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Заключение 

Применение селеноорганических соединений в стоматологической 

ортопедии является перспективным способом профилактики развития 

протезного стоматита. 
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Введение. Искусственный интеллект применяется во многих сферах 

стоматологии и ортодонтия не стала исключением. Исправление прикуса для 

каждого пациента проходит по индивидуальному плану, предполагающему 

применение ортодонтической системы. Выбрать оптимальный вариант, 

изготовить саму конструкцию, а также спрогнозировать результат, помогают 

цифровые технологии. Есть программы, которые рассчитывают, каким образом 

будут смещаться зубы и их направление, а также на основании имеющихся 

данных автоматически формируют необходимые параметры для изготовления 

последующего ортодонтического аппарата. Один из таких является 

индивидуальная брекет-система insignia. 

Система Insignia разработана компанией Ormco (США) и активно 

внедряется в современную ортодонтическую практику в последние годы. 

Брекеты Insignia (Инсигния) – это не отдельный вид брекет-системы, это 

специальная CAD/CAM технология, включающая в себя компьютерную 

программную систему и производственную базу – лабораторию, которая 

позволяет сначала моделировать на компьютере, а затем производить 

сверхточные индивидуальные брекет-системы, созданные для конкретного 
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пациента. 

Цель. Основная цель Insignia - это обеспечить максимально 

индивидуализированный подход к каждому пациенту. Система учитывает 

уникальные анатомические особенности, а также цели лечения каждого 

человека. 

Методика исследования.  Для исследования была использована выборка 

из 40 пациентов в возрасте от 18 до 25 лет с диагностированной классом II 

аномалией прикуса по Энглю. Пациенты были случайным образом разделены на 

две группы: контрольную (20 человек) и экспериментальную (20 человек). 

Контрольная группа: пациенты в этой группе проходили стандартные 

методы лечения класса II аномалии прикуса, включая использование обычных 

брекетов и проволок. 

Экспериментальная группа: пациенты лечились с использованием системы 

Insignia, которая предоставляет индивидуализированные планы лечения на 

основе 3D сканирования зубов и челюсти. 

Методы оценки: Перед началом лечения и после его завершения у всех 

пациентов проводилось 3D сканирование зубов и челюсти для анализа 

результатов. Оценка точности и предсказуемости движения зубов по плану 

лечения с использованием системы Insignia. Анкеты и опросы, направленные на 

оценку удовлетворенности пациентов от процесса лечения и результатов. 

Результаты. Точность коррекции прикуса: Экспериментальная группа, 

лечившаяся с помощью системы Insignia, показала более точное и предсказуемое 

движение зубов по плану лечения. Средний процент отклонения от 

запланированного положения зубов составил 1.5% в экспериментальной группе 

и 3.8% в контрольной группе. Время лечения: Среднее общее время лечения в 

экспериментальной группе с использованием системы Insignia составило 12 

месяцев. В контрольной группе, лечившейся стандартными методами, среднее 

время лечения составило 18 месяцев. Удовлетворенность пациентов:85% 

пациентов в экспериментальной группе выразили высокую удовлетворенность 

от процесса лечения и результатов. В контрольной группе этот показатель 

составил 65%. 

Выводы. Использование системы Insignia в лечении класса II аномалии 

прикуса у пациентов среднего возраста позволило добиться более точной и 

предсказуемой коррекции прикуса. Пациенты, лечившиеся с помощью Insignia, 

имели более короткие сроки лечения и выражали более высокую 

удовлетворенность результатами по сравнению со стандартными методами 

лечения. 
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Актуальность темы: Универсальная каркасно-штифтовая шина-

протез отличается от известных тем, что она состоит из цельного каркаса, 

напоминающего собой балку, с отверстиями для 

независимых штифтовых элементов крепления и используется для шинирования 

как фронтальных, так и боковых групп зубов. 

ЦЕЛЬ: Воспалительные процессы в периодонте по-прежнему являются 

одной из наиболее сложных форм стоматологической патологии. Для 

купирования воспаления и ликвидации деструктивного процесса необходима 

мобилизация целого арсенала терапевтических, хирургических и 

ортопедических методов лечения. Избирательное пришлифовывание, 

шинирование и протезирование позволяют нормализовать функциональную 

окклюзию, равномерно распределить жевательное давление и восстановить 

нарушенное функциональное равновесие. Стремление максимально сохранить 

естественную целостность зубного ряда, состоящего из зубов с разной степенью 

подвижности и одновременно обеспечить длительный срок службы шины-

протеза (и возможность его починки) затрудняет планирование и делает 

недостаточным выбор традиционных видов постоянных конструкций 

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ ИССЛЕДОВАНИЯ: По мнению 

большинства авторов, несъемные шины обладают большим лечебным эффектом, 

чем съемные, потому что фиксируют зубы как в горизонтальной, так и в 

вертикальной плоскостях.  

Частичную потерю зубов при заболеваниях периодонта многие авторы 

рассматривают как тяжелое осложнение, обусловленное развитием 

дополнительной функциональной перегрузки. При этом заболевание часто 

обостряется, имеет более быстрое течение и при отсутствии соответсвующего 

лечения наступает разрушение зубных рядов. 
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