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канавки образуют шесть режущих граней, - обеспечивают высокую режущую эффективность, 

центральное положение инструмента в канале и отведение содержимого из канала во время 

препарирования при минимальном радиальном трении. Вращение в канале полное, на 360°. 

Неагрессивная апикальная часть обеспечивает безопасное распломбирование канала без 

нарушения его морфологии. Это уменьшает нагрузку на инструмент и позволяет контролировать 

ситуацию, обеспечивая безопасность в работе. Уникальность роторной системы заключается в 

использовании одного инструмента 25 номера 06 конусности для всех типов каналов на полную 

рабочую длину. Укороченный хвостовик (11мм) облегчает доступ к молярам.  

Для безопасного препарирования канала ручными К-файлами использовались возвратно-

поступательные движения эндониструмент поворачивали сначала по ходу часовой стрелки, а 

затем против, продвигая инструмент вглубь на 2-3 мм, с последующим извлечением с порцисй 

размягченного пломбировочного матернала. Пристеночную гуттаперчу удаляли Н-файлами. 

Время, затраченное на последовательное распломбирование канала от 040 номера до 015 согласно 

международной стандартизации ISO составило 60 минут.При дезобтурации корневых каналов 

Profile NiTi применялся один инструмент 25.06 (инструмент размер 25 по ISO с 

конусностью 6%). Скорость вращения - 300 об/мин и торк 1,5 H/см. Движения - естественное 

поступательное расширение в вертикальном направлении исключительно в пломбировочном 

материале, что способствует размягченной гуттаперчи и продвижению файла. При продвижении с 

трудом и усилием в изогнутом участке корневого канала, инструмент извлекался на 1-2 мм с 

последующим возвратом к методу «пассивного опиливания». 

Удаление пломбировочного материала из апикальной части завершалось ручным 

инструментом — Н-файлом малого размера (15.02), поворачивая его на ¼ оборота и выдергивая 

вместе с гуттаперчивым конусом. Время ии распломбирование корневого канала составило чуть 

более десяти минут. Кроме того, при дезобтурации ручным способом были совершены наиболее 

часто встречающиеся осложнения - образование уступа в стенке корневого канала, отлом 

инструмента вследствие его деформации и сформирован «ложный ход».  

Сравнительный анализ проведенного исследования доказывает явные преимущества 

машинной техники распломбирования корневых каналов: просто - использование всего лишь 

одного эндофайла для всех каналов; высокая гибкость инструмента обеспечивает более точное и 

аккуратное очищение корневых каналов от эндогерметика; нет необходимости применять 

излишнее давление на инструмент, что позволяет избежать повреждения стенок канала или 

образования трещин. Данная система роторных инструментов обеспечивает эффективную и 

безопасную дезобтурацию корневых каналов любой анатомии при минимальной энергоемкости 

процесса, что значительно сокращает рабочее время врача и время пациента и делает повторное 

эндодонтическое лечение не только аккуратным и контролируемым процессом, но и менее 

утомительным.  
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Препарирование – механическое воздействие на твердые ткани зуба с целью удаления 

патологически измененных или ослабленных тканей с последующим созданием условий для 
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обеспечения удобного и технологического процесса восстановления анатомической и 

функциональной целостности зуба. В современной стоматологии существуют традиционные 

методы препарирования с применением ротационных инструментов и альтернативные 

(ультразвуковой, лазерный, воздушно-абразивный). При любом способе препарирования на 

поверхности дентина образуется смазанный слой, который представляет собой аморфную пленку, 

состоящую из микрочастиц неорганического и органического происхождения: дентинной 

стружки, остатков бактерий и денатурированных белков. Наличие смазанного слоя оказывает 

существенное влияние на качество адгезивной фиксации реставрационных материалов, что делает 

его удаление важным этапом адгезивной подготовки.  

Целью исследования явилось проведение сравнительной характеристики структуры 

смазанного слоя, образующегося на поверхности зуба при использовании различных способов 

препарирования и оценка качества его удаления путем обработки дентина 37%-й ортофосфорной 

кислотой (H3PO4).   

В качестве материала для исследования было отобрано 15 (n=15) интактных зубов, 

экстрагированных по ортодонтическим показаниям. После удаления все зубы были 

антисептически обработаны. Подготовлены поперечные срезы путём срезания коронки бором на 

уровне её средней части для обнажения дентинной поверхности. Далее все образцы были 

разделены на на 3 группы, по 5 зубов (n=5) в каждой, в зависимости от типа препарирования 

дентина: 1 группа – твердосплавный бор, 2 группа –алмазный бор, 3 группа – препарирование 

ультразвуковой насадкой. Поверхности всех зубов были протравлены с использованием 37%-й 

ортофосфорной кислоты (H3PO4) в течение 30 секунд для эмали, 15 секунд для дентина. 

Получены микрофотографии с использованием сканирующего электронного микроскопа (СЭМ) 

для последующего изучения образующегося смазанного слоя и качества его удаления.   

В ходе исследования поперечных шлифов зубов с использованием увеличения были 

выявлены следующие особенности: при обработке дентина алмазным бором с последующим 

протравливанием 37%-й H3PO4 было отмечено неполное удаление смазанного слоя. Не было 

обнаружено существенной разницы и при обработке дентина с использованием твердосплавного 

бора. На дентине, препарирование которого осуществлялось ультразвуковой насадкой с 

обработкой 37%-й H3PO4 было отмечено наибольшее количество открытых дентинных канальцев, 

что свидетельствует о более полном и качественном удалении смазанного слоя.  

На основании полученных данных было выявлено, что способ препарирования 

значительно влияет на структуру и количество образующегося смазанного слоя. Наиболее 

оптимальным способом препарирования является использование твердосплавного бора с 

последующим удалением смазанного слоя путем протравливания 37%-й H3PO4, так как 

образующийся смазанный слой рыхлый и легко поддается удалению кислотой. Ультразвуковая 

обработка несколько уступает твердосплавному бору по качеству поверхности и является менее 

доступной в практике методикой препарирования. Алмазный бор не применим для обработки 

поверхности дентина. Протравливание поверхности является эффективным методом удаления 

смазанного слоя, обеспечивающим открытие устьев дентинных канальцев и создание оптимальной 

микроретенционной поверхности, необходимой для надёжной адгезивной подготовки. Все эти 

данные подчеркивают важность выбора оптимальной техники препарирования для подготовки 

поверхности дентина перед использованием адгезивных.  
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Кариозные поражения зубов и их осложнения относятся к наиболее распространенным 

патологиям в стоматологии. В связи с этим одной из главных задач стоматолога становится 
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