказать, что все дети, которые 
лечили свои зубки в таких замечательных клиниках, став 
взрослыми, будут покорять окружающих своей великолеп-
ной улыбкой, ведь они с детства не боятся стоматолога.

По вопросам приобретения детской стоматологической 
установки Granum TS-8830 обращайтесь:
61058, Украина, г. Харьков, ул. Культуры, 14
Тел/факс: (057) 717-76-92, 714-01-31 
medtech@med-market.com.ua  
www.med-technika.com





• Жидкокристаллический экран

• Эргономичный дизайн и удобное 
расположение кнопок

• Возможность управления одной 
кнопкой

• Быстрый процесс обработки 
в сравнении с обычной 
рентгеносистемой

Компактный и легкий:
• Возможность управления одной рукой

• Вес всего 1,6 кг.

Автоматическая и ручная система 
управления:
• Встроенная функция памяти

• Экономия времени

• Выбор оптимального значения 
экспозиции

Стандартное фокусное пятно

0.8 мм

0.8 мм
Focal Spot

0.4 мм
Focal Spot

Фокусное пятно Rextar

0.4 мм

Более 
четкий 

снимок!

Стандартное напряжение\ток

60кВ/1~2mA
Напряжение\ток аппаратов Rextar

70кВ/1~2mA

Преимущественные характеристики аппаратов серии Rextar:

Dental Portable X-Ray System

Запатентованная технология

Безопасность излучения –  
двойная защита из свинцовых пластин

Максимальная мобильность

Назависимый источник питания – 
долговечность батареи

Высокое напряжение трубки –  
Toshiba D-041 – превосходное  
качество изображения

Фокусное пятно 0,4 мм.

Угол расхождения лучей 12“

Выбор экспозиции от 0,01 до 1,3 

Возможность использования всех 
видов приемников

Электромеханическая стоматологическая установка Slovadent 800 
Optimal европейского производства. Модельный ряд стоматологи-
ческих установок SLOVADENT постоянно модернизируется, растет 
опыт, совершенствуются технологии. Новейшая линейка установок 
серии Slovadent 800 Optimal разработана и изготовлена согласно всем 
передовым мировым технологиям, и на сегодняшний день получила 
признание на европейском рынке. 

Slovadent 800 Optimal NEW 09
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мерное изображение, полученное с помощью дентального ком-
пьютерного томографа и программного обеспечения Sirona. Таким 
образом, врач получает возможность очень точно определить все 
ортопедические особенности реставрации уже при планировании  
хирургического вмешательства и определить положение импланта-
та с учетом всех индивидуальных особенностей. Такая комплекс-
ная оценка гарантирует соответствие имплантата анатомическому 
участку, а также позволяет добиться гармоничного внешнего вида 
зубного ряда.

Имплантация с использованием хирургических шаблонов
В случаях, сложность которых превышает стандартное вмеша-

тельство, имплантация с применением точно выверенных хирурги-
ческих шаблонов обеспечивает дополнительную безопасность. На 
индивидуально выполненном шаблоне уже обозначено правильное 
положение направления имплантата в процессе его установки, 
что предотвращает риск повреждения соседних анатомических 
структур. До сих пор практиковался заказ подобных шаблонов у 
специальных компаний – их производителей, готовые шаблоны 
направлялись в клиники почтовыми службами. Компанией Sicat, к 
примеру, предлагаются два альтернативных варианта: стоматолог 
направляет рентгеновские снимки в цифровом формате, модель 
шаблона, а также гипсовую модель в производственное отделение 
компании Sicat. Если же у пациента еще есть в наличии достаточное 
количество зубов, и врач использует оборудование и программное 
обеспечение CEREC, ему предоставляется другая возможность – 
направить компании Sicat виртуальную трехмерную модель зубно-
го ряда вместе c цифровыми рентгеновскими снимками, а также 
виртуальным планом имплантации. В обоих случаях компанией 
Sicat изготавливаются индивидуальные хирургические шаблоны, 
которые направляются врачу почтовой службой. Пользователям 
системы CEREC сейчас предоставляется и третья уникальная 
возможность – самостоятельного проектирования и изготовления 
хирургических шаблонов с использованием шлифовального аппа-
рата MC XL. Это обеспечивает гибкость планирования и незави-
симость, поскольку сокращаются сроки изготовления шаблонов и 
количество посещений пациента, таким образом, врач может сам 
оптимизировать свой график и рабочий процесс в целом.

Нижеприведенным примером описывается случай использова-
ния интегрированных технологий для проведения имплантации, 
в ходе которой хирургический шаблон был изготовлен непосред-
ственно в клинике с применением хиругических шаблонов CEREC.

Клинический случай
В клинику обратился пациент мужского пола, 65 лет, в связи с 

необходимостью восстановления 46 зуба.

Была проведена рентгенография с использованием дентального   
компьютерного томографа ORTHOPHOS XG 3D, Sirona для оцен-
ки жизнеспособности зуба и состояния костной ткани. Полученные 
данные показали, что имеется достаточное количество костной 
ткани. Это означало возможность минимально-инвазивного вме-
шательства, без необходимости формирования лоскута.

Нами изготовлен скан-шаблон из термопластичного матери-
ала, с использованием гипсовой модели. Вначале этот шаблон 
при нагревании становится мягким и пластичным, что удобно для 
размещения этого материала на модели в месте расположения бу-
дущего имплантата с опорой на соседние зубы. Также, скан-тело 
устанавливается во все еще сохраняющий пластичность материал 
в область промежуточного зуба на месте планируемого имплан-
тата до упора в гипсовую модель. После этого термопластичный 
материал застывает в соответствии с рекомендациями произво-
дителя, что позволит снять скан-шаблон, не деформировав его. 

Скан-шаблон устанавливается пациенту при проведении рентгено-
графии на компьютерном томографе. В скан-теле располагаются 
семь стеклянных сфер для последующей их визуализации в про-
граммном обеспечении компьютерного томографа, это гаранти-
рует точную локализацию и, следовательно, точное планирование 
хирургического шаблона.

Используя интраоральный сканер, мы получили оптический 
слепок зубного ряда, и, на основании предложенного програм-
мой CEREC Biogeneric варианта реставрации, разработали ее 
окончательный дизайн. Затем мы импортировали эти данные в по-
лученное ранее на компьютерном томографе трехмерное изобра-
жение для комплексного планирования имплантации.

На этом этапе было определено положение, направление и 
размеры имплантата. Главным преимуществом метода является 
включение данных о протезировании уже на этапе планирования 
хирургического вмешательства. Такой подход гарантирует, что по-
следующая реставрация будет иметь оптимальное соотношение с 
имплантатом. Более того, виртуальное планирование имплантации 
устраняет неприятные «сюрпризы» во время работы, так как врач 
имеет возможность заранее оценить всю клиническую ситуацию и 
соответствующим образом скорректировать план своих действий.

Рис. 1 
Скан-шаблон из термопластичного материала и скан-тело

Рис. 2 
Пациенту установлен скан-шаблон на время выполнения 
рентгенографии; наличие сфер различного размера  
на скан-теле гарантирует точную локализацию на 3D-снимке.
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Использование дентальных компьютерных томографов в стома-
тологических клиниках способствует значительному повышению 
качества стоматологических услуг. Трехмерная визуализация рент-
геновских снимков предоставляет специалистам гораздо больший 
объем информации для диагностики. Параметры зубов и костной 
ткани пациентов воспроизводятся в трех плоскостях в виде трех-
мерной модели, эту модель можно вращать в различных направ-
лениях и получать различные индивидуальные срезы. Таким обра-
зом, есть возможность визуализировать различные анатомические 
структуры и провести их всестороннюю оценку. Трехмерная визу-
ализация позволяет не только оценить состояние костных тканей 
перед вмешательством, но и точно определить оптимальное рас-
положение имплантата.

Интегрированные технологии в имплантологии
Поскольку установка имплантатов предполагает не только хи-

рургическое вмешательство, но и протезирование для восстанов-
ления зубного ряда, использование интегрированных технологий в 
имплантологии – это правильный  выбор в условиях современной 
стоматологии. Эта методика позволяет врачу планировать хирур-
гическое вмешательство и ортопедическую конструкцию не как 
два отдельных  этапа, а как единый скоординированный процесс. 
Для этого врач создает виртуальный проект планируемой ортопе-
дической конструкции с применением программного обеспечения 
CEREC с последующим импортом этой виртуальной модели в трех-

Интегрированные 
технологии 
в имплантологии: 
ВОЗМОЖНОСТЬ ИЗГОТОВЛЕНИЯ ХИРУРГИЧЕСКИХ ШАБЛОНОВ 
ДЛЯ ИМПЛАНТАЦИИ ПРЯМО У КРЕСЛА ПАЦИЕНТА

Когда речь идет об установке дентальных 
имплантатов, прежде всего, необходима точ-
ность. Для оптимального планирования хирур-
гического и ортопедического этапов имплан-
тации сегодня у стоматологов есть надежный 
ресурс – дентальный компьютерный томо-
граф с трехмерной визуализацией с возмож-
ностью интеграции с другими компьютерными 
системами и заказа хирургических шаблонов. 

Кроме того, в настоящее время стало воз-
можным изготовление хирургических ша-
блонов непосредственно в стоматологиче-
ской клинике.

Андреас Биндл
- доктор медицинских наук

Департамент компьютеризированных 
реставраций стоматологии

Клиника превентивной стоматологии, 
пародонтологии и кардиологии

Центр Стоматологии, Университет Цюрих
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УПРАВЛЕНИЕ КЛИНИКОЙ

   Простая и надежная диагностика при помощи 3D-технологии – это возможность 
достоверно оценить конкретную ситуацию, что является ключевым фактором 
безопасности при сложном клиническом случае.

   Одновременное ортопедическое и хирургическое планирование.
   Детальная и наглядная консультация пациента – уверенность врача и возможность 

доказательно обосновать свое решение помогут убедить пациента принять 
предложенный план лечения.

   Экономия времени при имплантации, в том числе благодаря использованию точных 
хирургических шаблонов, оперативно изготовленных непосредственно на CEREC.

   Высокие хирургические и эстетические результаты – ожидания пациента полностью 
оправданы, долговечность каждого имплантата увеличивается за счет сокращения 
нежелательных нагрузок.

   Быстрая и грамотная консультация сократит время на принятие пациентом 
окончательного решения.

   Все получится. Вместе с SIRONA!

Интегрированная
имплантология
только с CEREC
и 3D-рентгеновскими
системами компании SIRONA

CEREC плюс GALILEOS или ORTHOPHOS XG 3D
компании SIRONA –
успешное имплантологическое лечение
в современных клиниках
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Хирургический шаблон изготавливается на основании инфор-
мации о положении имплантата. Спроектировав план импланта-
ции, врач экспортирует эти данные в программное обеспечение 
CEREC, и, используя шлифовальный аппарат MC XL, фрезерует 
шаблон из готового полимерного блока. Отфрезерованный шаблон 
устанавливается в термопластичный материал вместо скан-тела 
для получения готового хирургического шаблона CEREC. Благода-
ря использованию термопластичного материала шаблон надежно 
фиксируется в полости рта пациента.

После подготовки ложа имплантата нами установлен имплантат 
(Straumann Tissuelevel WNI). После этого следует процесс заживле-
ния мягких тканей и остеоинтеграции.

Весь процесс лечения, включая ортопедический этап, состоялся 
за два визита пациента, каждое посещение длилось не более часа. 
Заключительный интраоральный рентгеновский снимок показал, 
что применение хирургического шаблона обеспечило успешную 
установку имплантата в положение, предусмотренное на этапе пла-
нирования (сравните Рис. 3 и Рис. 7).

Заключение
Имплантация с использованием хирургических шаблонов по-

могает врачу, как до этапа хирургического вмешательства, так и 
при его проведении. Трехмерная визуализация, получаемая при 
использовании компьютерного томографа, обеспечивает адек-
ватную оценку состояния костной ткани еще до проведения имп-
лантации. Интегрированные технологии в имплантологии – ком-
бинация данных, полученных с применением  CAD/CAM, системы 
CEREC и дентального компьютерного томографа – позволяют 
врачам планировать реставрацию уже на этапе планирования 
хирургического вмешательства для получения прогнозируемых 
результатов. Системой CEREC предусмотрена и дополнительная 
опция изготовления хирургичеких шаблонов. Врач теперь может 
не только заказать хирургический шаблон у стороннего произво-
дителя, например, компании Sicat, но и смоделировать и изгото-
вить его в собственной клинике. Таким образом, система CEREC 
обеспечивает возможность гибкого планирования, а также полную 
независимость от графика поставок заказываемых материалов у 
производителей; более того, система способствует значительно-
му увеличению прибыли клиники.

Рис. 3 
Программное обеспечение для планирования имплантации 
(GALILEOS Implant, Sirona), позволяющее объединить  
и гармонизировать хирургические и ортопедические  
аспекты реставрации

Рис. 6 
Формирование ложа имплантата с использованием 
хирургического шаблона CEREC

Рис. 7 
Снимок положения 
имплантата сразу 
после его установки

Рис. 5  Скан-тело заменяется отфрезерованным шаблоном; 
в итоге мы получаем готовый хирургический шаблон 
для имплантации

Рис. 4 
Шлифовальный 
аппарат MC XL 
для фрезерования 
хирургических 
шаблонов из 
полимерных 
блоков

ТЕХНОЛОГИИ



МИКРОМОТОРНЫЕ НАКОНЕЧНИКИ 
И МИКРОМОТОРЫ

НАКОНЕЧНИКИ ДЛЯ РУКАВНЫХ БОРМАШИН

Дочернее предприятие
«Торговый дом «КМИЗ Украина»

03113 г. Киев, проспект Победы, 80/57
факс: (044) 456-51-85, 
тел: +38 067-240-06-07
www.kmizmarket.ru

микромотор пневматический 
ММП 20-01 (М4, В2)

наконечник прямой
НПМ 40-02

НЗТМ-40 
для зуботехнических работ

НУПМ 40 
кнопочная и поворотная фиксация бора, 
водное охлаждение

ТУРБИННЫЕ НАКОНЕЧНИКИ

НСТФ-300 (М4, В2) 
фрикционная фиксация бора

НП-30А
НУ-30

НЗТ-30

НСТксв 
с роторной групой Sirona

НСТБФ-300 (M4, B2) 
повышенной мощности

НСТ1К-300 
кнопочный с керамическими подшипниками

НЗК0-02 (M4, B2) 
скейлер

НУП 30-М 
угловой наконечник

БОРЫ ТВЕРДОСПЛАВНЫЕ

ДИСКИ АЛМАЗНЫЕ

ФРЕЗЫ ТВЕРДОСПЛАВНЫЕИГЛЫ ХИРУРГИЧЕСКИЕ

- ПУЛЬПОЭКСТРАКТОРЫ
- КАНАЛОНАПОЛНИТЕЛИ
- КАНАЛОРАСШИРИТЕЛИ
- ИГЛЫ КОРНЕВЫЕ

АЛМАЗНЫЕ 
ГОЛОВКИ

БОР ТВЕРДОСПЛАВНЫЙ

оборудование и комплектующие, полный спектр инструментария 
для стоматологов и зубных техников

СТОМАТОЛОГИЧЕСКОЕ ОБОРУДОВАНИЕ



 В связи с изменением и модификацией 
вращательных движений был изменен сплав  
инструмента, вследствие этого был разрабо-
тан новый сплав М-Wire с измененной кри-
сталлической решеткой в основе никель-ти-
танового материала. 

 Конструкционная особенность системы 
Reciproc заключается в том, что она повторя-
ет систему M-two по поперечному сечению, 
S-образное сечение и при этом кончик имеет 
не острый угол.

 Все эти изменения – вращение, а также 
состав сплава, привели к уменьшению коли-
чества используемых инструментов при обра-
ботке корневого канала по cравнению с дру-
гими файловыми системами. Reciproc  имеет 
только три размера по стандартам ISO кончи-
ка инструмента – 25, 40 и 50 при этом длина 
инструмента 21, 25 и 31 мм как и в других си-
стемах компании VDW.

Кристаллическая решетка

Уменьшено время 
на обработку канала 
по сравнению с 
традиционными никель-
титановыми инструментами

Процент пользователей, 
которым после короткого 
периода обучения при 
стандартных условиях 
удалось работать без 
процедурных ошибок

Одной из главных 
отличительных особенностей  
системы Reciproc является 
двойная конусность, что 
позволяет в меньшей 
степени обрабатывать и 
расширять корональную 
часть канала и значительно 
более эффективно работать 
в канале

Устойчивость к 
циклическим нагрузкам 

Вывод:
Изменение конструктивных и дизайнерских особенностей 

по сравнению с ручными и традиционными никель-титано-
выми инструментами, позволяет системе Reciproc обладать 
более высокой гибкостью и режущей способностью, при этом 
риск  поломки инструмента минимален. Все это способствует  
более быстрому прохождению и расширению каналов не на-
рушая анатомию корневой системы с формированием конус-
ности обработанного канала. 

Простота использования системы Reciproc позволяет легко 
и доступно обучаться как начинающим докторам, так и вра-
чам с определенным стажем работы.

Официальный и эксклюзивный представитель 
продукции компании VDW (Германия) в Украине

Розничные магазины: 
Киев, ул. Шота Руставели, 4Б, оф. 13
(044) 235-38-17, 235-69-29
Киев, ул. Вербицкого, 3Б, стоматполиклиника, 1 этаж
(044) 564-07-34, 562-59-73

www.interdent.com.ua

17-18 мая 2013 г.    |    Крым - Ялта
Международный симпозиум VDW GmbH, Германия
«СОВРЕМЕННЫЕ ТЕХНОЛОГИИ В ЭНДОДОНТИЧЕСКОМ ЛЕЧЕНИИ»
Гостиница «Ореанда» конференц-зал

Оргкомитет конференции: 
Фирма «Интердент»
Киев, ул. Баумана, 48

(095) 611-74-73, (097) 984-21-66
(044) 239-12-49, 443-26-00
e-mail:igor-id@ukr.net

www.interdent.com.ua
96,8 ˚

ЭНДОДОНТИЯ

Reciproc
Инновационная эндодонтическая  
никель-титановая система

Немецкая компания VDW – единственный про-
изводитель в мире, специализирующийся исклю-
чительно на выпуске продукции для эндодонтии.  
VDW не перестает удивлять своими инновационными 
разработками и продуктами. 

Представляем  Вашему вниманию эндодонтиче-
скую никель-титановую систему Reciproc, предна-
значенную для прохождения и расширения корневых 
каналов зубов.

Эта система была представлена на стоматологической вы-
ставке IDS в Кельне (Германия) в 2011 году. Разработчиком 
данной системы является Гассан Яред DDS MSc (Торонто, 
Канада).  На сегодняшний день система Reciproc заслужила 
огромное уважение и набирает все большую популярность 
применения в терапевтической стоматологии Украины.

С возрастающими требованиями к стерилизации по ми-
ровым стандартам и стремлению к одноразовому использо-
ванию инструментария, Reciproc соответствует таким тре-
бованиям и подразумевает  одноразовое использование. 

Показанием и возможностью применения этой системы 
является обработка каналов витальных, ранее леченых 
зубов с различной системой корневых каналов и углом 
кривизны. Что позволяет одноразово обработать за один 
врачебный прием у пациента от 5-7 зубных каналов.

Чем же характеризуется такая особенность этой системы?
 Изменение скорости и особенности вращения инстру-
мента в канале это то, что делает вращательно-возвратно-
поступательное движение (реципрокальное) при обороте в 
360° совершает 3 цикла.

Такие движения достигаются благодаря применению 
эндомоторов Reciproc Silver, Reciproc Gold.

®
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При тонком биотипе десен, а также малой трансгинги-
вальной высоте мягких тканей есть риск просвечивания 
титана. Поэтому, в то время как современные технологии 
предсказуемо обеспечивают достижение остеоинтеграции 
имплантата, эстетический результат протезной конструк-
ции, опирающейся на имплантат, и окружающие мягкие 
ткани часто составляют проблему. Наиболее оптимальным 
выходом из этой ситуации, по нашему мнению, является ис-
пользование комбинированных абатментов. Это симбиоз 
титановой платформы и надстройки из диоксида циркония, 
совокупность положительных качеств этих разных по струк-
туре материалов, возможность использования прогрессив-
ных CAD/CAM (computer aided design and computer aided 
manufacturing) технологий. 

Технология изготовления цельнокерамических супраструк-
тур на диоксид-циркониевом каркасе впервые была представ-
лена в 1994 году Мэттом Андерсоном (система Procera, Nobel 
Biocare) и оказалась настоящим прорывом в стоматологии. 
На сегодняшний день в мире установлено более 2 миллионов 
коронок на основе диоксида циркония. Восемнадцатилетний 
опыт применения данной технологии подтвердил исключи-
тельную прочность и биосовместимость этого материала.

С технической точки зрения диоксид циркония, укреплен-
ный оксидом иттрия Y2O3 (для стабилизации тетрагональной 
фазы), обеспечивает непревзойденные механические ха-
рактеристики: высокую прочность на изгиб и предел проч-
ности, а также выраженную устойчивость на излом и макси-
мальную биоинертностью. ZrO2 имеет относительно низкую 
плотность (6,08 г/см3) по сравнению с золотыми сплавами  
(15 г/см3). Это позволяет изготавливать легкие реставрации, 
иногда вдвое легче традиционных. Температура плавления 
диоксида циркония составляет 2715 °С, что в несколько 
раз выше температуры спекания облицовочной керамики  
(650-1000 °С). Благодаря этому любой риск деформации 
каркаса во время спекания облицовочной керамики может 
быть полностью исключен.

Эта характеристика имеет большое значение для стабили-
зации реставрации при ее облицовке. Также отмечается вы-
сокая прочность на изгиб (1200 МПа) и на излом (варьирует 
в пределах 5-10 МПа в зависимости от геометрии каркаса). 
Перечисленные качества делают оксид циркония оптималь-
ным материалом даже для создания реставраций в области 
боковых зубов, на которые влияет высокая окклюзионная 
нагрузка. На границе между диоксидом циркония, костью и 
мягкими тканями не развиваются реакции раздражения или 
воспаления, что создает максимальную защиту от накопле-
ния микробного налета, определяя долгосрочный успешный 
прогноз лечения. Современные исследования подтверждают 
уменьшение бактериальной адгезии на поверхности циркония 
до 40% по сравнению с титаном при одинаковой шероховато-
сти поверхности.

Диоксид циркония способствует активной защите мягких 
тканей вокруг имплантата и улучшает эпителиальное при-
крепление.

Недостатком стандартных абатментов является то, что в 
пришеечной области они имеют стандартную форму круга. 
Результатом этого является отсутствие подобия естествен-
ного зуба в цервикальной области.

Требования эстетической стоматологии в наше время обя-
зывают нас изготавливать ортопедические конструкции, мак-
симально похожие на естественные зубы. Это является мо-
тивацией для формирования цервикальной части коронок и 
трансгингивальной части абатментов строго в соответствии с 
анатомическими особенностями строения естественных зубов.

С помощью CAD/CAM технологий этого легко достичь пу-
тем индивидуального формирования пришеечного участка 
из диоксида циркония и дальнейшего его соединения со спе-
циальной платформой. Сначала поверхность модели должна 
быть сканирована и конвертирована в цифровое изображе-
ние для компьютерной обработки. Сканирование поверхно-
сти модели производится или посредством механического 
сканера, или с применением техники лазерного сканирова-
ния (Рис. 1). Затем с помощью соответствующего компью-
терного обеспечения проводится цифровое моделирование 
керамического каркаса, после чего данные для фрезерова-
ния передаются в соответствующий CNC (computer numerical 
control) фрезерного станка, и каркас вытачивается из про-
мышленной диоксид-циркониевой заготовки.

Принципиально есть два ва-
рианта подготовки заготовки 
из оксида циркония для фрезе-
рования. Фрезерование оксида 
циркония в полностью агломе-
рированном состоянии после 
спекания требует применения 
мощного фрезерного станка 
для обработки сверхпрочного 
материала. Это длительный 
процесс (2 часа на изготовле-
ние одной единицы), что сопро-
вождается быстрым износом 
рабочих инструментов. В связи с этим в настоящее время 
обработку заготовки из диоксида циркония в большинстве 
случаев проводят в предагломерированной (мягкой конси-
стенции). При этом после процесса фрезерования проводит-
ся спекание. Такая технология позволяет сократить время 
фрезерования до 10 минут на единицу, а амортизация ин-
струментов уменьшается. Работа с диоксидом циркония в 
этой стадии позволяет проводить индивидуальное окраши-
вание каркаса в цвет, соответствующий тону дентина, при 
погружении пористого каркаса в краситель перед оконча-
тельной агломерацией. Процесс спекания придает каркасу 
окончательные размеры и твердость. Температурная обра-
ботка сопровождается объемной усадкой на 20-30%.

Трудности в работе с «мягким» оксидом циркония заклю-
чаются в том, что сложно точно предсказать усадку каркаса 
для получения в конечном итоге четкой краевой адаптации 
конструкции. Существенное влияние на окончательное ка-
чество работы имеют характеристики исходной заготовки: 
только гомогенные заготовки сокращаются предсказуемо 
во всех трех направлениях. В процессе промышленного из-
готовления заготовки диоксид циркония может подвергаться 
одноосевому прессованию или так называемому CIP (cold 
isostatic pressing) – холодному изостатическому прессова-
нию. При технологии CIP частицы оксида циркония нахо-
дятся в виде суспензии в жидкой среде (масле, воде и т.п.),  
поэтому в ходе прессования давление распределяется через 

Рис. 1 Механический 
сканер Delcam
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Для этого необходимо: 

1. Наличие переключающейся платформы. 

2. Высокоточная припасовка имплантат-абатмент-коронка.

3. Формирование трансгингивальной области абатмен-
том, а не коронкой. 

4. Формирование линии соединения абатмент-коронка на 
уровне краевой части десны или на 0,3-0,5 мм ниже.

5. Выбор материала абатмента и коронки, который спо-
собствует снижению образования мягкого и твердо-
го зубного налета.

Что касается второго пункта протокола ортопедического 
лечения, необходимо отметить, что точность припасовки за-
висит от профессиональных навыков стоматолога, зубного 
техника и непосредственно влияет на отдаленный резуль-
тат имплантологического лечения. Чаще ортопеды выбира-
ют абатмент без учета высоты трансгингивальной области 
и по привычке пытаются ввести коронку глубже под десну. 
Контакт абатмент-коронка представляет круговую борозду, 
идеальную для жизнедеятельности большого количества 
микроорганизмов и недоступную для полноценного гигиени-
ческого ухода. Глубокое формирование контакта при фикса-
ции осложняет удаление остатков цемента, который может 
привести к развитию переимплантита.

Большинство используемых на сегодняшний день абатмен-
тов изготавливается из титана. Несмотря на все преимущества 
титана, он за счет своей высокой пластичности и вязкости 
имеет склонность к налипанию микрофлоры, образованию 
мягкого и твердого зубного налета. Мышцы языка, щек и дна 
полости рта принимают участие в акте жевания и при своем 
сокращении удаляют пищевые остатки из щечных и подъязыч-
ных пространств. Использование стандартных абатментов при 
изготовлении коронок не только не позволяет модифицировать 
мягкие ткани вокруг имплантата, но и не создает условия для 
самоочищения, затрудняя гигиену полости рта.

Имплантология перестала быть экспериментальной на-
укой, а остеоинтеграция все больше становится предсказу-
емой, в чем наглядно можно убедиться, сделав анализ про-
центных показателей успеха имплантологического лечения 
в отдаленном периоде. Недостаточно просто изготовить 
коронку с опорой на имплантат. Необходимо решить задачу 
восстановления зубо-альвеолярного сегмента. 

Стандартом качества в лечении адентии становится пра-
вильно спланированный менеджмент мягких тканей в обла-
сти керамических реставраций. Для этого необходим ком-
плексный подход в составлении плана лечения ортопедом и 
хирургом, а также четкое соблюдение протокола в импланто-
логическом лечении.

Наравне с эстетическими требованиями в имплантологии 
очень важен принцип функциональной стабильности кон-
струкции. Он требует минимизации всех неточностей в мо-
делировании ортопедической платформы, поскольку от этого 
непосредственно зависит срок службы имплантата. Если ис-
ключить фактор общесоматической патологии, появление ре-
зорбции кости вокруг имплантата зависит от местных факто-
ров, а именно: супраконтактов на окклюзионной поверхности 
коронки, латеротрузионной интерференции, функциональной 
перегрузки в области опорных имплантатов при изготовлении 
мостовидных конструкций, неплотного прилегания мягких тка-
ней к ортопедической конструкции, наличия подвижной сли-
зистой в области контакта с коронкой на имплантате. 

Благодаря современным разработкам в области соеди-
нения имплантат-абатмент (переключающаяся платформа) 
и морфологическим особенностям окружающих мягких тка-
ней, в области имплантата можно достичь адекватного эпи-
телиального прикрепления. Несмотря на это, все же функ-
ционального подобия к круговой связке природного зуба не 
будет. Для компенсации отсутствия круговой связки и, соот-
ветственно, снижения резорбции альвеолярной кости необ-
ходимо принимать меры, которые способствуют снижению 
бактериального обсеменения трансгингивальной области. 

Соединение 
функциональности  
и  эстетики при использовании 
индивидуальных 
комбинированных  
абатментов Alpha-Bio TEC 

в имплантологическом лечении
Если рассмотреть эволюцию требований к  имплантологическому лечению, то несложно 
заметить, что если раньше имплантат должен был хотя бы интегрироваться, то сейчас 
требования совсем другие. Производители имплантатов на инженерном уровне довели 
успешность установки имплантата до максимума. Изменились и требования пациента. 
Большое внимание сейчас посвящено менеджменту мягких тканей.

Павел Куц 

- Заслуженный врач Украины, 
к.м.н., доцент кафедры 
ортопедической стоматологии  
НМУ имени А.А. Богомольца

www.kupava-dent.com.ua

Валерий Неспрядько

- д.м.н., профессор,  
заведующий кафедрой 
ортопедической стоматологии  
НМУ имени А.А. Богомольца
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стандартные абатменты на титановой платформе (Фото 3). 
Затем приступали к моделированию восковой композиции 
индивидуальных абатментов с учетом параметров, соответ-
ствующих конкретному зубу (Фото 4). Круговой уступ модели-
ровали на уровне десневого края, повторяя его контур. Далее 
по технологии программного обеспечения CAD/CAM Everest 
(Kavo) путем трехмерного сканирования восковой модели, 
методом фрезерования из необожженной керамики с после-
дующим обжигом был изготовлен индивидуальный абатмент 
из диоксида циркония. Абатмент с ZrO2 был зафиксирован с 
помощью зуботехнического клея DTK-Kleber (Bredent) к сво-
ей титановой основе после предварительной пескоструйной 
обработки последней. После этого индивидуальный абатмент 
возвращали на рабочую модель (Фото 5) и приступали к из-
готовлению коронки из диоксида циркония (Фото 6-8).

Клинический случай 2
Пациентка В. 28 лет. Диагноз: отсутствие 21 зуба  

(Фото 1). Лечение: удаление 21 зуба в результате перфора-
ции корня при эндодонтическом лечении, имплантация.

Через шесть месяцев после первого этапа имплантации 
(Фото 2-4) были получены клинико-рентгенологические дан-
ные, свидетельствующие об успешной остеоинтеграции им-
плантата. Второй этап имплантации выполнен хирургическим 
доступом по гребню альвеолярного отростка со смещением 
основного разреза в сторону неба, без сохранения зубных 
сосочков. После отслаивания полученного трапециевидно-
го лоскута, обнажения винта-заглушки и его вывинчивания 
устанавливали формирователь десны диаметром 3,5 мм. 
Тем самым был получен дополнительный объем тканей в 
зоне между имплантатом и зубами. Для ушивания раны ис-

пользовались узловые и вертикальные матрацные швы  
викрилом 6.0. Через неделю после проведения второго хирур-
гического этапа были сняты швы. Еще через неделю посред-
ством использования оттискного трансфера был получен от-
тиск для изготовления провизорной коронки на стандартном 
пластмассовом абатменте. Временная коронка припасована 
и зафиксирована с помощью винта к имплантату. Это позво-
лило за три недели сформировать десневой контур (Фото 5). 
Был отмечен корректно сформированный контур маргиналь-
ной десны вокруг провизорной супраструктуры.

Далее на стандартной титановой основе была смодели-
рована восковая композиция будущей эстетической супра-
структуры с уступом на 0,5 мм апикальнее уровня десны. 
По технологии программного обеспечения Delcam DentCAD 
(Фото 6) после трехмерного сканирования восковой модели, 
методом фрезерования из необожженной керамики с после-
дующим обжигом был изготовлен индивидуальный абатмент 
из диоксида циркония (Фото 7). В лаборатории изготовили 
цельнокерамическую коронку из материала IPS Empress-II 
(Фото 8). В полости рта проведена припасовка и примерка 
конструкции комбинированной эстетической супраструкту-
ры, после чего винт абатмента зафиксировали с помощью 
динамометрического ключа с усилием 25 Ньютон. Винт за-
крыли ортодонтическим воском.

Цельнокерамическую коронку зафиксировали с помощью 
цемента двойного отверждения RelyX ARC (ЗМ ESPE) по 
общепринятой методике (Фото 10). На заключительном эта-
пе была проведена оптимизация окклюзионных контактов.  
На Фото 9 представлен прицельный рентгеновский снимок 
после завершения лечения.

Клинический случай № 2 Восстановление 21 зуба коронкой из прессованной керамики на индивидуальном  
абатменте из диоксида циркония с опорой на имплантат DFI (Alpha-Bio TEC)

Фото 1
Исходная клиническая картина через 
3 месяца после удаления зуба

Фото 2
Формирование 
костного ложа сверлом 
из циркон-диоксидной 
керамики (Alpha-Bio TEC) 
в области 21 зуба

Фото 3
Постановка имплантата 
DFI (AlphaBio TEC) 
в области 21 зуба

Фото 4
Аугментация 
альвеолярного 
отростка костным 
материалом 
животного 
происхождения  
Alpha-Bio`s GRAFT

Фото 5
Сформированная 
десневая манжетка 
вокруг  имплантата

Фото 6
ScreenShot 
(Delcam 
DentCad) 

Фото 7
Индивидуальный абатмент из диоксида 
циркония  на титановой платформе

Фото 8
Коронка из прессованной керамики на 
индивидуальном абатменте из диоксида 
циркония в области 21 зуба

Фото 9
Рентгенологический 
контроль 
постоянной 
супраконструкции

Фото 10
Конечный 
результат 
реабилитации
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жидкость равномерно, что обеспечивает высокую гомогенность 
заготовки. Использование высококачественных заготовок в со-
четании с точным сканированием и фрезерованием позволяет 
изготавливать большие по протяженности (до 14 единиц) мосто-
видные конструкции с высокой точностью подгонки.

Трансгингивальная часть полученного комбинированного 
абатмента полируется до зеркального блеска, что позволяет 
снизить образование мягкого зубного налета. Другим не менее 
важным преимуществом комбинированного абатмента являет-
ся возможность установки сразу после оперативного вмеша-
тельства с одномоментным формированием межзубных сосоч-
ков и десневого края. До завершения ортопедического лечения 
комбинированный абатмент не вынимается из полости рта. Это 
способствует формированию мягкотканного прикрепления, в 
отличие от стандартной методики, при которой ротация форми-
рователей десен каждые 7-10 дней (оттиски, примерки) снижа-
ет шансы на формирование мягкотканного прикрепления.

Таким образом, совершенствуя методику формирования 
супраконструкции на имплантате, мы достигаем высших 
эстетических показателей, а используя диоксид циркония, 
способствуем активной защите мягких тканей вокруг им-
плантата, тем самым снижая резорбцию костной ткани и 
увеличивая срок службы протезных конструкций с опорой на 
внутрикостные имплантаты.

Ниже рассмотрены два клинических случая применения 
современных технологий при восстановлении одиночных де-
фектов во фронтальном и боковых участках. План лечения 
включал в себя проведение компьютерной томографии, вос-
ковое моделирование, удаление зубов, постановку имплан-
татов AlphaBioТес, изготовление провизорных реставраций, 

создание рабочих моделей, изготовление окончательных 
абатментов из диоксида циркония и керамических коронок.

Клинический случай 1
Отсутствие 46 зуба восполнено керамической коронкой из 

диоксида циркония на индивидуальном абатменте с опорой 
на имплантат SPI (AlphaBioTec).

В стоматологическую клинику обратилась пациентка  
40 лет с хорошим общим состоянием здоровья. Пациентка 
не курит, поддерживает удовлетворительную гигиену поло-
сти рта; явления бруксизма не наблюдаются.

Диагноз: отсутствие 46 зуба. Лечение: имплантация в об-
ласти 46 зуба (Фото 1). Второй этап включал в себя пластику 
десневого края в области 46 зуба и увеличение объема мяг-
ких тканей вестибулярно смещенным лоскутом. Хирургиче-
ский доступ осуществлен язычно (Фото 2).

После отслаивания лоскута, установки формирователя 
десны и наложения швов достигнуто необходимое увеличение 
объема мягких тканей в области десневого края. Завершение 
этапа формирования десневого края через три недели.

Оттиск снимали индивидуальной ложкой трансферной 
системой с использованием «сэндвич» – техники Bisico SI  
(в полость рта с помощью «пистолета» вносили Bisico super 
hydrophil S4). Далее снимали оттиск антагонистов, фикси-
ровали ЦО окклюзионным силиконом Futar D и определяли 
пространственное положение ВЧ  с помощью лицевой дуги.

После изготовления рабочей гипсовой модели с десне-
вой силиконовой маской рабочую и модель зубов-антаго-
нистов гипсовали в артикулятор. В лабораторные имплан-
таты (аналоги имплантатов) устанавливали пластмассовые  

Клинический случай № 1 Реабилитация адентии 46 зуба керамической коронкой из диоксида циркония 
на индивидуальном абатменте с опорой на имплантат SPI (Alpha-Bio TEC)

Фото 1 
Рентгенологический 
контроль имплантата 
SPI в области 46 зуба

Фото 3
Пластиковый абатмент с титано-
вой платформой для индивиду-
ального моделирования модели 
в области 46 зуба

Фото 4
Восковая репродукция 
индивидуального абатмента 
на титановой платформе

Фото 7
Антиротационный 
паз на внутренней 
поверхности 
керамической 
коронки 
из диоксида 
циркония

Фото 6
Индивидуальный 
абатмент 
из диоксида 
циркония в 
области 46 зуба 
в полости рта

Фото 8
Керамическая коронка из диоксида 
циркония на индивидуальном 
абатменте в области 46 зуба: 
вид вестибулярной(а) 
и оклюзионной (б) 
поверхностей

Фото 2 
Увеличение объема мягких 
тканей вестибулярно 
смещенным лоскутом

Фото 5
Индивидуальный абатмент из диоксида циркония 
на модели: вид с вестибулярной (А), язычной (Б), 
оклюзионной (В) сторон

А
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ORO CLEAN® Liquid ASEPTOPRINT® Liquid

OROCID-MULTISEPT® Plus ULTRACLEAN-3 OROLIN® Burbath

ISORAPID® Liquid DENTIRO® Wipes ISORAPID® Floor

Готовый к использованию продукт на спиртовой 
основе, не содержащий альдегида,  
для быстрой дезинфекции и очистки медицинского 
оборудования и приборов.
 Нейтрализует норовирусы в течение 60 сек.
 Высокоактивен даже в самых неблагоприятных условиях
 Содержит современные анти-бактериальные вещества

Концентрат, применяемый для дезинфекции 
и чистки медицинских инструментов и боров 
методом замачивания.
 Широкий спектр применения
 Высокая очистительная способность
 Интегрированная защита против коррозии

Высокоэффективный концентрат для чистки отсасывающих 
установок, плевательниц и отстойников амальгамы.
 Высокая чистящая способность
 Бережный уход
 Не пенится

Концентрат для дезинфекции и чистки зубных слепков и форм.
 Быстро действует
 Сохраняется прочность зубных слепков и гипсовых моделей
 Из 1 л концентрата получают 50 л рабочего раствора

Концентрат для чистки хирургических 
и стоматологических инструментов в 
ультразвуковых мойках.
 Высокая чистящая способность
 Активное дезинфицирующее средство
 Эффективен против спор Aspergillus niger

Готовый к применению препарат, не содержащий 
альдегидов, применяемый для дезинфекции и 
чистки всех вращающихся стоматологических и 
хирургических инструментов.
 Очень быстро действует
 Высокая очистительная способность
 Широкий спектр применения

Готовые к применению влажные салфетки 
для тщательной быстрой дезинфекции и 
чистки небольших поверхностей изделий 
медицинского назначения.
 Хорошая совместимость с материалами
 Высыхает, не оставляя следов
 2 размера / 3 запаха

Жидкий концентрат со свежим ароматом, 
применяемый для протирочной 
дезинфекции поверхностей медицинского 
назначения, моющихся водой.
 Хорошая совместимость с материалами
 Высокая очистительная способность
 Высокая эффективность

OROLIN® Lotion OROSEPT® Solution OROCREME

Дерматологически проверенный бесщелочный 
и исключительно жидкий лосьон для мытья рук 
с антибактерицидным действием.
 Мягкое очищение
 Увлажнение
 Антибактериальное действие

Готовый к применению дезинфицирующий 
раствор на спиртовой основе для 
хирургической и гигиенической дезинфекции 
кистей рук и предплечьев
 Особенно благоприятный для кожи
 Быстро действует
 Приятный лимонный запах

Жидкий и очень экономичный в 
применении крем для ежедневного 
ухода за руками.
 Быстро впитывается
 Содержит восстанавливающие 
влажность вещества
 Нежирный

03113 г. Киев, проспект Победы, 80/57
тел: +38 067-240-06-07, +38 050-383-55-87
факс: (044) 456-51-85
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Автоматический термоинжекционный пресс
Точный, последовательный процесс литья любых термопластов.  
30 программ. Синхронизированная система однородного плавле-
ния при постоянном поступательном давлении (до 9,5 атмосфер) 
на протяжении всего процесса полимеризации.
Звуковая система оповещения. Компактный, рентабельный.  
В подарок — комплект для производства до 35 протезов.

Новейшая формула
для производства частичных протезов 
Инновационный нейлон. Оптимально гибкий, эластичный, проч-
ный. Плотность молекулярной формулы обеспечивает более 
быструю обработку и полировку, механическую стабильность и 
цветовую устойчивость. Низкая гигроскопичность, простая ней-
трализация запахов и загрязнений. Прозрачность и естественность 
оттенков.

Новейшая формула
для производства полных протезов
Новейший безмономерный акриловый полимер. Отличается лег-
ковесностью, качественными цветовыми добавками и высокой 
устойчивостью к сломам. Освобожден от мономеров. Коррекция, 
починка и перебазировка материала возможна любым видом акри-
ла, как в лаборатории, так и в клинике. Прозрачен, естественное со-
четание материала с цветом десневой ткани.

Расширенный пакет
оптимально сочетающихся расходных материалов компании 
EVOLON для производства качественных высокоэстетичных съем-
ных зубных протезов на базе технологии инжекционного литья 
производства Израиль.

Компания EVOLON Ltd, Израиль — двенадцатилетний опыт 
успешной деятельности в продвижении стоматологической продук-
ции и технологий, организации профессиональных курсов, разра-
ботках и производстве. 

Постоянное развитие линии EVOLON привело к появлению тре-
тьего поколения системы EVOLON, представленного в 2010 году, — 
выражение высоких стандартов, технологий, надежности, удобства 
и рентабельности. 

Специалисты оценивают систему EVOLON как продукцию 
премиум-класса, что дало ей надежный пропуск в верхние сег-
менты рынка. 

Компания EVOLON Ltd, Израиль, предлагает оптимизацию произ-
водства зубных съемных протезов.

Система Evolon включает в себя термоинжекционный пресс EVOX 
V8, термопласты flexi N512, acry F711, ace Q59 и полный спектр со-
путствующих материалов. 

EVOX V8 — эргономичный, полностью компьютеризированный 
аппарат для литья любых видов термопластов — обеспечивает вы-
сокую точность изготовления протезов, минимизирует брак и уско-
ряет производственный процесс как в лаборатории, так и в клинике. 

Возможность уникальной полировки материалов Evolon гаранти-
рует эксклюзивный эстетический результат и длительную функцио-
нальность протезов. 

Система EVOLON позволит Вам максимально реализовать свой 
профессионализм. Ваш пациент получит комфортный и эстетический 
протез, а Вы повысите рентабельность своего труда и уровень жизни.

Приобретая EVOX V8, вы получаете подарок стоимостью в сотни евро:
набор материалов, достаточных для изготовления десятков съемных протезов,

и курс повышения профессиональной квалификации.
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