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Потребность в учебной литературе по гигиене и в целом

по профилактике стоматологических заболеваний очень ве�

лика. Это уже осознали во всем мире, так как у человека нет

ничего более ценного, чем здоровье, без него все остальное –

ничто. По этой причине так важно прикладывать все усилия

по его поддержанию. Очень наглядно данное положение от�

ражено в индийской народной пословице: «Человек начина�

ет ценить здоровье, когда теряет его». Но мне представляет�

ся, если современный человек считает себя не только,

и не столько разумным, а скорее даже благоразумным, то он

тем более должен стремиться прикладывать все усилия для

сохранения и поддержания в первую очередь своего здоро�

вья, а уж потом и всех окружающих его людей. А для этого

необходимо знать, что, как и когда происходит в вашем орга�

низме и с вашим организмом. Надо научиться понимать,

слышать, ощущать свое тело, свой организм и каждую его

клеточку. Сделать это чрезвычайно сложно, так как совре�

менный человек очень невнимателен к окружающему его

миру, он не замечает, что происходит вокруг него, он утратил

способность ощущать и видеть мир, не только вокруг себя,

но и в себе.

Будущий врач�стоматолог или врач любой другой меди�

цинской специальности, как ни кто другой должен учиться

познавать мир, он должен понимать, что происходит с паци�

ентом. Нельзя сводить врачевание до уровня механического

выполнения отдельных манипуляций. При таком подходе

очень сложно вылечить больного, так как лечится не боль�

ной, а те симптомы, на которые жалуется пациент. За всей

этой симптоматикой надо видеть БОЛЬНОГО, его организм

как единое целое, а не отдельные органы. Каждая болезнь

уникальна, так же как уникален каждый человек, имеющий

свое сочетание каких�то видов патологии, хронических бо�

лезней и острых заболеваний, все это приводит к специфике

течения любой болезни. Врач должен уметь правильно со�

ставлять план профилактических мероприятий с учетом ин�
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дивидуальных особенностей – наследственных, возрастных,

половых, условий обитания, климатогеографических усло�

вий.

Заболевания пародонта – это группа заболеваний, кото�

рая, в подавляющем большинстве случаев развивается из�за

безалаберности человека, из�за его пренебрежительного от�

ношения к собственному здоровью. Это по молодости лет ка�

жется, что ничего с организмом произойти не может, и так бу�

дет продолжаться вечно, но запас прочности у каждого чело�

века отличается, а в нынешних условиях экологической, со�

циальной, демографической катастрофы, мы еще раньше

убеждаемся в своем несовершенстве и ограниченности жиз�

ни. На ее качество, а следовательно, и продолжительность,

влияют разные факторы, одни негативно, другие позитивно.

Поэтому надо стремиться ограничивать количество негатив�

ных факторов и, напротив, увеличивать количество положи�

тельных. Человек только с возрастом осознает, какую цен�

ность представляет собой его жизнь, и пока не стало слишком

поздно, надо всеми доступными средствами поддерживать

свое здоровье. Все это в полной мере относится и к заболева�

ниям пародонта, тем более, что для их предупреждения надо

так мало: всего лишь регулярно чистить зубы и не допускать

образования зубной бляшки, мягкого зубного налета, зубного

камня. Это так просто сделать – главное регулярно, система�

тически проводить полноценные и качественные гигиеничес�

кие мероприятия.

Чтобы донести эту мысль до пациентов, студенты, буду�

щие врачи�стоматологи сами должны осознать роль и значи�

мость профилактических мероприятий в предупреждении

возникновения и развития заболеваний пародонта, для этого

и написано данное учебное пособие.

ЖИЗНЬ сама по себе уже достаточный МОТИВИ�

РУЮЩИЙ фактор, а нормальной жизни без здоровья быть

не может.

С наилучшими пожеланиями,
С.Б.Улитовский
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Болезнь как средство мотивации пациента, 
или связь здоровья организма с воспалением десен

Почему воспаление десен, их кровоточивость восприни�

маются очень многими людьми как нормальное возрастное

состояние организма? Как в такой ситуации нам следует мо�

тивировать пациента на заботу о своем здоровье? Мы должны

достучаться до сознания наших пациентов и мобилизовать

их на защиту своего здоровья. Пациент, независимо от воз�

раста и половой принадлежности, должен научиться пони�

мать, что организм – это единое целое, и если где�то в нем

происходит сбой, то это сказывается на состоянии как орга�

низма в целом, так и его составной части – зубочелюстной

системы.

Врач�стоматолог или гигиенист не должен увлекаться

чрезмерным использованием профессиональной терминоло�

гии при разъяснении пациенту причин заболевания и путей

его профилактики и реабилитации. В этой ситуации он до�

бьется только обратного – испугает пациента; пациент запу�

тается в профессиональной терминологии и ничего не пой�

мет, а следовательно, не будет ничего предпринимать для из�

менения ситуации в лучшую сторону. Наша задача – показать

и рассказать пациенту от частного к общему и, наоборот,

от общего к частному, как может развиваться и как развивает�

ся болезнь.

Течение воспалительного процесса, его интенсивность,

выраженность, активность напрямую связаны с общим со�

стоянием организма: чем тяжелее общее хроническое заболе�

вание, тем хуже будет течение заболевания десен. Организм –

это единая система, и нарушение связей в ее функции приво�

дит к нарушению всех остальных связей. На фоне ослаблен�

ного организма легче развиваться любым заболеваниям, неза�

висимо от их этиологии. Чем более ослаблен организм, чем

больше у него снижены защитные силы, его иммунитет, тем

легче и быстрее будут развиваться все другие виды патологии,

особенно если они имеют инфекционную природу. Понимая

ВВЕДЕНИЕ



все это, пациент сможет осознать, что воспаление десен,

их кровоточивость, дурной запах изо рта являются признака�

ми серьезных заболеваний, игнорирование которых может

привести к утрате зубов и ухудшению общего состояния орга�

низма, вплоть до летального исхода. Пациент должен созна�

вать, что, рекомендуя посещать стоматолога дважды в год,

врач стремится обезопасить пациента и сохранить его здо�

ровье.

Прошло то время, когда даже стоматологи заявляли, что

заболевания пародонта не лечатся. Напротив, мы знаем, что

их соответствующее и своевременное лечение ведет к улуч�

шению течения многих системных патологических процес�

сов. При воспалительных заболеваниях пародонта происхо�

дит выделение медиаторов воспаления, которые, в свою оче�

редь, попадают в системное кровообращение и затрагивают

все системы органов в теле человека. На сегодняшний день

мы уже знаем, что механизмы, посредством которых медиа�

торы воспаления влияют на формирование сосудистых бля�

шек, увеличивают риск возникновения и развития сердечно�

сосудистых заболеваний. Существуют механизмы, посредст�

вом которых медиаторы заболеваний пародонта ухудшают со�

стояние больных сахарным диабетом, и, наоборот, на фоне

сахарного диабета тяжелее идет заживление ран, включая ре�

абилитацию после пародонтологических операций, незави�

симо от степени их сложности. На сегодняшний день доказа�

на связь между наличием у пациента заболевания пародонта

и увеличением риска возникновения и развития пневмонии

и ОРЗ в пожилом возрасте. Существующие взаимосвязи меж�

ду заболеваниями пародонта, потерей зубов и остеопорозом

костей должны настораживать население как факторы, ухуд�

шающие нормальное, естественное функционирование орга�

низма.

Этиология и патогенез воспалительных заболеваний пародонта
Воспаление десен – это ответная защитная реакция тка�

ней пародонта на внешнее раздражение, вызванное воздейст�

вием механических и химических агентов, таких как микроб�

ный зубной налет и токсины, продуцируемые патологичес�

кой микрофлорой.

Воспалительный ответ представляет собой ряд высококо�

ординированных событий, которые происходят на клеточном

и тканевом уровнях. Цель воспаления состоит в том, чтобы

уничтожить, растворить или изолировать патологический чу�

С.Б.Улитовский. Гигиенический уход при воспаленном пародонте8



жеродный агент и поврежденные ткани, обеспечив тем са�

мым запуск механизмов заживления. Воспаление – защит�

ный механизм, смысл которого заключается в защите орга�

низма хозяина, но он может быть потенциально болезнен�

ным. Все мы знаем, что клиническими признаками воспале�

ния являются покраснение за счет увеличения просвета кро�

веносных капилляров, местное повышение температуры из�

за повышенного притока теплой крови, отек за счет скопле�

ния жидкости, боль из�за повышенной стимуляции чувстви�

тельных болевых рецепторов и нарушение функции из�за

отека тканей (Cotran R.S. et al., 2002).

Пародонтит – воспаление тканей, образующих пародонт,

приводящее к утрате зубодесневого прикрепления, резорб�

ции альвеолярных отростков челюстей и образованием паро�

донтальных карманов. При пародонтите наблюдаются гипер�

трофия или рецессия десны, кровоточивость при зондирова�

нии, увеличение подвижности зубов, их смещение. Хрони�

ческий пародонтит – медленно прогрессирующий процесс,

который может носить постоянный вялотекущий характер

или характеризоваться периодическими обострениями в сво�

ем течении. Гистологически ткань десны при хроническом

пародонтите отличается фиброзом эпителия, утратой колла�

геновых волокон тканями, залегающими ниже эпителия кар�

мана, разрушением межальвеолярных костных перегородок,

плотной инфильтрацией тканей полиморфно�ядерными лей�

коцитами, лимфоцитами и макрофагами (Fleming T., 1999).

Повреждение ткани при хроническом пародонтите явля�

ется результатом активации основных воспалительных и им�

мунопатологических компонентов организма. К ним отно�

сятся:

• нарушение функции фибробластов, приводящее к из�

быточному синтезу коллагена;

• активация макрофагов, в результате которой повышает�

ся секреция коллагеназы и других литических фермен�

тов;

• активация лимфоцитов;

• стимуляция резорбции кости.

В разрушение ткани вовлекаются простагландины и цито�

кины (Fleming T., 1999).

Современные концепции этиологии пародонтита под пер�

вопричиной болезни подразумевают бактериальную микро�

флору. Воспаление десны – это результат воздействия на здо�

ровую ткань зубного налета, который содержит грамотрица�

9Введение



тельные бактерии типа P. gingivalis, B. forsythus1, P. intermedia
и многие другие (Fleming T., 1999). Клеточная стенка этих

бактерий содержит сложные комплексы углеводов и белков –

липополисахаридные эндотоксины, при обнаружении кото�

рых происходит локальный выброс медиаторов воспаления –

цитокинов и хемокинов – белыми кровяными тельцами. Ме�

диаторы воспаления, которые вызывают основные систем�

ные проблемы, – интерлейкины (IL) 1 и 6, а также фактор

некроза опухолей (TNF) альфа. Функция IL�1 заключается

в активации функции остеокластов, которые резорбируют

костный матрикс, IL�6 усиливает синтез фибриногена и, как

следствие, – механизмы тромбообразования в поврежденных

кровеносных сосудах, а TNF�альфа способствует продукции

C�реактивного белка (СРБ), который привлекает макрофаги

к поврежденному участку.

Пародонтит и сердечно)сосудистые заболевания
Атеросклероз – это хроническое заболевание, характери�

зующееся утолщением и уплотнением стенок артерий, кото�

рое развивается в результате образования и роста на их внут�

ренней стороне холестериновой бляшки. На поздних стадиях

заболевание сопровождает хронический воспалительный

процесс. Очевидным свидетельством этого является увеличе�

ние концентрации в крови таких активных веществ, как CРБ

и фибриноген. Существующая связь между воспалением

и атеросклерозом предполагает, что хроническая бактериаль�

ная инфекция, обнаруженная при хроническом пародонтите,

может предрасполагать к сердечно�сосудистым заболеваниям

или ухудшать состояние пациентов с уже существующей сер�

дечно�сосудистой патологией. Также можно говорить и о су�

ществовании медиаторов воспаления, свойственных как хро�

ническому пародонтиту, так и сердечно�сосудистым заболе�

ваниям (De Nardin, 2001):

• CРБ, уровень которого увеличен при хроническом паро�

донтите, способен вызвать разрушение гладкой муску�

латуры кровеносных сосудов и скопление макрофагов

в атеросклеротических бляшках.

• IL�1 способствует увеличению риска развития пародон�

тита тяжелой степени и атеросклеротических бляшек

внутри сосудов.

С.Б.Улитовский. Гигиенический уход при воспаленном пародонте10

1 Bacteroidis forsythus в настоящее время имеет латинское таксономическое

наименование Tannerella forsythia. – Примеч. ред.



С.Б.Улитовский. Гигиенический уход при воспаленном пародонте34
П

р
о

д
о

лж
ен

и
е 

т
а

б
л.

 2

Гр
уп

пы
 и

сп
ол

ьз
уе

м
ы

х
ср

ед
ст

в 
ин

ди
ви

ду
ал

ьн
ой

ги
ги

ен
ы

 п
ол

ос
ти

 р
та

№
Х

ар
ак

те
ри

ст
ик

а 
ср

ед
ст

ва
П

ок
аз

ан
ия

к 
ис

по
ль

зо
ва

ни
ю

Те
хн

ик
а

ис
по

ль
зо

ва
ни

я
П

ри
м

ер
ы

 с
ре

дс
тв

ч
у

ть
 в

ы
ш

е
 п

а
с
т 

«
д

л
я

п
о

в
ы

ш
е
н

н
о

й
ч

у
в

с
тв

и
те

л
ь

н
о

с
ти

зу
б

о
в

»

и
 в

ы
зы

в
а

ю
щ

е
й

в
с

е
 б

о
л

ь
ш

е
 н

е
�

п
р

и
я

т
н

ы
х

 о
щ

у
�

щ
е
н

и
й

и
 д

р
у

ги
е
 а

н
а
л

о
ги

ч
�

н
ы

е
 п

о
 с

в
о

е
й

 г
р

у
п

�
п

о
в

о
й

 п
р

и
н

а
д

л
е
ж

�
н

о
с
ти

 и
 д

е
й

с
тв

и
ю

М
ан

уа
ль

ны
е

зу
бн

ы
е

щ
ет

ки

Ги
ги

ен
и(

че
ск

ие
3

М
о

ж
н

о
, 

н
о

 т
о

л
ь

к
о

с
 о

ч
е
н

ь
 м

я
гк

о
й

щ
е
т
и

н
о

й

Д
л

я
 м

е
х

а
н

и
ч

е
с

к
о

го
у

д
а

л
е
н

и
я

 н
а

л
е
т
а

Р
е
гу

л
я

р
н

о
, 

м
о

ж
н

о
 и

 б
е
з

п
а
с
ты

 в
о

 в
р

е
м

я
 п

р
о

�
м

е
ж

у
то

ч
н

ы
х

 ч
и

с
то

к
 в

те
ч

е
н

и
е
 д

н
я

, 
н

о
 о

б
я

�
за

те
л

ь
н

о
 п

о
с
то

я
н

н
о

Т
и

п
а
 S

e
n

si
ti

ve
; 

D
r.

 B
e
st

F
le

x
 S

e
n

so
rK

o
p

f;
 b

io
�

te
n

e
 S

u
p

e
rS

o
ft

 A
d

u
lt

;
F

u
c
h

s 
C

li
p

s 
S

e
n

si
ti

v

П
ро

ф
ил

ак
(

ти
че

ск
ие

4
Д

в
у

х
 и

 б
о

л
е
е
 у

р
о

в
н

е
�

в
о

е
 щ

е
т
о

ч
н

о
е
 п

о
л

е
,

о
ч

е
н

ь
 м

я
гк

а
я

 щ
е
т
и

�
н

а

О
б

р
а

зо
в

а
н

и
е
 н

а
л

е
�

т
а

 н
а

 ф
о

н
е
 г

и
п

е
р

�
т
р

о
ф

и
р

о
в

а
н

н
ы

х
т
к

а
н

е
й

 д
е
с

е
н

М
я

гк
и

е
, 

щ
а

д
я

щ
и

е
 д

в
и

�
ж

е
н

и
я

, 
ч

т
о

б
ы

 и
зб

е
�

ж
а

т
ь

 т
р

а
в

м
ы

C
o

lg
a
te

 3
6

0
° 

S
e
n

si
ti

ve
;

O
ra

l�
B

 A
d

va
n

ta
g
e

S
e
n

si
ti

ve
; 

T
tr

is
a
 U

lt
ra

S
u

p
e
r�

se
n

si
ti

ve

С
ре

дс
тв

а
ин

те
рд

ен
(

та
ль

но
й

ги
ги

ен
ы

Ги
ги

ен
и(

че
ск

ие
5

Н
е
 п

р
и

го
д

н
ы

О
т
с

у
т
с

т
в

у
ю

т
Н

е
 и

с
п

о
л

ь
зу

ю
т
с

я
–

П
ро

ф
ил

ак
(

ти
че

ск
ие

6
Н

е
 п

р
и

го
д

н
ы

О
т
с

у
т
с

т
в

у
ю

т
Н

е
 и

с
п

о
л

ь
зу

ю
т
с

я
–

Ж
ид

ки
е 

ср
ед

(
ст

ва
 г

иг
и(

ен
ы

 п
ол

ос
ти

рт
а

Ги
ги

ен
и(

че
ск

ие
7

Д
а

н
н

ы
е
 ж

и
д

к
и

е
 с

р
е
д

�
с

т
в

а
 о

б
л

а
д

а
ю

т
 т

о
л

ь
�

к
о

 д
е
зо

д
о

р
и

р
у

ю
щ

и
м

и
 о

т
ч

а
с

т
и

 о
ч

и
щ

а
ю

�
щ

и
м

 д
е
й

с
т
в

и
е
м

.
Р

е
а

л
ь

н
о

го
 

Д
у

р
н

о
й

 з
а

п
а

х
 и

зо
р

т
а

Д
л

я
 д

е
зо

д
о

р
и

р
о

в
а

н
и

я
р

о
т
о

в
о

го
 д

ы
х

а
н

и
я

.
Т

а
к

ж
е
 и

с
п

о
л

ь
зу

е
т
с

я
 в

т
е
ч

е
н

и
е
 д

н
я

 д
л

я
 о

с
в

е
�

ж
е
н

и
я

 д
ы

х
а

н
и

я

С
п

р
е
й

 «
P

re
si

d
e
n

t»
;

З
д

о
р

о
в

ь
е
 и

 д
р

.



35Тема 2. Алгоритм индивидуальной гигиены полости рта...
д

е
й

с
т
в

и
я

 н
а

 г
и

п
е
р

�
т
р

о
ф

и
р

о
в

а
н

н
ы

е
т
к

а
н

и
 д

е
с

н
ы

 н
е
 о

к
а

�
зы

в
а

ю
т

Л
еч

еб
но

(
пр

оф
и(

ла
кт

ич
е(

ск
ие

8
Э

т
о

 ж
и

д
к

и
е
 с

р
е
д

с
т
в

а
,

в
 с

о
с

т
а

в
 к

о
т
о

р
ы

х
в

х
о

д
я

т
 а

к
т
и

в
н

ы
е

и
н

гр
е
д

и
е
н

т
ы

, 
о

б
л

а
�

д
а

ю
щ

и
е
 п

р
о

т
и

в
о

�
о

т
е
ч

н
ы

м
, 

п
р

о
т
и

в
о

�
в

о
с

п
а

л
и

т
е
л

ь
н

ы
м

,
п

р
о

т
и

в
о

с
е
н

с
и

т
и

в
�

н
ы

м
 д

е
й

с
т
в

и
е
м

С
о

с
то

я
н

и
е
 г

и
п

е
р

�
тр

о
ф

и
р

о
в

а
н

н
ы

х
,

к
р

о
в

о
то

ч
а
щ

и
х

,
ч

у
в

с
тв

и
те

л
ь

н
ы

х
м

я
гк

и
х

 т
к

а
н

е
й

п
а
р

о
д

о
н

та

В
 в

и
д

е
 в

а
н

н
о

ч
е
к

.
В

к
о

н
ц

е
 г

и
ги

е
н

и
ч

е
�

с
к

о
й

 п
р

о
ц

е
д

у
р

ы
 о

т
3

0
с
 д

о
 н

е
с
к

о
л

ь
к

и
х

м
и

н
у
т.

 П
о

с
л

е
 ч

е
го

 н
е

е
с
ть

, 
н

е
 п

и
ть

 и
 н

е
п

о
л

о
с
к

а
ть

 р
о

т 
м

и
н

и
�

м
у
м

 3
0

–
6

0
м

и
н

C
o

lg
a
te

 P
la

x
; 

O
ra

l�
B

S
e
n

si
ti

ve
; 

В
е
с
н

а
П

л
ю

с
; 

R
e
a
c
h

 A
n

ti
�

p
la

q
u

e
 и

 д
р

. 
а
н

а
л

о
�

ги
ч

н
ы

е
 с

р
е
д

с
тв

а

Э
ле

кт
ри

че
(

ск
ие

 з
уб

ны
е

щ
ет

ки

Ги
ги

ен
и(

че
ск

ие
9

К
 н

и
м

 о
тн

о
с
я

тс
я

 э
л

е
к

�
тр

о
щ

е
тк

и
 с

 р
о

в
н

ы
м

,
о

д
н

о
у
р

о
в

н
е
в

ы
м

щ
е
то

ч
н

ы
м

 п
о

л
е
м

О
т
с

у
т
с

т
в

у
ю

т
 

Н
е
 и

с
п

о
л

ь
зо

в
а

т
ь

, 
т
а

к
к

а
к

 м
о

гу
т
 с

п
р

о
в

о
ц

и
�

р
о

в
а

т
ь

 п
о

в
ы

ш
е
н

н
у

ю
к

р
о

в
о

т
о

ч
и

в
о

с
т
ь

–

П
ро

ф
ил

ак
(

ти
че

ск
ие

10
Э

т
о

 э
л

е
к

т
р

о
щ

е
т
к

и
,

го
л

о
в

к
и

 к
о

т
о

р
ы

х
и

м
е
ю

т
 д

в
у

х
� 

и
 б

о
л

е
е

у
р

о
в

н
е
в

у
ю

 щ
е
т
и

н
у,

о
б

л
а

д
а

ю
т
 в

о
зв

р
а

т
�

н
о

�в
р

а
щ

а
т
е
л

ь
н

ы
м

и
,

п
у

л
ь

с
и

р
у

ю
щ

и
м

и
 и

в
и

б
р

и
р

у
ю

щ
и

м
и

д
в

и
ж

е
н

и
я

м
и

О
т
с

у
т
с

т
в

у
ю

т
 

Н
е
 и

с
п

о
л

ь
зо

в
а

т
ь

, 
т
а

к
к

а
к

 м
о

гу
т
 с

п
р

о
в

о
ц

и
�

р
о

в
а

т
ь

 п
о

в
ы

ш
е
н

н
у

ю
к

р
о

в
о

т
о

ч
и

в
о

с
т
ь

М
ан

уа
ль

ны
е 

зу
бн

ы
е 

щ
ет

ки
сп

ец
иа

ль
но

го
 н

аз
на

че
ни

я
11

М
о

н
о

п
у

ч
к

о
в

ы
е
,

м
а

л
о

п
у

ч
к

о
в

ы
е

щ
е
т
к

и
 

Т
р

у
д

н
о

 в
ы

ч
и

щ
а
�

е
м

ы
й

 з
у
б

н
о

й
н

а
л

е
т 

н
а
 ф

о
н

е
 р

а
з�

р
а
с
та

н
и

й
 и

 о
те

к
а
 

З
а

в
и

с
и

т
 о

т
 к

о
н

к
р

е
т
н

о
й

с
и

т
у

а
ц

и
и

, 
н

о
 о

с
н

о
в

�
н

ы
м

 с
п

о
с

о
б

о
м

 я
в

л
я

�
е
т
с

я
 в

ы
м

е
т
а

н
и

е
 

P
ia

ve
 D

e
n

to
n

e
t;

 O
ra

l�
B

S
u

lc
u

s;
 P

e
T

e
 S

u
lc

u
s



Гр
уп

пы
 и

сп
ол

ьз
уе

м
ы

х
ср

ед
ст

в 
ин

ди
ви

ду
ал

ьн
ой

ги
ги

ен
ы

 п
ол

ос
ти

 р
та

№
Х

ар
ак

те
ри

ст
ик

а 
ср

ед
ст

ва
П

ок
аз

ан
ия

к 
ис

по
ль

зо
ва

ни
ю

Те
хн

ик
а

ис
по

ль
зо

ва
ни

я
П

ри
м

ер
ы

 с
ре

дс
тв

м
я

гк
и

х
 т

к
а

н
е
й

п
а

р
о

д
о

н
т
а

с
к

о
п

и
в

ш
е
го

с
я

 н
а

л
е
т
а

с
т
р

у
д

н
о

д
о

с
т
у

п
н

ы
х

у
ч

а
с

т
к

о
в

 в
 н

а
п

р
а

в
л

е
�

н
и

и
 о

т
 д

е
с

н
ы

 

И
рр

иг
ат

ор
ы

 
12

С
р

е
д

с
т
в

о
 о

ч
и

щ
е
н

и
я

и
 м

а
с

с
а

ж
а

 с
 п

о
м

о
�

щ
ь

ю
 в

о
д

ы
, 

п
о

д
а

в
а

е
�

м
о

й
 в

 р
а

зл
и

ч
н

ы
х

р
е
ж

и
м

а
х

, 
–

 «
с

т
р

у
и

»
и

 «
д

у
ш

а
»
; 

с
 р

а
зл

и
ч

�
н

ы
м

 д
а

в
л

е
н

и
е
м

П
р

и
м

е
н

я
т
ь

 м
о

ж
н

о
,

н
о

 с
 к

р
а

й
н

е
й

о
с

т
о

р
о

ж
н

о
с

т
ь

ю
 и

п
р

и
 м

а
л

о
м

н
а

п
о

р
е
 

В
 н

а
ч

а
л

е
 г

и
ги

е
н

и
ч

е
�

с
к

о
й

 п
р

о
ц

е
д

у
р

ы
 в

 р
е
�

ж
и

м
е
 «

с
тр

у
и

»
, 

ч
то

б
ы

у
д

а
л

и
ть

 н
а
и

б
о

л
ь
ш

е
е

к
о

л
и

ч
е
с
тв

о
 о

с
та

тк
о

в
п

и
щ

и
. 

В
к

о
н

ц
е
 п

р
о

ц
е
�

д
у
р

ы
 д

л
я

 г
и

д
р

о
м

а
с
с
а
�

ж
а
 д

е
с
е
н

 л
у
ч

ш
е

н
е
 и

с
п

о
л

ь
зо

в
а
ть

И
р

р
и

га
то

р
ы

М
ас

са
ж

ер
ы

 /
 с

ти
м

ул
ят

ор
ы

13
С

у
щ

е
с

т
в

у
ю

т
 д

в
а

о
с

н
о

в
н

ы
х

 т
и

п
а

м
а

с
с

а
ж

е
р

о
в

�
с

т
и

м
у

л
я

т
о

р
о

в

О
т
с

у
т
с

т
в

у
ю

т
 

Л
ю

б
о

е
 и

с
п

о
л

ь
зо

в
а
н

и
е

м
о

ж
е
т 

в
ы

зв
а
ть

п
о

в
ы

ш
е
н

н
у
ю

к
р

о
в

о
то

ч
и

в
о

с
ть

 и
 б

о
л

ь

—

С
ре

дс
тв

а 
дл

я 
ух

од
а

за
 я

зы
ко

м
14

С
к

р
е
б

о
к

, 
с

к
р

е
б

о
к

�
щ

е
т
к

а
 и

 щ
е
т
к

а
 д

л
я

я
зы

к
а

Д
л

я
 о

ч
и

щ
е
н

и
я

я
зы

к
а

О
ч

и
щ

е
н

и
е

п
р

о
и

зв
о

д
и

т
с

я
м

я
гк

и
м

и
 д

в
и

ж
е
н

и
я

м
и

о
т
 к

о
р

н
я

 я
зы

к
а

 к
 е

го
к

о
н

ч
и

к
у.

 С
о

ч
е
т
а

е
т
с

я
 с

п
о

л
о

с
к

а
т
е
л

ь
н

ы
м

и
п

р
о

ц
е
д

у
р

а
м

и

С
к

р
е
б

о
к

 «
N

u
r

T
ro

p
fe

n
»

С.Б.Улитовский. Гигиенический уход при воспаленном пародонте36
О

к
о

н
ч

а
н

и
е 

т
а

б
л.

 2



Сергей Борисович Улитовский

ГИГИЕНИЧЕСКИЙ УХОД 
ПРИ ВОСПАЛЕННОМ ПАРОДОНТЕ

Учебное пособие

Главный редактор: В.Ю.Кульбакин

Ответственный редактор: Е.Г.Чернышова

Корректоры: И.А.Суровцева, О.А.Эктова 

Компьютерный набор и верстка: И.А.Кобзев, А.Ю.Кишканов

Лицензия ИД №04317 от 20.04.01 г.

Подписано в печать 21.04.08. Формат 84×108/32.

Бумага офсетная. Печать офсетная. Объем 9 п.л.

Гарнитура Таймс. Тираж 2000 экз. Заказ №1106

Издательство  «МЕДпресс�информ». 

119992, Москва, Комсомольский пр�т, д. 42, стр. 3

Для корреспонденции: 105062, Москва, а/я 63

E�mail: office@med�press.ru

www.med�press.ru

Отпечатано с готовых диапозитивов

в ОАО «Типография «Новости»

105005, Москва, ул. Фр. Энгельса, 46




