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Аннотация: В данной статье мы рассматриваем актуальность 

инновационного развития в современной стоматологии. «И молодому, 

и опытному специалисту должно быть интересно все, он должен учиться 

лучше и быстрее обрабатывать информацию, выбирать необходимое». 

Используемые сегодня инновационные разработки позволяют не только 

обеспечить более высокий уровень стоматологического лечения, 

но и повышают доверие и мотивацию пациента. 
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Основная задача стоматологии сегодня — адаптация цифровых 

инструментов к рутинным операциям, внедрение новых технологий 

и протоколов в реалии стоматологической практики. Инновации требуют 

от специалиста с любым опытом непрерывной включенности 

в образовательный процесс. 

Цифровые технологии — важный инструмент стоматолога, который 

в умелых руках облегчает жизнь врачу и пациенту, помогая реализовывать 

неизменные принципы оказания стоматологической помощи на новом 

уровне: минимизировать время в кресле, степень травмирования и болевые 

ощущения. «В развитии современной стоматологии ведущим становится 
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принцип междисциплинарного взаимодействия в подходе к научным 

исследованиям и практической деятельности. Важна командная работа — 

активная коммуникация клинициста с коллегами смежных 

стоматологических и общемедицинских специальностей», —  

Первый шаг к успешному лечению — организация командной работы 

клинициста, стоматолога-гигиениста и пациента на стадии разработки 

уникального плана. Современные протоколы подвержены 

индивидуализации: цифровое планирование позволяет детально 

прогнозировать динамику лечения, выбирать наиболее эффективный 

и надежный метод, получать абсолютно предсказуемые результаты.  

Используемые сегодня инновационные разработки позволяют не  только 

обеспечить более высокий уровень стоматологического лечения, 

но и повышают доверие и мотивацию пациента. «Он становится 

полноправным участником процесса: видит план лечения, протокол 

с материалами, которые используются. 

Еще одной важной задачей, которую современная стоматология решает на 

самом высоком уровне, является абсолютно безболезненное лечение 

зубов. Это достигается при помощи новейших средств анестезии, что 

позволяет пациенту, который находится в кресле у зубного врача, 

чувствовать себя максимально комфортно. Тем не менее, у многих людей 

существует психологический барьер, а также стойкие ассоциации с 

неприятными болезненными ощущениями, которые сопутствуют лечению 

зубов. И в кабинет к стоматологу они попадают лишь тогда, когда терпеть 

острую боль уже не могут. Самый лучший способ преодолеть собственные 

страхи, взять за правило посещать стоматолога в целях профилактики – 

один или два раза в год. Это поможет избежать различных заболеваний и 

осложнений, вовремя приняв необходимые меры.  

Стоит выбрать персонального стоматолога, которому человек будет 

доверять, что сможет избавить его от определенного количества страхов. 
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Если же страх остается чисто психологическим, то, усаживаясь в кресло к 

врачу, можно попросить его назначить средство, которое снимет тревогу.  

Стоматологу сегодня необходимо постоянно развиваться 

в информационном направлении, виртуозно владеть компьютерными 

программами, понимать механизмы трансляции физических данных 

в цифровой формат, прекрасно знать английский. По словам экспертов, 

важно учиться эффективному взаимодействию не только с коллегами, 

но и с пациентом, развивать системный взгляд на проблему, сохраняя 

внимательность к каждому и оставаясь в первую очередь врачом, 

призванным облегчать боль и страдания, оказывать медицинскую помощь. 
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