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Положение о методах и материалах, используемых при предоставлении стоматологических услуг 

ООО «Стоматология Дентекс»

При предоставлении услуг используются следующие методы и материалы:

1. Диагностика:

1.1. Визуальный осмотр.

1.2. Перкуссия, пальпация, зондирование.

1.3. Измерение глубины пародонтальных карманов с помощью пародонтологических зондов.

1.4. Рентгенологическое обследование:

1.4.1. Ортопантомограмма;

1.4.2. Зонограммы;

1.4.3. Прицельная рентгенография;

1.5. Биопсия.

1.6. Изготовление диагностических моделей с предварительным снятием слепков.

2. Обезболивание:

2.1. Местная аппликационная анестезия места вкола иглы для инъекционной анестезии.

2.2. Местная инфильтрационная, проводниковая, интралигаментарная и внутрипульпарная анестезия импортными карпульными анестетиками с вазоконстрикторами и без таковых по медицинским показаниям.

2.3. Для анестезии используются только одноразовые инъекционные иглы толщиной 0,3 мм.

2.4. Премедикация с использованием транквилизаторов.

2.5. Анестезия и премедикация проводится по медицинским показаниям и по согласованию с пациентом врачами всех специальностей.

3. Профессиональная гигиена и профилактика:

3.1. Снятие над- и поддесневых зубных отложений с помощью ручных инструментов, ультразвуковых скелеров типа «Pieson Master» (OMS, Швейцария), «Cavitron Select» (Dentsply, США).

3.2. «Закрытый» кюретаж пародонтальных карманов с помощью пародонтологических кюреток, эмалевых ножей, других пародонтологических инструментов.

3.3. Снятие «налёта курильщика» и наддесневых зубных отложений внутриротовым пескоструйным аппаратом типа «Profyflex» (KaVo, Германия).

3.4. Полирование зубов полировочными щётками с помощью специальных фторсодержащих паст после снятия зубных отложений.

3.5. Аппликации фторсодержащих препаратов на зубы после снятия зубных отложений, а также для профилактики кариеса.

3.6. Профессиональная гигиена осуществляется врачами – гигиенистами, а также врачами других специальностей по необходимости.

4. Терапевтическая стоматология:

4.1. Удаление старых пломб, кариозного поражения зубов, избирательная пришлифовка зубов в пределах эмали с помощью алмазных и твердосплавных боров с использованием турбинных и механических наконечников.

4.2. Иссечение нависающих тканей десны, а также остановка кровотечения с помощью электрического диатермокоагулятора.

4.3. Применение ретракционных нитей для изоляции кариозных полостей.

4.4. Использование лечебных и изолирующих прокладок при лечении глубокого кариеса.

4.5. Лечение острого пульпита биологическим методом.

4.6. Постановка временных пломб по медицинским показаниям.

4.7. Пломбирование кариозных полостей импортными светоотверждаемыми компомерами и композитами по медицинским показаниям.

4.8. Пломбирование кариозных полостей импортными стеклоиономерными цементами химического отверждения по медицинским показаниям.

4.9. Лечение корневых каналов методом витальной экстирпации («удаление нервов» под анестезией) по медицинским показаниям.

4.10. Лечение корневых каналов методом девитальной экстирпации и ампутации с помощью мышьякосодержащих и не содержащих мышьяк препаратов короткого (1-2 дня) и длительного (1 неделя) действия по медицинским показаниям.

4.11. Механическая обработка корневых каналов с помощью ручных эндодонтических инструментов, механических эндодонтических «ProFil-ов».

4.12. Ультразвуковая обработка корневых каналов.

4.13. Медикаментозная обработка корневых каналов.

4.14. Временное пломбирование корневых каналов с помощью лечебных паст на основе гидроксида кальция по медицинским показаниям на срок до 6 месяцев.

4.15. Постоянное пломбирование корневых каналов с помощью паст, гуттаперчи, термофилов, цемента.

4.16. Применение рентгенологических исследований в количестве необходимом для диагностики и контроля пломбирования корневых каналов, в том числе диагностических рентгеновских снимков с корневыми иглами.

4.17. Установка внутрикорневых титановых анкерных штифтов («Maillefer», Швейцария) по медицинским показаниям для последующего покрытия зуба искусственной коронкой.

4.18. Восстановление коронковой части зуба после установки анкерных штифтов импортными светоотверждаемыми и химического отверждения компомерами и композитами по медицинским показаниям.

4.19. Полирование пломб абразивными камнями, полировочными резинками и дисками.

4.20. Восстановленные с целью последующего протезирования коронковые части зубов не полируются.

4.21. Обязательная изоляция рабочего поля для постановки пломб и работы в корневых каналах с помощью коффердама по медицинским показаниям за исключением случаев, исключающих возможность его установки.

4.22. Применение метода серебрения в молочных зубах.

4.23. Герметизация фиссур зубов с расшлифовкой и без.

5. Пародонтология:

5.1. Закрытый и открытый кюретаж пародонтальных карманов.

5.2. Медикаментозная обработка пародонтальных карманов, пародонтологические повязки.

5.3. Наложение временных шин из композитных материалов светового отверждения на время пародонтологического лечения.

5.4. Избирательное пришлифовывание зубов.

6. Хирургия:

6.1. Удаление разрушенных зубов и корней зубов хирургическими инструментами.

6.2. Гемисекции, ампутации, коронорадикулярные сепарации.

6.3. Резекции верхушек корней зубов.

6.4. Ретроградное пломбирование корней зубов.

6.5. Цистэктомии и цистотомии.

6.6. Альвеолотомии для формирования удовлетворительного протезного ложа.

6.7.  Пластика преддверия полости рта для улучшения фиксации съёмных протезов, а  также по пародонтологическим показаниям.

6.8.  Пластика уздечек губ и языка.

6.9.  Открытый кюретаж.

6.10. Лоскутные операции.

6.11. Увеличение объема костной ткани, с использованием искусственных костных материалов и донорских материалов пациентов.

6.12. Эстетическая коррекция десны.   
7. Имплантация:

7.1. Используются винтовые цилиндрические титановые имплантаты Osstem, Bicon.
7.2. Операции проводятся в два этапа: I этап – установка имплантата в костную ткань; II этап – вскрытие имплантата и установка формирователя десны. Сроки проведения этапов операций устанавливаются врачом и согласовываются с пациентом индивидуально, исходя из индивидуальных анатомических особенностей строения костной ткани.

7.3. Операция синуслифтинг (поднятие дна верхнечелюстной пазухи).

8. Ортопедия. Несъёмное протезирование:

8.1. Препарирование коронковых частей зубов, кариозных полостей, избирательная пришлифовка зубов в пределах эмали с помощью алмазных и твердосплавных боров, алмазных сепарационных дисков с использованием турбинных и механических наконечников.

8.2. Препарирование под искусственные коронки депульпированных и недепульпированных («живых») зубов по медицинским показаниям.

8.3. Изготовление временных пластмассовых коронок и вкладок прямым и лабораторным методами, фиксация их на временный цемент.

8.4. Применение ретракции десны при изготовлении слепков для изготовления искусственных коронок, вкладок, виниров с поддесневым краем.

8.5. Использование лицевой дуги и артикулятора для определения центрального соотношения челюстей по медицинским показаниям.

8.6. Изготовление цельнокерамических и композитных микропротезов (Onlay, inlay), а также цельнокерамических виниров по медицинским и эстетическим показаниям.

8.7. Изготовление искусственных цельнолитых коронок и мостовидных протезов с полной или частичной фарфоровой облицовкой (металлокерамических) по медицинским показаниям.

8.8. Изготовление искусственных цельнолитых коронок без фарфоровой облицовки по медицинским показаниям.

8.9. Изготовление металлокерамических коронок и мостовидных протезов с над- и поддесневым расположением края.

8.10. Изготовление цельнокерамических (фарфоровых) коронок с над-  и поддесневым расположением края по медицинским показаниям.

8.11. Изготовление промежуточных частей мостовидных протезов по «касательному» и «промывному» типу по медицинским показаниям.

8.12. Изготовление цельнокерамических краёв металлокерамических коронок, а также язычных и циркулярных металлических гирлянд по медицинским показаниям.

8.13. Изготовление искусственной фарфоровой десны у металлокерамической коронки по эстетическим показаниям и согласованию с пациентом.

8.14. Изготовление искусственных коронок с опорой на имплантаты делается только в случае установки имплантатов в Стоматологии Дентекс  в сроки, установленные хирургом-имплантологом и по согласованию с пациентом.

8.15. Изготовление литых культевых штифтовых вкладок для восстановления коронковых частей зубов по медицинским показаниям, а также литых культевых штифтовых вкладок, облицованных фарфором для последующего изготовления цельнокерамических коронок.

8.16. Изготовление литых культевых штифтовых вкладок, облицованных фарфором, восстанавливающих анатомическую форму зуба при малой клинической высоте коронки зуба по медицинским показаниям и согласованию с пациентом.

8.17. Применение для изготовления каркасов цельнолитых коронок и мостовидных протезов, литых культевых вкладок импортных хромокобальтовых и хромоникелевых сплавов.

8.18. Применение для облицовки цельнолитых коронок и для изготовления цельнокерамических коронок фарфоровой массы «Finess» («Dentsply», Германия).

8.19. Выбор цвета фарфоровой облицовки или цельнокерамической коронки проводится в клинике врачом или зубным техником (или совместно) и согласуется с пациентом (Standart или Cosmetic).

8.20. Готовую работу пациент оценивает по эстетике формы искусственных коронок и соответствию цвета выбранному. При необходимости коррекции формы и цвета проводятся коррекции в лаборатории. Сроки коррекции согласуются с пациентом.

8.21. После получения формы и цвета искусственных коронок, удовлетворяющих пациента, пациент письменно удостоверяет своё согласие с эстетическим результатом полученной работы.

8.22. После изготовления металлокерамических коронок и мостовидных протезов, не являющихся опорными для съёмных протезов их фиксируют на временный цемент на сроки от 1 до 4 недель по врачебным показаниям. В некоторых случаях возможна временная фиксация на срок до 6 месяцев.

8.23. По окончании временной фиксации металлокерамических коронок, а также сразу после изготовления цельнокерамических коронок, вкладок, виниров и коронок, являющихся опорными для съёмных протезов их фиксируют на цинк-фосфатные, стеклоиономерные, поликарбоксилатные и композитные цементы по врачебным показаниям.

8.24. Отбеливание зубов с помощью домашней системы отбеливания.

9. Ортопедия. Съёмное протезирование:

9.1. Изготовление съёмных пластиночных иммедиат-протезов с проволочными кламмерами.

9.2. Изготовление съёмных бюгельных протезов с кламмерной системой фиксации.

9.3. Изготовление съёмных бюгельных протезов с замковой системой фиксации.

9.4. Используемыми замковыми системами являются: 

9.4.1. системы с пластиковыми матрицами (Bredent, Германия);

9.4.2. системы с металлическими аттачменами (Ceka, Германия);

9.4.3. ригельные, Т-образные замки и запирающие штифты, изготовленные технологией искроэрозионного фрезерования (SAE).

9.5. Изготовление съёмных бюгельных протезов с замковой системой фиксации требует регулярной (не реже 1 раза в год) перебазировки протезного ложа лабораторным методом.

9.6. Изготовление съёмных пластиночных протезов с проволочными кламмерами.

9.7. Изготовление полных съёмных протезов с искусственными зубами Ivoclar или Ivocryl (Лихтенштейн) по эстетическим показаниям.

10. Ортодонтия.
10.1. Для выбора метода лечения используются диагностические исследования указанные выше.

10.2. На основании диагностических исследований составляется план лечения и необходимость удаления зубов.

10.3. Лечение осуществляется с помощью съёмной и несъёмной аппаратуры (брекет-систем) по медицинским показаниям.

10.4. Выбор брекет-системы осуществляется по медицинским и эстетическим показаниям (металлические, керамические, сапфировые).

10.5. Для перемещения зубов используются лицевая дуга и внеротовая тяга по медицинским показаниям.

10.6. Регулярное ношение лицевой дуги в домашних условиях определяет результат ортодонтического лечения.

11. Стерилизация инструментов и оборудования.

11.1. Для работы используются следующие одноразовые инструменты: салфетки; стаканы для полоскания; перчатки; маски; хирургические халаты; шапочки; иглы для анестезии; карпульные анестетики; сепарационные полоски; клинья; полировочные диски; резинки для коффердама; лезвия хирургических скальпелей;

11.2. Инструменты многоразового применения, такие как: боры, фрезы; иглы для обработки корневых каналов; наборы для имплантологии; пародонтологические наборы; щипцы для удаления зубов; другие хирургические инструменты; слепочные ложки; инструменты для постановки пломб; и другие подвергаются предстерилизационной очистке в ультразвуковых ваннах, замачиванию в дезинфицирующих растворах, ламинированию в специальные пакеты и стерилизации паром в автоклавах при 1350С и давлению в 3 Атм. в течение 30 минут.

11.3. Наконечники стоматологических установок также ламинируются и подвергаются стерилизации в автоклавах.

11.4. Все наружные поверхности стоматологических установок, лампы, столиков, кресел после приёма каждого пациента обрабатываются одноразовыми спиртовыми салфетками.

11.5. По окончании и перед началом рабочего дня в каждом кабинете проводится кварцевание по 30 минут.

11.6. Стоматологические установки, используемые в Стоматология Дентекс имеют внутреннюю систему дезинфекции, подающую раствор антисептика из стоматологического наконечника на бор.

