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СИЛІКАТ ТРИКАЛЬЦІЯ ЯК ПРЕПАРАТ ВИБОРУ 

ПРИ ЛІКУВАННІ ХРОНІЧНОГО ФІБРОЗНОГО ПУЛЬПІТУ 

ТИМЧАСОВИХ ЗУБІВ 

 

На сьогоднішній день лікування пульпіту у дітей в тимчасових 

зубах є однією з найважливіших проблем сучасної дитячої 

стоматології. Велика кількість батьків переконана, що тимчасові зуби 

не потребують лікування і їх потрібно видаляти, якщо вони 

зіпсувалися. Через це виникає потреба пояснювати батькам, що дуже 

важливо зберегти тимчасові зуби до фізіологічної зміни, бо від цього 

буде залежати майбутнє формування зубо-щелепної системи дитини 

в цілому. 
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Мета дослідження: Вивчити ефективність лікування хронічного 

фіброзного пульпіту в тимчасових зубах у дітей з використанням 

матеріалу на основі силікату трикальцію. 

Матеріали та методи: Після отримання згоди батьків проведено 

лікування хронічного фіброзного пульпіту 20 перших тимчасових 

молярів у 10 дітей, віком від 4 до 7 років методом вітальної 

пульпотомії. В якості матеріалу для покриття пульпи застосовувався 

препарат BiodentineTM (Septodont, Франція), який містить силікат 

трикальцію, водний розчин хлорида кальцію. Ефективність 

лікувального ефекту матеріалу оцінювали шляхом проведення 

контрольних оглядів через 14 днів, 1 місяць та 3 місяці, застосовуючи 

клінічні та рентгенологічні методи обстеження пацієнтів. 

Результати дослідження: При опросі батьків встановили, на 

протязі 14 днів після лікування болісні відчуття у всіх дітей були 

відсутні, колір зубів не змінився. Під час огляду пацієнтів: пломби 

були збережені, перкусія лікованих зубів безболісна. Через 1 місяць: 

скарги відсутні, клінічно – пломби збережені, перкусія зубів 

безболісна, слизова оболонка в проекції коренів перших тимчасових 

молярів без має фізіологічного забарвлення. Рентгенологічна картина 

відповідає віковій фізіологічній нормі. Під час контрольного огляду 

через 3 місяці на тлі відсутності ознак клінічних проявів ускладнень 

при аналізі рентгенограм визначалось утворення дентинного містка, 

товщина якого варіювала 0,28±0,02.  

Висновки: Таким чином, доведена ефективність застосування 

методу вітальної пульпотомії з використанням трикальцію силікату, 

що дозволяє рекомендувати матеріал, як препарат вибору. 
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