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после пластики десны конвертным методом в зоне имплантата протекает с высокой скоростью, 

характеризуются минимальной воспалительной реакцией, с увеличением объема и образование 

полноценного кератинизированного эпителия.  

У лиц среднего возраста наблюдается тенденция к умеренному снижению регенераторной 

активности, сопровождающемуся замедленной кератинизацией и частичным нарушением 

структурной организации вновь образованной десны. 

Пациенты пожилой возрастной группы выявлены признаки выраженной 

гиповаскуляризации, фиброзной трансформации и снижение клеточной активности, что 

клинически реализуется в виде пролонгированного течения раневого процесса. Эти различия 

подчеркивают необходимость разработки и внедрения индивидуализированных схем 

хирургического вмешательства и послеоперационного сопровождения с учетом возрастной 

стратификации. 

Таким образом, персонализированный подход, базирующийся на учете возрастных 

характеристик тканей, позволяет не только повысить эффективность и безопасность пластики 

десны конвертным методом, но и обеспечить долговременную стабильность результатов 

хирургической коррекции полости рта.  
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Улыбка играет важную роль в социальной жизни человека, влияя на его самооценку и 

восприятие в социуме. Однако ежедневное употребление пищи и напитков, содержащих красящие 

пигменты, неизбежно влияет на цвет зубов, ухудшая эстетику улыбки [1]. В современном мире 

наблюдается тенденция к увеличению потребления продуктов [2], окрашивающих зубы. Поэтому 

остаются открытыми клинически значимые вопросы: «-В пользу каких композиционных 

материалов необходимо сделать выбор при реставрации фронтальной группы зубов?» Целью 

данного исследования является оценка изменений цвета и стойкости окрашивания [4] эмали 

удаленных зубов, композиционных реставраций после экспозиции в растворах пищевых 

красителей.  Материалы и методы.  

В ходе исследования использовались образцы удаленных зубов (n=), растворы популярных 

пищевых красителей: кофе, соевый соус, «Coca-Cola», куркума (1 ч. л. порошка к 2 ч. л. воды) [3].  

Образцы были разделены на 4 группы: группа 1 – естественные зубы; группа 2 – 

отбеленные зубы (Amazing White universal Extra 37%, 3 сеанса); группа 3 – зубы с 

микрогибридными композиционными реставрациями (G-aenial); группа 4 – зубы с 
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наногибридными композиционными реставрациями (EsCom 250).  

Перед экспозицией все образцы были очищены ротационной щеткой и пастой, 

композиционные реставрации были отполированы. Далее образцы погружались в растворы на 4 

часа. По истечении указанного времени производился фотопротокол.  

Интенсивность окрашивания оценивалась по шкале, где:  

− 0 баллов – нет изменений цвета;  

− 1 балл – пигментированный налет;  

− 2 балла – едва заметное изменение цвета фиссур и ямок;  

− 3 балла – изменение цвета поверхности и незначительная пигментация естественных 

углублений;  

− 4 балла – заметное изменение цвета поверхности и незначительная пигментация 

естественных углублений;  

− 5 баллов – интенсивное изменение цвета поверхности и значительная пигментация 

естественных углублений.  

Устойчивость окрашивания определялась разницей в значениях интенсивности 

окрашивания до и после очищения зубов ротационной щеткой и пастой.  Результаты и 

обсуждение.  

После экспозиции зубов в кофе наблюдалось изменение цвета на коричневый, интенсивнее 

всего окрасились первая и вторая группа (3 балла). После очищения окрашивание сохранилось у 

тех же групп.  

После извлечения зубов из соевого соуса наблюдалось желто-коричневое окрашивание 

эмали в первой, второй и третьей группе (2, 3, 1 балл соответственно). После очищения 

окрашивание не сохранилось.  

“Coca-Cola” окрасила образцы всех групп в темно-коричневый цвет (4, 5, 2, 1 балл 

соответственно). Лучше всего очистилась третья и четвертая группы, а в первой и второй 

окрашивание сохранилось незначительно (1,2 балла соответственно).  

Экспозиция образцов в куркуме дала желто-оранжевое окрашивание всех групп (4, 5, 4, 4 

балла соответственно). Пигмент вывелся незначительно (2, 3, 3, 3 балла соответственно).  

В результате исследования установлено, что вторая группа (отбеленные зубы) окрасилась 

интенсивнее по сравнению с первой группой (неотбеленные зубы). Четвертая группа 

(наногибридные композиционные реставрации) продемонстрировали наибольшую устойчивость к 

красителям среди всех образцов. Самыми сильными красителями оказались куркума и «Coca-

Cola». Соевый соус оставляет самое неустойчивое окрашивание.  Заключение.  

Результаты данного исследования позволят оптимизировать выбор реставрационных 

материалов для пациентов с разными пищевыми привычками, а также разработать 

персонализированные рекомендации по диете и гигиене полости рта, направленные на 

минимизацию воздействия красящих веществ и поддержание цвета зубов на длительный срок.  

При реставрации фронтальной группы зубов следует отдавать предпочтение 

наногибридным композиционным материалам, которые за счет лучшей полируемости менее 

подвержены действию пищевых красителей.  

Пациентам с отбеленной улыбкой рекомендуется ограничить потребление интенсивно 

окрашивающих продуктов и напитков, таких как “Coca-Cola” и куркума.   
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