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Аннотация 
Использование пломбировочных материалов это последний этап лечения заболеваний твердых тка-

ней зубов, которая ставит перед собой цель замещения утраченных тканей зубов [1,2,3,8]. 
Не всегда удаётся в первое же посещение пациента завершить лечение. Иногда, по тем или иным 

причинам приходится отложить лечение на следующее посещение. В таких случаях приходится использо-
вать временные пломбировочные материалы. 

Современная стоматология не стоит на месте, она постоянно развивается. Создаются новые пломби-
ровочные материалы, однако не теряют своей популярности и временные пломбы. Они предназначены для 
закрытия полостей на короткие сроки (1-2 недели) [4-11]. Они не токсичны, не вызывают аллергических 
реакций, не оказывают на пульпу раздражающего эффекта [1-11]. Ежегодно интерес к данному виду мате-
риалов постоянно растёт. Они используются при временном пломбировании как временных, так и посто-
янных зубов. На стоматологическом рынке можно подобрать большое разнообразие временных пломби-
ровочных материалов под различными названиями, выпускаемых различными фирмами, что позволяет 
решить большинство стоматологических задач, связанных с откладыванием лечения на следующее посе-
щение. Каждый стоматолог в зависимости от диагноза пациента и данной конкретной ситуации может 
выбрать подходящий временный пломбировочный материал [1-11]. 

В связи с широким применением временных пломбировочных материалов в стоматологии, исследо-
ватели не довольствуются достигнутым в попытках усовершенствовать их качество, поэтому на стомато-
логическом рынке постоянно появляются всё новые разновидности временных пломбировочных матери-
алов. 

Abstract 
Filling materials are the last stage in the treatment of dental diseases, which aims to replace the lost dental 

tissues [1,2,3,8]. 
It is not always possible to complete the treatment on the first visit to the patient. Sometimes, for one or 

another cause, it is necessary to postpone treatment until the next visit. In such cases, it is necessary to use tempo-
rary filling materials. 

Modern dentistry does not stand still, it is constantly evolving. New filling materials are being created, but 
temporary fillings do not lose their popularity either. They are designed to close cavities for short periods (1-2 
weeks) [4-11]. They are non-toxic, do not cause allergic reactions, do not have an irritating effect on the pulp [1-
11]. Every year, interest in this type of materials is constantly growing. They are used for temporary filling of both 
temporary and permanent teeth. In the dental market, you can find a wide variety of temporary filling materials 
under various names, produced by various companies, which allows you to solve most dental problems associated 
with postponing treatment for the next visit. Each dentist, depending on the diagnosis of the patient and each 
particular situation, can choose the appropriate temporary filling material [1-11]. 
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Because of temporary filling materials are widespread in dentistry, researchers are not satisfied with what has 
been achieved in trying to improve their quality, so new varieties of temporary filling materials are constantly 
appearing on the dental market. 
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Введение. В настоящее время временные 

пломбировочные материалы широко используются 
стоматологами в повседневной практике. Они мо-
гут быть в виде порошка и жидкости или выпуска-
ются в готовом виде. Эти материалы широко при-
меняются как в общей, так и в детской стоматоло-
гической практике. По сравнению с постоянными 
пломбировочными материалами они уступают им 
по основным показателям: такими как, механиче-
ская прочность, высокая адгезия, кариестатический 
эффект, oдонтотропное действие, эстетические ка-
чества [1-11]. Однако, они не токсичны и могут ис-
пользоваться для пломбирования полостей даже 
молочных зубов [11]. На стоматологическом рынке 
имеется огромное множество временных пломб как 
отечественных, так и зарубежных производителей, 
однако, несмотря на это они опять-таки нуждаются 
в постоянном усовершенствовании. 

Материалы и методы исследования. Основ-
ными методами при написании данной научной 
статьи был теоретический анализ как отечествен-
ной, так и иностранной литературы касательно вре-
менных пломбировочных материалов, применяе-
мых в стоматологии и их обобщение. 

Результаты исследования. Временные плом-
бировочные материалы можно разделить на два 
вида: для повязок и для временных пломб [1-3]. 
Первые накладываются на срок 1-14 суток, а вто-
рые – на более длительный срок от 

2-х недель до 6 месяцев. В качестве повязок в 
основном используются искусственный дентин, 
дентин паста, цинкоксидэвгенольные цементы и 
гуттаперча. В качестве временных пломб обычно 
применяются различные виды цементов. Искус-
ственный дентин состоит из двух компонентов: по-
рошка и жидкости (дистиллированная вода). Поро-
шок состоит из 66% оксида цинка, 24% сульфата 
цинка, 10% каолина. Данный материал прост в при-
менении, герметично закрывает полость, не токси-
чен, легко вводится и выводится из полости, отно-
сительно дешёвый [5-7]. 

Однако, несмотря на перечисленные положи-
тельные свойства, данный материал обладает недо-
статочной механической прочностью,из-за чего и 
применяется на очень короткий срок. Другим пред-
ставителем является дентин-паста. В отличие от ис-
кусственного дентина он выпускается в готовом 
виде и замешивается на смеси 2-х масел, в основ-
ном гвоздичного и персикового. 

Она твердеет дольше, чем искусственный ден-
тин в течение 2-3-х часов в присутствии ротовой 
жидкости, обладает большей прочностью, чем ис-
кусственный дентин, в связи с чем и применяется 
на более долгий период- до двух недель, обладает 
антисептическим действием, тоже является относи-
тельно дешёвым материалом. Однако, он имеет се-
рьёзный недостаток -наличие эвгенола в своём со-
ставе, который нарушает адгезию и полимериза-
цию композиционных материалов, а также он 
требует конденсации в полости, что воспрещается 

три наложении мышьяковистой пасты, при обна-
жённой пульпе[1-6]. 

С учетом этих недостатков, стоматологиче-
ские рынки стали выпускать без эвгенольные мате-
риалы с маркировкой «NE» и «Eugenolfree» 
(Coltosol”, “Cimavit”, “Cimpat”) и другие. 

Следующим представителем данной группы 
материалов является гуттаперча, которая представ-
ляет собой сгущённый сок гуттаперчиевого дерева. 
Она применяется в виде палочек белого или крас-
ного цвета. Имеет прекрасные качества как времен-
ный пломбировочный материал. В разогретом виде 
вводится в полость зуба, прижимается к стенкам 
полости, удаляется также одной порцией, что очень 
удобно. Может также применяться и для отдавле-
ния десневого сосочка в проксимальных полостях. 
В качестве временного пломбировочного матери-
ала может также применяться цинкэвгенольный це-
мент, но он чаще используется как лечебная про-
кладка [1-3]. В последние годы в качестве времен-
ных пломб всё чаще применяются 
светоотверждаемые материалы, такие как «Fermit 
N» «Tempit L/C», которые одной порцией вносятся 
в полость и полимеризуются светом полимеризаци-
онной лампы[9]. Удаляются легко и без препариро-
вания. Не влияют на адгезию и полимеризацию 
композитов [1-3,9]. 

В последнее время выпускаются светоотвер-
ждаемые материалы с содержанием фтора, напри-
мер «Clip F», способствующие образованию заме-
стительного дентина. 

Заключение Временные пломбировочные ма-
териалы это нетоксичные материалы, широко ис-
пользуемые в стоматологии для временного плом-
бирования полостей как молочных, так и постоян-
ных зубов при невозможности завершения лечения 
в одно посещение[1-11]. 

Наряду с положительными свойствами они 
также имеют определенные недостатки и поэтому 
нуждаются в постоянном усовершенствовании. 
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АННОТАЦИЯ 

Проведен анализ возможностей современных бронхологических методов в диагностике и лечении 

осложненных форм хронической обструктивной болезни легких (ХОЗЛ) у 73 больных. Отмечено положи-

тельное влияние предложенного комплекса терапии на инволюцию воспалительных изменений в бронхи-

альном дереве и на показатели неспецифической защиты органов дыхания. Применение цитофлавина в 

составе комплексной интенсивной терапии обострения ХОБЛ способствовало регрессу воспалительных 

изменений в дыхательных путях, восстановлению бронхиальной проходимости и функции внешнего ды-

хания. Последнее позволило сократить длительность пребывания больных в стационаре на 2,1 суток. 

ABSTRACT 

The capabilities of modern methods of bronchoscopy have been analyzed in the diagnosis and treatment of 

complicated forms of chronic obstructive pulmonary disease in 73 patients. A positive impact of the proposed 

complex therapy on the involution of inflammatory changes in the bronchial tree, and on the performance of non-

specific respiratory protection was observed. Сytoflavin аpplication in the complex of intensive therapy of COPD 

exacerbations promoted regression of inflammatory changes in the airways, the restoration of bronchial patency 

and respiratory function. The latter has reduced the duration of hospital stay of 2.1 days. 

Ключевые слова: ХОБЛ, острая дыхательная недостаточность, интенсивная терапия, бронхоскопия, 

цитофлавин. 

Keywords: COPD, acute respiratory failure, intensive therapy, bronchoscopy, cytoflavin. 
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