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LM-Activator возможно применять для 
профилактики и  лечения многих анома-
лий и деформаций ЧЛО, в том числе дис-
тальной окклюзии у  детей и  подростков 
во  временном, сменном и  постоянном 
прикусе. Лечебный эффект оказывается 
за счет активации роста нижней челюсти, 
устранения вредных привычек и  норма-
лизации функции мышц челюстно-ли-
цевой области. При использовании LM-
Activator тренируется не только круговая 
мышца рта, но  и  мышцы, отвечающие 
за выдвижение нижней челюсти в резуль-
тате позиционирования ее в  положение 
передней окклюзии.

Известно, что для детей, имеющих дис-
тальную окклюзию зубных рядов, харак-
терно слабое развитие круговой мышцы 
рта. Слабая круговая мышца рта, не  ока-
зывает достаточного давления на  фрон-
тальную группу зубов верхней челюсти. 
В  результате несмыкания губ и  ротового 
дыхания нарушается герметичность ро-

товой полости, исчезает отрицательное 
давление, изменяется положение языка, 
что приводит к сужению верхнего зубного 
ряда и закрепляет дистальное положение 
нижней челюсти. Другой известной про-
блемой является вялое жевание, причи-
ной формирования которого часто явля-
ется искусственное вскармливание.

Формирование дистальной окклюзии 
у детей, находившихся на искусственном 
вскармливании, наблюдается более, чем 
в 2 раза чаще, чем у детей, находившихся 
на  естественном вскармливании. Вялое 
жевание, отсутствие в  рационе грубой 
клетчатки, излишняя кулинарная обра-
ботка, приводят к снижению функции же-
вания и, как следствие, к  нарушению 
формирования прикуса, увеличивая риск 
возникновения заболеваний желудочно-
кишечного тракта.

Достаточная нагрузка на мышцы, выдви-
гающие нижнюю челюсть — это дополни-
тельный «фактор» роста нижней челюсти.

При необходимости, лечение дис-
тального прикуса с  применением LM-
Activator можно сочетать с  ношением 
губного бампера в следующем режиме: 
днем  — ношение губного бампера, но-
чью  — LM-Activator. Если  же исполь-
зуется только LM-Activator, то, помимо 
ночного ношения, следует добавить 
два часа дневного ношения. Контроли-
ровать выполнение ребенком миогим-
настических упражнений не  под силу 
не только доктору, но, зачастую, и роди-
телям. Игровая форма лечения с  помо-
щью LM-Activator позволяет заинтере-
совать маленького пациента в ношении 
аппарата и  достижении хорошего ре-
зультата.

Помимо всего прочего, ношение LM-
Activator устраняет вредные привыч-
ки (ротовое дыхание, сосание пальца, 
нижней губы), также являющиеся важ-
ными факторами развития дистоок-
клюзии.
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рис. 1. пациент В., 14 лет. до лечения, через 4 и через 6 месяцев ношения аппарата

рис. 2. пациент р., 10,5 лет. до лечения и через 6 месяцев ношения

рис. 3. LM-Activator


