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НАУКА ИНТЕРВЮ
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DIGITAL

игиталната революция 

промени света и дентал-

ната медицина не е из-

ключение. Живеем в диги-

тална ера: разполагаме с материа-

ли и техники, които ни дават въз-

можност да развиваме изцяло диги-

тален работен процес, което по-

ставя денталното лечение на ново 

ниво. То вече е по-умно, по-бързо, 

по-ефикасно и комбинира научното 

и клиничното познание. 

Налице са множество техноло-

гии, които опростиха ежедневна-

та работа на денталния лекар и 

които коренно трансформираха 

денталната практика.

Не трябва обаче да забравяме за 

нещо много важно. А то е, че да си 

добър дентален лекар, който из-

ползва дигитален работен процес, 

е като да караш ферари: за да го уп-

равляваш правилно, трябва да си 

изключителен пилот.

От сцената на един голям кон-

грес наскоро, за който ще стане 

дума в броя, звездата Стефан Куби 

сподели: „Човешката креативност 

е това, което може да даде разпоз-

наваемост на денталния лекар“. А 

ние ще добавим: Само колаборация-

та между човешката креативност 

и дигиталните технологии би до-

вела до перфектни резултати.

Настоящият предколеден и по-

следен за 2018 г. брой е посветен 

на дигиталната трансформация на 

денталната медицина. Чрез разго-

вора ни с няколко от лидерите на 

мисълта в бранша, които създават 

или работят с продукти, изпрева-

рили времето си, се опитахме да 

надникнем в дигиталното бъде-

ще на бранша. Много бихме искали 

всеки от вас да си вземе зрънце ин-

формация, с което да посее своята 

лична и професионална трансфор-

мация. 

Защото най-сигурното нещо в 

живота ни е промяната. 

И какъв по-хубав момент да из-

берем за старт на нашия процес 

на трансформация от началото на 

една нова календарна година.

Благодарим ви, че сме заедно, и ви 

пожелаваме топли празници!

Екипът на Dental Tribune
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КОРЕКЦИЯ НА МАЛОКЛУЗИИ ЧРЕЗ ИНЖЕКТИРАНЕ НА 
БОТУЛИНОВ НЕВРОТОКСИН В ДЪВКАТЕЛНИТЕ МУСКУЛИ

Гениалният създател на препарационната техника 
д-р Игнацио Лой в откровен разговор с 

Dental Tribune. стр. 11

АЛАЙНЕРИТЕ СА ЗАДЪЛЖИТЕЛЕН
ЕЛЕМЕНТ В БЪДЕЩЕТО НА

ОРТОДОНТИЯТА
Интервю с президента на Европейското алайнер общество д-р 

Francesco Garino. стр. 19
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В мартенския брой сме се постарали да ви поднесем както полез-

на, така и любопитна информация. С удоволствие ви представяме 

интервю с неповторимия и обичан проф. Паскал Мание, в което 

той споделя за възможностите на ултраконсервативната дентал-

на медицина и промяната на парадигмите в професията.

На 20 декември 2014 г. светът на медицината се раздели с една не-

обикновена, обичана и вдъхновяваща личност – проф. Бранемарк. За 

да си спомним за него и за да се докоснете до част от неговия изклю-

чителен принос, публикуваме мислите на проф. Томас Албректсон 

от Швеция. Той разказва за далновидността на учения, който про-

мени принципите на лечение в денталната медицина и медицината 

като цяло (стр. 4).

В броя ще откриете клиничен случай, предоставен от италиан-

ското издание на Dental Tribune, описващ използването на адхезив-

ни индиректни възстановявания в дисталния участък (стр. 6); ста-

тия на автора на книгата Esthetic Dentistry д-р Джордж Фрийдман 

относно предимствата на безжичните дигитални сензори като 

модерна възможност за образна диагностика в денталната практи-

ка (стр. 8) и клиничен случай на екип френски специалисти с използ-

ване на завинтен върху имплантати мост от циркониев оксид във 

фронталната област (стр. 12).

Този месец при вас пристига и специализираното издание Implant 

Tribune, съдържащо документирания опит на доказани предимно 

български специалисти. За цвят в броя намери място и статия на 

немски екип от професори, която разкрива един нов метод за сне-

мане на отпечатък от силно наклонени имплантати. 

Както знаете, този месец от 10 до 14 март e най-голямото съби-

тие в световен мащаб в бранша ни – IDS Cologne. Нашият екип ще 

бъде там и ще се опита да отрази в следващия ни брой поне пулса 

на новостите, които сме сигурни, че ще са многобройни.

Желаем ви приятни минути с „Дентал Трибюн“ и Implant Tribune!

От Редакцията

Скъпи четящи, 
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До д-р А. Рашева
чрез в. „Дентал Трибюн“

Браво, д-р Рашева,
Браво и на редакционната колегия на вестника, която публикува в януар-
ския си брой т. г. Вашите „Съвети за родители (и зъболекари) относно 
подготовката на деца за дентално лечение“. Подходът към деца и роди-
тели преди и по време на лечението има стратегическо значение за не-
говия успех. И Вие, д-р Рашева, поднасяте на читателите едно ценно  
обобщение на полезния си, интелигентен клиничен опит в тази насо-

ка. Опит, „закован“ от съвет номер 7:  „Не позволявайте на детето да се работи чрез на-
силие“. Разбира се, ако лечителят знае как да приложи този подход. И най-важното – ако 
иска. Защото неуспехът с денталното лечение на детето може да се дължи и на това, че 
някой не знае и не може правилно да подходи и да се справи с него, и на стремежа да не 
се „харчи“ ценно време за „разглезени ревльовци“. Често с  неточна  сметка – „спести-
лите“ време от „нерентабилното“ лечение на деца губят перспективата „да се изре-
ди родата“ при чаровния зъболекар, успял с детето. Но с общ резултат – проблеми с  
денталното здраве на детето, докато порасне и се осмели да влезе в зъболекарски кабинет.

Вие, д-р Рашева, давате твърде полезни съвети. Дано достатъчен брой колеги и родители се  въз-
ползват успешно от тях.

     Проф. В. Мутафчиев

Отзвук
По повод статията, публикувана в януарския брой на в. „Дентал Трибюн“: „Превантивна 
ортодонтия от ранна възраст“ (стр. 13) на д-р Атанаска рашева, в редакцията пристигна 
коментарът на проф. Валентин Мутафчиев, който поместваме тук без съкращения.
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В мартенския брой сме се постарали да ви поднесем както полез-

на, така и любопитна информация. С удоволствие ви представяме 

интервю с неповторимия и обичан проф. Паскал Мание, в което 

той споделя за възможностите на ултраконсервативната дентал-

на медицина и промяната на парадигмите в професията.

На 20 декември 2014 г. светът на медицината се раздели с една не-

обикновена, обичана и вдъхновяваща личност – проф. Бранемарк. За 

да си спомним за него и за да се докоснете до част от неговия изклю-

чителен принос, публикуваме мислите на проф. Томас Албректсон 

от Швеция. Той разказва за далновидността на учения, който про-

мени принципите на лечение в денталната медицина и медицината 

като цяло (стр. 4).

В броя ще откриете клиничен случай, предоставен от италиан-

ското издание на Dental Tribune, описващ използването на адхезив-

ни индиректни възстановявания в дисталния участък (стр. 6); ста-

тия на автора на книгата Esthetic Dentistry д-р Джордж Фрийдман 

относно предимствата на безжичните дигитални сензори като 

модерна възможност за образна диагностика в денталната практи-

ка (стр. 8) и клиничен случай на екип френски специалисти с използ-

ване на завинтен върху имплантати мост от циркониев оксид във 

фронталната област (стр. 12).

Този месец при вас пристига и специализираното издание Implant 

Tribune, съдържащо документирания опит на доказани предимно 

български специалисти. За цвят в броя намери място и статия на 

немски екип от професори, която разкрива един нов метод за сне-

мане на отпечатък от силно наклонени имплантати. 

Както знаете, този месец от 10 до 14 март e най-голямото съби-

тие в световен мащаб в бранша ни – IDS Cologne. Нашият екип ще 

бъде там и ще се опита да отрази в следващия ни брой поне пулса 

на новостите, които сме сигурни, че ще са многобройни.

Желаем ви приятни минути с „Дентал Трибюн“ и Implant Tribune!

От Редакцията

Скъпи четящи, 
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До д-р А. Рашева
чрез в. „Дентал Трибюн“

Браво, д-р Рашева,
Браво и на редакционната колегия на вестника, която публикува в януар-
ския си брой т. г. Вашите „Съвети за родители (и зъболекари) относно 
подготовката на деца за дентално лечение“. Подходът към деца и роди-
тели преди и по време на лечението има стратегическо значение за не-
говия успех. И Вие, д-р Рашева, поднасяте на читателите едно ценно  
обобщение на полезния си, интелигентен клиничен опит в тази насо-

ка. Опит, „закован“ от съвет номер 7:  „Не позволявайте на детето да се работи чрез на-
силие“. Разбира се, ако лечителят знае как да приложи този подход. И най-важното – ако 
иска. Защото неуспехът с денталното лечение на детето може да се дължи и на това, че 
някой не знае и не може правилно да подходи и да се справи с него, и на стремежа да не 
се „харчи“ ценно време за „разглезени ревльовци“. Често с  неточна  сметка – „спести-
лите“ време от „нерентабилното“ лечение на деца губят перспективата „да се изре-
ди родата“ при чаровния зъболекар, успял с детето. Но с общ резултат – проблеми с  
денталното здраве на детето, докато порасне и се осмели да влезе в зъболекарски кабинет.

Вие, д-р Рашева, давате твърде полезни съвети. Дано достатъчен брой колеги и родители се  въз-
ползват успешно от тях.

     Проф. В. Мутафчиев

Отзвук
По повод статията, публикувана в януарския брой на в. „Дентал Трибюн“: „Превантивна 
ортодонтия от ранна възраст“ (стр. 13) на д-р Атанаска рашева, в редакцията пристигна 
коментарът на проф. Валентин Мутафчиев, който поместваме тук без съкращения.
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Тринадесетото издание на Competence in Esthetics 
пожъна очакван успех 

IVOCLAR VIVADENT ИЗПЪЛНИ 
ОБЕЩАНИЕТО СИ ЗА ЕДНО 
ИЗКЛЮЧИТЕЛНО СЪБИТИЕ

С
ъбитието започна с грандиозно 
откриване, последвано от поре-
дица от вдъхновяващи лекции 
на някои от световните екс-

перти в денталната медицина, и завър-
ши в малките часове на другия ден с Ivoclar 
Vivadent´s Esthetic парти. Председателите 
на симпозиума проф. Aleksandar Todorović 
и д-р Igor Ristić бяха модератори и водещи 
по време на лекциите и дискусионния па-
нел. Основната тема на тазгодишното 
издание беше „Откриване на дигитално-
то бъдеще“. Лекторите представиха най-
новите технологии и иновации, които ни 
позволяват да бъдем по-ефективни, по-до-
бре организирани и оптимално подготве-
ни при постигане на високоестетични и 
функционални резултати.  

Ivoclar Vivadent покани някои от най-
именитите експерти в света на дентал-
ната медицина и подготви сценично оф-
ормление и оборудване, достойни за ком-
пания от техния ранг, като технически-
те сценични инсталации бяха истинско 
произведение на изкуството. Създаване-
то на вдъхновяваща среда, предразполага-
ща към комуникация и обмяна на опит, е 
запазена марка на Ivoclar Vivadent. Gernot 
Shuller, управляващ директор за Австрия, 
Източна Европа и Средиземноморието, 
изнесе встъпителна реч, в която споде-
ли идеите, които са двигателите за успе-
ха на Ivoclar Vivadent, както и последните 
проекти и нововъведения на компанията. 

IVOSMILE APP

По време на Competence in Esthetics 2018 
г. беше обявено пускането на пазара на 
първото приложение с обогатена реал-
ност (augmented reality), което подобрява 
комуникацията между зъболекар или зъ-
ботехник и пациент, като представля-
ва нова стъпка – „консултиране“, в диги-
талния работен процес на Ivoclar – кон-
султиране–дизайн–решение–изработва-
не (Ivoclar’Digital workflow: consult – design 
– decide – produce). Присъстващите имаха 
възможността да научат повече за при-
ложението от един от неговите създате-
ли – Nemanja Bartolovic, както и да го из-
пробват на щанда IvoSmile.  Д-р Ivan Puljic, 
който е известен зъболекар и горд потре-
бител на приложението, изрази задовол-
ството си от него с думите: „Приложе-
нието е ефикасно и много лесно за употре-
ба. Само подсказва следващите стъпки и 
определено ще продължа да го използвам и 
занапред в ежедневната си практика“. 

ДИГИТАЛНИТЕ ВЪЗМОЖНОСТИ В 
ДЕНТАЛНАТА МЕДИЦИНА 

В тричасова лекция, разделена на две 
части, д-р Gürel, доц. Koubi и зъботехни-

кът Hilal Kuday демонстрираха как с по-
мощта на дигиталните технологии 
денталният лекар и зъботехникът мо-
гат не само да предоставят естетич-
ни и функционални конструкции, но 
дори и да направят още една крачка на-
пред, като вземат предвид психологиче-

Най-голямото дентално съби-

тие в региона – Competence in 

Esthetics, се проведе на 10 ноем-

ври 2018 г. в Белград, Сърбия, и 

представи 9 лектори от 8 раз-

лични страни, които говориха 

пред аудитория от 1200 учас-

тници от 12 държави.

Фиг. 1 Gernot Schuller открива събитието и представя лекторите.
Фиг. 2 Лекторите д-р Milena Fandino Rodelo Vinci and Dominique Vinci.

Фиг. 3 Председателите проф. Aleksandar Todorović и д-р Igor Ristić говорят с д-р Florin 
Cofar и д-р Eric van Dooren (от ляво на дясно).

Фиг. 4 Огромен интерес предизвика възможността за тестване на новото прило-
жение IvoSmile.

Фиг. 5 Събитието завърши с Ivoclar Vivadent Esthetic парти.
Фиг. 6 1200 участници посетиха CIE в Belexpocentar в Белград, Сърбия.

ските и индивидуалните характерис-
тики, така че да създадат едни персо-
нализирани конструкции, идеално пас-
ващи на лицето и характера на пациен-
та. Лекторите представиха две компю-
търни програми – Visagism и Rebel, бла-
годарение на които можем да направим 

персонализиран дизайн на усмивката. 
Pontus Degerlund в своята лекция, озагла-
вена „Дигитален работен процес в модер-
ната дентална медицина“, направи об-
зор на устройствата и решенията, кои-
то Planmeca предлага, и как те биха оп-
тимизирали клиничната работа. Lóránt 
Stumpf говори за имитиране на природа-
та в зъботехническата работа и изясни 
стъпка по стъпка последователността 
на действия в лабораторията при някои 
конкретни случаи.

АНАЛОГОВ СРЕЩУ ДИГИТАЛЕН 
РАБОТЕН ПРОЦЕС 

Д-р van Dooren и д-р Cofar показаха ос-
новните етапи при едно  възстанови-
телно лечение и дискутираха плюсовете 
и минусите на аналоговия и дигиталния 
начин на работа при различните кли-
нични ситуации. В тяхната отлично 
структурирана и координирана лекция 
те обърнаха внимание как да се избягват 
потенциални грешки и как да се постиг-
не оптимален резултат при всеки етап. 
Аудиторията получи полезна информа-
ция за възможностите на дигиталната 
дентална медицина и как да се възползва 
от тях както в клиничен, така и в мар-
кетингов и бизнес аспект.  

НАПРАВЛЯВАН РАБОТЕН 
ПРОТОКОЛ

Друга ключова тема на симпозиума 
беше свързана със значението на доброто 
планиране и следването на утвърдената 
работна последователност при възста-
новителните лечения. Dominique Vinci 
и д-р Milena Vinci споделиха детайли от 
своята дентална практика и зъботехни-
ческа работа и наблегнаха на важността 
на комуникацията и правилното разпре-
деление на задълженията между зъболе-
кар и зъботехник. 

ОЧАКВАЙТЕ ОЩЕ ПОВЕЧЕ ПРЕЗ 
2019 Г.

Competence in Esthetics е едно от най-
големите дентални събития в региона, 
което утвърждава водещата позиция на 
Ivoclar Vivadent в денталната индустрия. 
Gernot Schuller поясни: „Competence in 
Esthetics в Белград е събитие с прекрасна 
атмосфера, която предразполага към кон-
такти и създаване на нови връзки меж-
ду потребители и партньори. Мисия-
та на Ivoclar Vivadent е да накара хората 
да се усмихват и това е много осезаемо 
тук, в Белград. На този симпозиум Ivoclar 
Vivadent има възможността да демон-
стрира постоянните усилия, които по-
лага, за да остане сред лидерите на паза-
ра. Това се постига чрез непрекъснато ин-
вестиране в проучвания и иновации, реа-
лизиране на ефикасни, надеждни и висо-
коестетични материали, промотиране 
на споделянето на знания и опит. Всичко 
това спомага нашите потребители да се 
превърнат в една подобрена своя версия и 
да достигнат премиум качество на рабо-
та“. Следващото издание на Competence 
in Esthetics ще се проведе на 15–16 ноември 
2019 г. в Будапеща  

Фиг. 1

Фиг. 2 Фиг. 3

Фиг. 4 Фиг. 5

Фиг. 6
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Д-р Галип Гюрел, доц. Стефан Куби 
и зъботехник Хилал Кудай пред 

Dental Tribune България

Интервю на Уляна Винчева; 
под редакцията на д-р Павлина Колева

ДТ: Абсолютно съм съглас-
на! Във вашата лекция вие 
говорихте за възможно най-
персонализирания дизайн на 
усмивката. Какъв е смисъ-
лът? Вярвате ли в индивиду-
ализирания подход във всеки 
един клиничен случай и как 
смятате, че той може да се 

впише в контекста на изця-
ло дигитализирания работен 
процес?

Гюрел: Както вече обясних в 
моята презентация, ние от го-
дини работим по този начин. 
Това е творчески процес. Зависи 
от интуицията на оператора и 
от неговия индивидуален подход 

Снимки: Ivoclar Vivadent

СПЕЦИАЛЕН ПРОЕКТ

У
потребата на дигитални технологии в денталната ме-

дицина е в разцвета си, факт, с който д-р Гюрел, доц. 

Куби и г-н Кудай са напълно наясно. Ние вярваме, че при-

ложението на модерните технологии е тенденция с все 

по-нарастваща сила във всички сфери на съвременния свят, и да 

допуснем, че няма да навлязат също и в денталните практики, би 

било абсолютна грешка.  „Dental Tribune България“ имаше възмож-

ност да разговаря с  д-р Галип Гюрел, доц. Стефан Куби и зъботех-

ника, с когото работят – Хилал Кудай, след тяхната лекция по 

време на конгреса Competence in Esthetics в Белград, организиран 

от Ivoclar Vivadent. В следващите страници ще научите повече за 

тяхната нова страст, а именно дигиталните технологии, както 

и за визията им за близкото бъдеще, която те свързват с вирту-

алната реалност и изкуствения интелект.

Dental Tribune: Вие сте трима от водещите експерти в сферата 

на денталната медицина, но освен че сформирате прекрасен ра-

ботен екип, сте и много близки приятели.

Куби: Разбира се! Иначе би било невъзможно да работим добре. До-

брата екипна работа е само между хора, които се харесват...

при оценката и анализа на ус-
мивката на пациента. Но дори 
и с този протокол човек тряб-
ва да си позволи да прави проби 
и грешки. Може би понякога фи-
налният резултат ще бъде пре-
възходен, друг път пациентът 
няма да го хареса. Ние вече рабо-
техме с персонализирания ди-
зайн на усмивката, но просто 
не го осъзнавахме. Това се про-
мени в момента, в който стар-
тирахме едно проучване, в кое-
то започнахме да обменяме слу-
чаи помежду си, подбирахме ви-
наги най-добрите такива, опит-
вайки се да проумеем коя част 
от дизайна на усмивката е свър-
зана с коя част или черта на 
самия пациент. Дали естети-
ката на усмивката зависи от 
външния му вид, който е даде-
ност и не може да бъде проме-
нен, или от поведението и ха-
рактера на пациента, как той 
би искал да бъде възприеман. Ние 
фрагментирахме тези усмивки 
и опитахме да анализираме от 
какво зависи оста на зъба напри-
мер, от какво зависи формата 

на зъба. След което сравнихме 
случаите и стигнахме до някои 
заключения, които оформихме 
във вид на софтуер. Този софту-
ер се основава на стотици алго-
ритми, а в последно време рабо-
тим по създаването на софту-
ер, управляван от изкуствен 
интелект. Така че този софту-
ер генерира предложения за вида 
на усмивката, които ще изглеж-
дат добре при този пациент, 
понеже пасват на външния му 
вид и характера му. Ето как за-
почнахме да използваме тази 
програма. Следващата стъпка 
беше създаването на VisagiSmile, 
който проектира двуизмерния 
дизайн на усмивката. Това беше 
прекрасна възможност за тези, 
които вече се занимаваха с есте-
тична дентална медицина. Ако 
Хилал или Стефан видят програ-
мата, бързо ще я разберат и ще 
трансферират информацията, 
която тя дава, във вид на wax-
up и mock-up. Но за повечето зъ-
болекари това не беше толко-
ва леснопостижимо. Главният 
проблем беше свързан с това, 

че колегите не можеха да прех-
върлят информацията от про-
грамата в устата на пациен-
та. Освен това установихме, че 
много от денталните лекари не 
използват mock-up. Те вземат 
отпечатък, изпращат го на зъ-
ботехника, той изготвя wax-up 
и дотам.

Тогава зъботехниците бяха 
до известна степен с вързани 
ръце, понеже от тях се очаква-
ше, разполагайки само с няколко 
снимки и гипсов модел, да създа-
дат едно естетично възстано-
вяване. Липсваше индивидуал-
ният подход. Всичко се проме-
ни, когато осъзнахме, че наши-
ят IT екип може да превърне 2D 
изображенията в 3D. Ето как се 
роди Rebel. Благодарение на Rebel 
вече можем да трансформира-
ме информацията, с която раз-
полагаме, в триизмерен дигита-
лен wax-up, който да бъде прин-
тиран, следва нов отпечатък 
и обратно в устата на пациен-
та. Това е хронологията, показ-
ваща как се зароди индивидуали-
зираният дизайн на усмивката. 

БИТКАТА МЕЖДУ 
ДИГИТАЛЕН И 

АНАЛОГОВ РАБОТЕН 
ПРОТОКОЛ
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Снимки: Ivoclar Vivadent

Тримата лектори по време на своето представяне, 
продължило 3 часа на сцената на конгреса.

Както споменах и в моята лек-
ция, когато използваме Rebel, 
има няколко задължителни по-
лета, които трябва да се по-
пълнят, като например тряб-
ва да се качат снимки на лице-
то на пациента, интраорално-
то сканиране, въпросника, как-
то и вашите предпочитания 
или тези на пациента. Ако ис-
кате например текстурата 
на възстановяването да е по-
изразена или гладка, или по-гра-
пава, това трябва да бъде въве-
дено в програмата. 90% от не-
обходимата информация се по-
пълва само като кликате и из-
бирате измежду предоставени-
те ви опции. Много малка част 
от данните трябва да бъдат из-
писани във вид на текст, така 
че смея да твърдя, че Rebel е из-
ключително лесен за употреба. 
Технически погледнато, ако из-
пратите случай, без да пишете 
абсолютно нищо, въвеждайки 
информация само със селекти-
ране на дадените ви опции, пак 
ще получите един изцяло диги-
тален wax-up. Само около 5% от 

данните трябва да бъдат въве-
дени писмено, така че да имаме 
един завършен случай. Доколко-
то знам, това е единственият 
софтуер, който генерира 100% 
дигитален триизмерен wax-up, 
при това за секунди.    

ДТ: Преди няколко години 
в лекциите си акцентира-
хте върху важността на до-
брата комуникация със зъбо-
техническата лаборатория. 
Rebel помага ли за целта?       

Гюрел: Смятам, че Rebel по-
мага много на керамистите. И 
не говоря само за керамисти-
те като Хилал, който е изклю-
чителен професионалист и е на 
световно ниво. Rebel е прекрасен 
инструмент, който помага на 
всеки средностатистически зъ-
ботехник да създаде много бър-
зо триизмерен wax-up, който 
ще бъде естетически издържан 
не само според него самия, но със 
сигурност ще бъде в хармония 
с лицето на пациента, понеже 
пасва на неговия външен вид и 
характер. Когато започнахме 

бета-тестването на софтуера 
и изнесохме първите си лекции 
пред зъболекари и зъботехни-
ци, първите, които прегърнаха 
идеята, бяха зъботехниците, 
понеже програмата значител-
но улесни работата им. Вместо 
да губят часове в скулптиране и 
оформяне на восъчния моделаж 
на wax-up-а, без да имат цялата 
нужна информация, с помощта 
на Rebel те имат готов диги-
тален wax-up за секунди. Разби-
ра се, ако сметнат за нужно, мо-
гат направят някои промени. В 
лекцията си демонстрирах кол-
ко лесно и точно всички детай-
ли по текстурата, формата и 
детайлите на възстановявани-
ята могат да бъдат принтира-
ни или фрезовани на CAD/CAM 
апарат, за да бъдат тествани 
в устата на пациента, преди 
да започнем с каквото и да било 
препариране на зъбите.    

ДТ: Доц. Куби, какви са пре-
димствата, които диги-
талната дентална медици-
на осигурява на денталните 
специалисти?

Куби: Искам, преди да отго-
воря, да се върна към първите 
два въпроса. Най-общо погледна-
то, съществуват два основни 
фактора, от които зависи ди-
зайнът на усмивката. От една 
страна, са очакванията на па-
циентите, а те винаги ще пред-
почетат да имат индивидуал-
но изготвена усмивка, съобра-
зена с техните черти и осо-
бености, а не стандартизира-
на усмивка. От друга страна, се 
сблъскваме с възможностите 
на зъботехниците. Обикнове-
но зъботехниците си имат ус-
тановен стил на работа, нещо 
като техния разпознаваем под-
пис, и работят по един и същи 
начин при всички случаи. Визи-
рам повечето зъботехници, а не 
тези, които работят на най-ви-
соко ниво. Докато Rebel предлага 
безброй много дигитални библи-
отеки с различни морфологии на 
зъбите, между които можем да 
избираме, и допълнително мо-
жем да въвеждаме нови зъбни 
анатомии, ако пожелаем. След 
като сме задали зъбната фор-
ма, допълнително можем да си 
поиграем със софтуера и да вне-
сем корекции. Проблемът оба-

че е, че повечето зъболекари не 
могат или не искат да се задъл-
бочават много в работата със 
софтуера. Нека бъдем реалисти 
– мнозинството от зъболека-
рите нямат добри компютър-
ни умения или нямат нужно-
то време, за да прекарат часове 
пред компютъра. Вече се зафор-
мя ясно проблемът, с който се 
сблъскваме, когато става дума 
за естетични случаи – от една 
страна, зъболекарите не могат 
или нямат времето да работят 
задълбочено с компютърни про-
грами, а от друга страна, сто-
ят зъботехниците с един ут-
върден стил на работа. Реше-
нието идва с Rebel, който поема 
и се справя с цялата главоблъс-
каница, свързана с дизайна на ус-
мивката. Така че за мен това е 
едно от най-големите предим-
ства на Rebel – той е изключи-
телно лесен за употреба, тряб-
ва само да го включиш и той сам 
ти подсказва следващите стъп-
ки. По този начин спестява 
много време на зъболекаря и зъ-
ботехника, като същевремен-
но гарантира висококачествен 
краен резултат. Затова вярвам, 
че Rebel ще удовлетвори нужди-
те на всеки клиницист!

ДТ: Г-н Кудай, дали бихте 
искали да добавите нещо?

Кудай: Като зъботехник ис-
кам да отбележа, че винаги мо-
жем да разчитаме на дигитал-
ния работен протокол. Ако ин-
тегрирате дигиталните тех-
нологии в ежедневната си прак-
тика, със сигурност ще повиши-
те нивото си на работа. Ние, 
зъботехниците, изучаваме би-
ология, анатомия, зъбна морфо-
логия и сме част от денталния 
екип. Ако зъболекарите не ува-
жават работата ни и не ни из-
пращат нужната информация, 
за да създадем едни естетични и 
добре интегрирани възстановя-
вания, ръцете ни са вързани. За 
мое огромно щастие имам чест-
та да работя с експерти като 
д-р Гюрел и доц. Куби, които це-
нят работата ми като зъбо-
техник. Цялата информация, 
която получаваме от Rebel, въ-
просника, който трябва да се 
попълни, ни позволява да доби-
ем представа за реалната си-
туация и да опитаме да следва-

ме това, което природата ни 
диктува. В крайна сметка ние 
сме един екип, който работи за-
едно, за да създаде едни красиви 
конструкции. 

Куби: Много е важно да отбеле-
жим, че Rebel в никакъв случай не 
измества зъботехника, той му 
помага и го подкрепя в неговата 
работа. Rebel повишава качест-
вото на работа на зъботехника 
с цел да се правят дори още по-ес-
тетични възстановявания. 

Гюрел: И още нещо. Благодаре-
ние на Rebel все повече зъболека-
ри, които преди са се притесня-
вали да работят във видимата 
зона, ще започнат да се занима-
ват с естетични възстановя-
вания. Представете си, че всеки 
пациент с нужда от естетична 
рехабилитация на усмивката е 
като празно платно. От нас за-
виси да създадем на него шедьо-
вър, но не всеки дентален лекар 
би могъл да го направи. Rebel ви 
дава възможност да го направи-
те, без да се притеснявате дали 
ще се справите със софтуера. 
Както Хилал и Стефан вече каза-
ха, останалите програми за ди-
зайн на усмивката изискват по-
задълбочени умения за работа с 
компютър или отнемат твър-
де много време, за да се свикне 
с използването на дигитални-
те библиотеки, да се позицио-
нират зъбите и като цяло да се 
създаде един хармоничен вид на 
усмивката. Докато при Rebel си-
туацията е коренно различна – 
възможността да се постигне 
перфектната усмивка с изгот-
вянето на един mock-up е прос-
то феноменална. Именно в това 
се крият красотата и лекота-
та на работа с Rebel. Внедрява-
нето на Rebel в денталния свят 
няма да доведе до премахване и 
изместване на зъботехниците, 
а точно обратното. Когато все 
повече зъболекари започнат да 
лекуват пациенти, нуждаещи 
се от естетична рехабилита-
ция на усмивката, ще трябва да 
се изготвят повече корони, фа-
сети и мостове, което означа-
ва, че ще са нужни повече зъбо-
техници, които да отговорят 
на нарастващото търсене.

ДТ: Вече обсъдихме някои 
от предимствата на диги-
талните технологии, дали 

Уляна Винчева по време на разговора си с д-р Гюрел, доц. Стефан Куби и зт. Хилал Кюдай. 
На интервюто присъства и г-н Гернот Шулер: управляващ директор на Ивоклар Вивадент за 

Австрия, Източна Европа и Източното Средиземноморие. 
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С решенията, които 

дигиталната медицина 

ще даде, все повече 

зъболекари, които преди са се 

притеснявали да работят във 

видимата зона, ще започнат 

да го правят. Представете 

си, че всеки пациент с нужда 

от естетична рехабилитация 

на усмивката е като празно 

платно, на което от нас 

зависи дали ще създадем 

шедьовър. Дигитализацията 

ще помогне за това да 

бъдем по-прецизни и по-

добри в създаването на своя 

шедьовър.“
Д-р Галип Гюрел

Хилал Кудай

специален проект

обаче те са свързани с някак-
ви ограничения? 

Гюрел: Винаги има някакви 
ограничения. Като начало тряб-
ва да отбележим, че Rebel няма 
да работи добре в случай на се-
риозно струпване на зъбите. 
Не можем да очакваме чудеса 
все пак. Rebel може да се справи 
в случаи с приемлива инициална 
ситуация, като например леко 
струпване или леки диастеми 
и треми. Важно е да споменем, 
че не е задължително всеки слу-
чай да бъде разрешен с адити-
вен подход. Това е друго прекрас-
но предимство на Rebel, понеже, 
ако някой от зъбите протру-
дира извън естетичната зъбна 
дъга, софтуерът ще пренебрегне 
този факт. Той ще насложи ори-
гиналната форма на зъбната ко-
рона в идеалната й позиция в 
зъбната дъга, като стърчаща-
та част от зъба няма да бъде 
променена. Тази опция предста-
влява голямо предимство пред 
останалите програми за дизайн 
на усмивката, при които, за да 
се трансферира wax-up-ът в ус-
тата на пациента, първо тряб-
ва да се изборят надстърчащи-
те части от зъбите, което, в 
случай че пациентът не хареса 
mock-up-а, би било проблем. До-
като Rebel позволява да се прех-
върли mock-up-ът в устата на 
пациента въпреки протруди-
ращите зъби и ако пациентът 
не е съгласен да изпилим така-
ва част от неговите или нейни-
те зъби, той или тя трябва да 
премине през ортодонтско ле-
чение. Възможността да имаме 
такава визуална обратна връз-
ка и да обсъдим с пациента вида 
на бъдещата му усмивка улесня-
ва и до голяма степен подсигуря-
ва постигането на оптимален 
естетичен резултат.  

Куби: Трябва да имаме реалис-
тична представа за дигитални-
те технологии, понеже те вече 
са част от нашето настояще. 
За да постигнем добър краен ре-
зултат с тяхна помощ, тряб-
ва да има един добре обучен и мо-
жещ оператор, който да кон-
тролира и води целия процес. 
Понеже, както вече казах, диги-
талните технологии са само 
инструмент за по-лесно пости-
гане на крайната цел. Но както 
вие, така и вашият зъботехник 
трябва да бъдете добре подгот-
вени. Това е основата, на която 
се гради успешната ви работа 
като екип. Някои хора остават 
с грешната представа, че диги-
талните технологии ще им да-
дат всички необходими клинич-
ни решения. Но това не отгова-
ря на реалността. Модерните 
технологии улесняват и ускоря-
ват нашата работа и дори подо-
бряват качеството й, но не мо-
гат да я свършат вместо нас. 
Идеята на изкуствения инте-
лект е да опрости живота ни, 
но не и да замени човека с него-
вия разум и познания. 

Кудай: Бих искал да разгледам 
въпроса от чисто човешка глед-
на точка. Всичко ще бъде наред, 
ако в основата на дигитални-
те технологии запазим човека с 
цел менажиране и контролира-
не на процеса. В днешно време го-

ворим за коли, които ще бъдат 
карани с помощта на изкуствен 
интелект, който ще премах-
не нуждата от шофьор. И рано 
или късно това ще стане факт. 
Но ако се опитваме да изпълним 
дадена задача като екип, човеш-
кият фактор трябва да е нали-
це като контролен орган. От 
етична гледна точка е задължи-
телно да има човек, който да на-
вигира дигиталния работен про-
цес. Операторът трябва да бъде 
или зъболекарят, или зъботех-
никът, а не инженерът. Чове-
кът със своя интелект, опит и 
познания трябва да бъде творе-
цът и създателят, а не техно-
логиите. Новите технологии се 
развиват със светкавична ско-
рост. Ако днес например си ку-
пим новия iPad, утре той ще е 
вече остарял и това е продикту-
вано от икономическата ситуа-
ция в развитите страни. 

ДТ: Има ли според вас нуж-
да от значителни реформи в 
денталната медицина и как-
ви биха били те в контекста 
на дигиталната революция?

Куби: Има нужда от множе-
ство реформи в денталната ме-
дицина, като казвам това и от 
името на колегите ми във Фран-
ция. През последните години в 
моята държава се сформираха 
два типа дентални лечения – 
такива, предназначени за мно-
зинството от хората, и бути-
кови лечения, предвидени само 
за най-заможните. Дигитални-
ят работен процес е изключи-
телно ценен за лечението на го-
леми групи от хора, понеже той 
улеснява и намалява стойност-
та на естетичното лечение. Но 
винаги трябва да помним, че ние 
работим в сферата на медици-
ната, а не на икономиката на-
пример, и лекуваме хора, което 
от своя страна означава, че но-
сим отговорност за всяко наше 
действие. Дигиталните тех-
нологии ще подобрят средното 
качество на работа, но никога 
няма да са по-добри от един из-
ключителен  професионалист. 
Аналогична е ситуацията в сфе-
рата на медицината – хирур-
гични роботи извършват опера-

ции по-добре от масата от хи-
рурзите, но роботите никога 
няма да са по-добри от един вир-
туозен хирург. Повечето зъболе-
кари изпиляват твърде голяма 
част от зъбните тъкани. Ако 
разгледаме 1000 отпечатъка на-
пример, със сигурност ще уста-
новим, че при преобладаващ про-
цент от случаите зъбите са из-
пилени ненужно много, което 
от своя страна увеличава риска 
от усложнения. С помощта на 
роботите ние можем да гаран-
тираме едно стандартизирано, 
приемливо качество на работа. 
То най-доброто възможно ли е 
обаче, ще попитате вие? Не, не 
е, но не това е смисълът. Със си-
гурност бъдещето ни ще бъде 
тясно свързано с дигиталните 

технологии, но не смятам, че 
всичко ще стане дигитализира-
но. Нужно е да интегрираме чо-
века в основата на този процес, 
за да се възползваме максимално 
от предимствата на модерни-
те технологии, но и за да избег-
нем техните недостатъци.  

ДТ: Как си представяте 
денталната медицина след 
20 години? Какво очаквате да 
се случи в денталния свят в 
бъдеще?      

Куби: Безспорно бъдеще-
то принадлежи на дентални-
те технологии. Ще има по-мал-
ко ненужно оборудване, отпеча-
тъчните лъжици и отпечатъч-
ните материали ще останат в 
историята. Всичко в дентал-

ните клиники ще бъде чисто, 
светло и ясно, както е в момен-
та и в нашата практика. Надя-
вам се и си пожелавам в бъдеще 
студентите по дентална меди-
цина да получават по-добро обра-
зование, насочено към дигитал-
ния работен процес. Той тряб-
ва да бъде по-добре интегриран 
в учебната програма. Универси-
тетите по целия свят тряб-
ва сериозно да променят фокуса 
на обучението си, за да бъдат в 
крак с времето, и трябва да въ-
ведат приложението на диги-
талните технологии във всич-
ки дентални специалности. 
Към този момент студентите 
завършват, без да са подготве-
ни да боравят с новите техно-
логии, и тепърва трябва да по-
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„
Идеята на изкуствения интелект е да опрости живота 

ни, но не и да замени човека с неговия разум и познания. 

Дигиталните технологии ще подобрят средното 

качество на работа, но никога няма да са по-добри от 

един изключителен  професионалист. Аналогична е 

ситуацията в сферата на медицината – хирургични 

роботи извършват операции по-добре от масата от 

хирурзите, но роботите никога няма да са по-добри от 

един виртуозен хирург.“

Доц. Стефан Куби 

Разговорът се проведе с любезното домакинство на фирмa Ivoclar 
Vivadent, в чиято лекторска стая в рамките на конгреса Competence 
in Esthetics в Белград, гостите имаха възможност да се настанят не-
обезспокоявани и да дискутират по време на своя обяд гореизложе-

ната тема.

„
Ключовата дума 

е именно една по-

достъпна от 

финансова гледна 

точна дентална 

медицина. Всеки има 

правото на уникални 

възстановявания, 

не само богатите. 

И дигиталната 

дентална медицина 

ще даде възможност 

за това.“

специален проект

сещават множество курсове и 
обучения, за да придобият тези 
умения. Смятам, че в бъдеще ще 
се отдава все по-голямо значе-
ние на качественото и задълбо-
чено образование не само в уни-
верситета, но и в следдипломно-
то обучение, като това ще бъде 
ключът към успеха.  

Гюрел: В най-близко бъдеще 
бих се радвал да видя нашия ро-
бот DIGICUTO да работи. Пре-
ди пет години никой не допус-
каше, че съвременният iPhone 
ще бъде толкова малък и съще-
временно ще изпълнява толко-
ва много функции толкова бър-
зо. Днес това вече е реалност – 
същото важи за компютрите, 
телефоните, камерите, всичко 
става все по високотехнологич-
но. Идеята за нашия робот вече 
се е зародила. Кога ще бъде факт, 
зависи от две неща – първо, от 
техническите изисквания, кои-
то смятам, че скоро ще бъдат 
разрешени, и второ, от възпри-
ятията на хората. Понеже по-
вечето въпроси, насочени към 
мен относно робота, не засягат 
техническия аспект, а това как 
пациентите ще се съгласят зъ-
бите им да бъдат препарира-
ни от робот. Но не забравяй-
те, че наближава моментът, в 
който колите ще бъдат кара-
ни от изкуствен интелект без 
нуждата от шофьор. Концепци-
ята на робота е абсолютно съ-
щата, дори е по-безопасно. Смя-
там, че бъдещето ще изглежда 
именно по този начин. Както 
Стефан вече спомена, дигитал-
ните технологии ще позволят 
все повече хора да получават по-
добри дентални грижи. Надявам 
се с навлизането на нови мате-
риали, като керамики напри-
мер, които могат да бъдат 3D 
принтирани, денталното лече-
ние да се улесни и да бъде по-дос-
тъпно за по-големи популации 

от хора в световен мащаб. Все-
ки трябва да може да си позволи 
едно предвидимо, прецизно и ес-
тетически издържано дентал-
но лечение.        

Кудай: Относно бъдещето 
бих добавил, че ключовата дума 
е именно една по-достъпна от 
финансова гледна точна дентал-
на медицина. Всеки има правото 
на уникални възстановявания, 
не само богатите. Затова искам 
да подчертая, че ако качество-
то на 3D принтираните въз-
становявания е достатъчно ви-
соко, аз съм готов да ги приема

ДТ: А как виждате ролята 
на лидерите в индустрията 
в бъдещето на денталната 
медицина?

Гюрел: Всички ние сме про-
фесионалисти с много години 
опит зад гърба си, работещи 
с компании, които са светов-
ни лидери на пазара. Според мен 
компаниите не трябва да про-
дават просто единични проду-
кти, те трябва да подсигурят 
всичко необходимо за целия ра-
ботен цикъл, тоест всеки про-
дукт трябва да бъде логично 
свързан с останалите. Така че, 
ако един потребител започне 
веднъж да използва продукти 
на дадена марка, дори и да не си 
помисля да избере друга. Ще ви 
дам пример с компанията Apple. 
Щом веднъж си купиш iPhone, 
след него обикновено идва iPad, 
след което MacBook Pro и ста-
ваш верен потребител на тази 
марка. Защо? Понеже всички 
апарати на Apple са така добре 
свързани помежду си. 

Много хора в днешно време се 
притесняват, като чуят дума-
та „дигитален“. Те се безпоко-
ят, че нямат нужните компю-
търни умения, как да боравят 
със софтуера или как да моде-
лират зъбите дигитално. Но за 

да работиш дигитално, не е не-
обходимо да имаш всички тези 
способности. Дигиталният 
процес на работа трябва да бъде 
максимално улеснен, така че, 
щом веднъж го изпробваш, да по-
чувстваш нуждата и желание-
то да се гмурнеш дори още по-
надълбоко, като си купиш новия 
скенер например. И ако свързва-
нето на отделните компонен-
ти се случва лесно и безпроблем-
но, човек дори няма да помисли 
да си купува продуктите от 
друга компания. Ако например 
си доволен към този момент 
от всички продукти на Ivoclar, 
най-вероятно няма да решиш да 
си купуваш порцеланови блокче-
та примерно на друга марка, за-
щото качеството на крайния 
продукт е гарантирано само ако 
използваш продуктите на една 
и съща компания. Така че, ако 
една компания  предложи в бъде-
ще робот, който да препарира 
зъбите, това би затворило ра-
ботния цикъл и денталните ле-
кари няма дори да се поколебаят 
да го купят. Ако имаш фрезапа-
рат на една марка, порцелан на 
друга и скенер на трета, рискът 
от грешки и проблеми нараства 
значително. Така че е по-удобно, 
като си избереш една марка, да 
следваш само нея.     

Куби: Зъболекарите бихме ис-
кали да си купуваме готови ре-
шения, а не компоненти. Как-
то, като отидеш в италиански 
ресторант, не си поръчваш от-
делни съставки, а сготвеното 
ястие и си сигурен, че пастата 
ще бъде al dente. Аналогична е си-

туацията с компаниите на па-
зара – някои от тях обръщат 
повече внимание на качествата 
на отделни продукти или мате-
риали, но крайният потреби-
тел иска да си купи интегрира-
ни решения. Така че компании-
те трябва да го имат предвид и 
да оформят маркетинг страте-
гиите си спрямо това. 

Кудай: В началото на конгреса 
Ivoclar Vivadent представи най-
новото си приложение IvoSmile 
за дигитален дизайн на усмивка-
та, чрез което лесно можеш да 
покажеш на пациента си как би 
изглеждала усмивката му след 
естетичното възстановяване. 
Всеки би могъл да си го свали от 
сайта на Ivoclar Vivadent, вклю-
чително и пациентите. Това 
за мен означава, че компаниите 
вече са една стъпка напред и ра-
ботят за подобряване на връз-
ката и комуникацията помеж-
ду ни. 

Гюрел: Когато обаче компа-
ниите пускат на пазара няка-
къв нов продукт, той би тряб-
вало да е ясно свързан с  целия ра-
ботен процес и логично да след-
ва останалите продукти от 
продуктовото портфолио на 
марката. Ако пациентът реши 
да изпробва това приложение 
и хареса усмивката, която то 
му предлага, зъболекарят не би 
трябвало да се поколебае как-
ва трябва да бъде следващата 
му стъпка, тоест кой софтуер 
трябва да използва, за да създа-
де точно тази усмивка. Според 
мен повечето зъболекари изоб-
що няма да го изпробват, поне-
же те не знаят как да продъл-
жат след това. Именно пора-
ди тази причина наблягам на 
факта, че всеки продукт тряб-
ва да принадлежи към устано-
вен работен процес и да бъде вза-
имосвързан с останалите на-
лични продукти. Вярвам, че фор-
мирането на една ясна работ-
на последователност предстои 
и интегрирането на всеки нов 
продукт в нея е бъдещето на 
компаниите. 

ДТ: Благодаря ви много за 
този интригуващ разговор! 
За мен беше чест да бъдете 
мои събеседници!  
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Парадигмата във възстановителната дентална 
медицина през последното десетилетие

Доклад на клиничен случай

МИНИМАЛНА 
ИНВАЗИВНОСТ – 

МАКСИМАЛНА ЕФЕКТИВНОСТ 

ВЪВЕДЕНИЕ

Настоящата статия пред-
ставя случай на сериозно увреде-
но съзъбие, изискващо планира-
нето на цялостна рехабилита-
ция. Част от възстановяване-
то беше проведено преди повече 
от десет години, а оставащата 
част от лечението бе довърше-
на сравнително наскоро. Макар 
че между двата етапа от тера-
пията са минали едва десет го-
дини (горната зъбна дъга е въз-
становена през 2005 г., а долна-
та – през 2015 г.), се наблюдава 
значителна промяна на парадиг-
мата, що се отнася до планира-
нето и до количеството на из-
пилените зъбни тъкани.     

КЛИНИЧЕН СЛУЧАЙ

Двадесет и пет годишна жена 
се обърна към нас преди 12 го-
дини с желанието да подобрим 
вида на усмивката й (фиг. 1–3). 
Горните и долните й зъби бяха 

Д-р Maciej Żarow, Полша

сериозно увредени поради отми-
нало хронично хранително раз-
стройство. През 2005 г. беше из-
готвен комплексен лечебен план 
за пациентката, който пред-
виждаше първоначално възста-
новяване на горната зъбна дъга. 
За дисталните зъби в горна че-
люст бяха направени и цимен-
тирани изцяло керамични он-
леи, докато за предните зъби 
бяха изготвени изцяло керамич-
ни обвивни корони (фиг. 4–6). Пре-
ди десетилетие това беше една 
стандартна процедура при по-
добни случаи на сериозно струк-
турно увреждане.     

Изключително доволна от но-
вия вид на усмивката си, паци-
ентката не се появи, за да до-
върши планираното лечение до 
2015 г. В рамките на тези десет 
години имаше леки отчупвания 
по някои от изцяло керамични-
те корони (фиг. 7–9), дължащи се 
на недовършеното лечение. Бла-
годарение на развитието на ден-
талните технологии и лечеб-

ното планиране през последни-
те десет години можем на този 
етап да предложим на пациент-
ката нова терапевтична модал-
ност, която е минимално инва-
зивна и избягва нуждата от ек-
стензивна препарация, извър-
шена при първия етап на лече-
нието. 

ЛЕЧЕБЕН ПЛАН

Беше изработен Kois депро-
грамер за регистриране на цен-
тралната релация и наартику-
лиране на моделите в тази по-
зиция. Беше изготвен wax-up 
на долната зъбна дъга и на база 
на естетичния анализ леко бе 
повдигната височината на за-
хапката. Очевидното предим-
ство на повдигането на захапка-
та е, че се създава достатъчно 
пространство за възстанови-
телния материал, без да се от-
страняват твърди зъбни тъка-
ни. Последва прехвърляне на про-
гностичния моделаж в устата 

във вид на mock-up и извършва-
не на фонетични тестове. Бяха 
предвидени онлеи от литиев ди-
силикат за дисталните зъби, 
докато за фронта бе планира-
но директно възстановяване с 
композит.   

ВЪЗСТАНОВИТЕЛЕН ЕТАП: 
ДИСТАЛНИ ЗЪБИ

Върху долните дистални зъби 
бе направена минимално инва-
зивна препарация, целяща глав-
но да се създадат ясни, видими 
граници за по-нататъшната ла-
бораторна работа. Цялата пре-
парирана повърхност беше ща-
телно полирана с изключение 
на границите, за да останат 
те ясни и точни за зъботехни-
ка. С цел да се подсигури доста-
тъчно пространство оклузал-
но за възстановителния мате-
риал беше изготвен пластмасов 
джиг по наартикулираните ра-
ботни модели с повдигната ви-
сочина и бе прехвърлен в уста-

та за проконтролиране (фиг. 10). 
Беше взет отпечатък и в лабо-
раторията бяха изготвени ли-
тиеводисиликатни онлеи (IPS 
e.max, Ivoclar Vivadent) (фиг. 11). В 
следващото посещение онлеите 
бяха изпробвани, за да се прове-
ри добрата маргинална адапта-
ция, и бяха циментирани адхе-
зивно под изолация с кофердам 
(фиг. 12–20).

ВЪЗСТАНОВИТЕЛЕН ЕТАП: 
ПРЕДНИ ЗЪБИ 

Зъбите бяха полирани с пем-
за, а инцизалната част беше 
обработена с пясъкоструйник 
с 50 μ алуминиевооксидни час-
тици. По инцизалния вестибу-
ларен ръб бе препарирана 1 mm 
дъговидна препарационна гра-
ница с диамантено кръгло бор-
че (001-006-2, Olident), като до-
лната част бе удължена с фаза 
под ъгъл  80° с дължина около 0.5 
mm (фиг. 21 и 22). Долните резци 
бяха струпани и плътно подре-

Фиг. 1 Фиг. 2 Фиг. 3
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дени един до друг, затова за опе-
ратора беше по-лесно да ги въз-
станови без кофердам. 

Емайлът и дентинът бяха ец-
нати с 38% ортофосфорна кисе-
лина за 20 сек., след което  адхе-
зив OliBOND (пета генерация ад-
хезив с праймер и бонд в едно, 
Olident) беше щателно нанесен 
върху дентина и емайла, подсу-
шен и фотополимеризиран за 20 
секунди. 

Възстановяването на предни-
те зъби включваше направата 
на външна кутия/рамка, нанася-
не на композитни маси вътре 
в нея и завършване с финален 
композитен слой. Няма нуж-
да процедурата да бъде твър-
де усложнена, за да даде предви-
дими резултати; крайният ре-
зултат може да бъде естетиче-
ски издържан дори при използва-
не само на две композитни маси 
(фиг. 23).   

Силиконовият ключ, напра-
вен по wax-up-а (фиг. 24), беше 
прерязан във фронталната рав-
нина. Използвайки лингвална-
та част от силиконовия ключ, 
беше изградена лингвалната 
стена/рамка, като беше нане-
сен тънък слой от нанокомпо-
зит (OliREVO, Shade A3, Olident). 
На следващия етап бяха ре-
конструирани апроксимал-
ните стени от същия нано-
композит, като се използва-
ха матрички BlueView VariStrip 
(Garrison), които пресъздадо-
ха анатомичната форма на ме-
диалната и дисталната стена 
(фиг. 25а и 26). След като всич-
ки рамки бяха направени, на-
несохме по-опакерен матери-
ал (OliREVO, Shade OA2) и пре-
ди  полимеризиране оформихме 
мамелоните с идеята да се въз-
произведе естествената зъбна 
анатомия (фиг. 25б, 27 и 28). Въ-
трешният слой беше полиме-
ризиран, след което беше нане-
сен финалният слой (OliREVO, 
Shade OA2) с дебелина около 0.5 
mm (фиг. 25в и 29). Външният 
слой беше оформен прецизно с 
моделажна четка и беше поли-
меризиран за малко по-удълже-
но време (40 сек. за всяка повърх-
ност). След леко наартикулира-
не бяха нанесени финалните ха-
рактеризации. Първо бе оформе-
на първичната анатомия с кон-
туриране на преходните ъгли и 
инцизивните ръбове. След това 
беше пресъздадена вторична-
та анатомия – разделянето на 
лобовете. Те бяха маркирани с 
молив (фиг. 30) и бяха подчерта-
ни с диамантено борче (831-204-
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