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корневых каналов Endo-Express® & Safe-Siders®. 

Проведен анализ результатов препарирования ана-

томически сложных корневых каналов и обоснована 
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практической эндодонтии. 
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У статті наведені особливості застосування та пе-

реваги нової технології для препарування кореневих 

каналів Endo-Express® & Safe-Siders®. Проведений 

аналіз результатів препарування анатомічно склад-

них кореневих каналів та обґрунтована  доцільність 

застосування нової системи у практичній ендодонтії. 

Ключові слова: кореневі канали, препарування, ін-

струменти 
 

 

O. V. Lubchenko 
 

Kharkiv Academy of Post Graduation Education 
 

THE GROUNDS FOR THE USE  

OF Endo-Express® & Safe-Siders®  

IN APPLIED TECHNOLOGY 
 

The article illustrates the peculiarities and advantages of 
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Методика машинного препарирования кор-

невого канала с использованием никель-

титановых инструментов стала одним из наибо-
лее значительных достижений современной эн-

додонтии [3, 6]. Появление различных систем 

никель-титановых файлов и эндомоторов позво-
лило врачу-стоматологу формировать корневые 

каналы любой заданной конусности, эффективно 

очищать просвет корневого канала по всей дли-

не, проходить изогнутые корневые каналы прак-

тически любой сложности и при этом значитель-

но сокращать время, затраченное на препариро-
вание канала [1, 2, 3, 7]. Несмотря на широкое 

применение и массу достоинств, ротационные 

инструменты из никель-титана имеют ряд недос-
татков [4, 5, 8]. Прежде всего, использование ро-

тационных файлов может приводить к непред-

сказуемому отлому инструмента в корневом ка-

нале, тем самым значительно усложняя эндодон-
тическое лечение и его прогноз. Причиной час-

тых поломок никель-титановых файлов является 

вращательная нагрузка, приводящая к цикличе-
ской усталости, которой данный сплав плохо 

противостоит. Особенно это свойство проявляет-

ся в S-изогнутых корневых каналах. Следующим 

недостатком никель-титана является эффект 
«памяти формы», что не дает файлам сохранять 

предварительно заданный изгиб корневого кана-

ла и способствует неравномерному препариро-
ванию изогнутого канала в области апекса, пре-

имущественно по большей кривизне, что может 

значительно деформировать анатомию корневого 
канала. Следующей проблемой является четкое 

соблюдение алгоритма последовательности при-

менения ротационных инструментов, нарушение 

которого приводит к заклиниванию, отлому ин-
струмента, созданию ступеней и возникновению 

других осложнений. Кроме перечисленного 

нельзя не сказать о высокой стоимости данного 
инструментария и, следовательно, этапа эндо-

донтического лечения, поскольку все производи-

тели рекомендуют однократное использование 
инструментария для получения гарантированно-

го результата. 

В 2008 году на рынке Украины была зареги-

стрирована и представлена технология Endo-
Express® & Safe-Siders®, которая была разрабо-

тана Аланом Дойчем и выпускается компанией 

EDS (США) [9]. 
Целью нашего исследования стало изучить 

in vitro последовательность применения инстру-

ментария, возможность препарирования корне-

вых кналов различной степени сложности, преи-
мущества данной системы по сравнению с суще-

ствующими. 

Материалы и методы исследования. Ис-
следование проведено на 25 удаленных зубах по 

различным показаниям. Перед препаровкой было 

произведено рентгенологическое исследование и 
определено, что 4 зуба являлись 4-х канальными, 

10 зубов – 3-х канальными, 8 зубов – 2-х каналь-

ными и 3 зуба – одноканальными. При этом S-

образный изгиб был определен в 8 корневых ка-
налах. Всего было отпрепарировано 61 корневой 

канал.  В  процессе   препарирования   состояние  
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инструментов оценивали при помощи лупы по-

сле каждого корневого канала. После препариро-

вания проверяли соответствие полученной ко-
нусности по всей длине корневого канала при 

помощи конусных  гуттаперчевых штифтов 0.4, 

0.6, и 0.8. При этом на штифтах обозначали ра-
бочую длину и проверяли ее соответствие в кор-

невом канале. В процессе препарирования кор-

невые каналы ирригировали 3% раствором гипо-

хлорида натрия. В качестве эндолубриканта ис-
пользовали Тримгель на основе 17% ЭДТА. По-

сле окончания препарирования каналы промыва-

ли дистиллированной водой и высушивали пи-
нами. Подготовленные зубы распиливали при 

помощи алмазного диска и оценивали качество 

препаровки.  

Система Endo-Express® & Safe-Siders® со-
стоит из следующих компонентов: эндодонтиче-

ский наконечник Endo-Express®, обеспечиваю-

щий возвратно-поступательное вращение инст-
румента с углом вращения 60 град., понижаю-

щий 4:1; инструменты Safe-Siders® (рис. 1.): 

размеры 08, 10, 15, 20, 25, 30, 35, 40, конусно-
стью 02, из нержавеющей стали и размеры 

30/.04, 25/.06, 25/.08 из никель-титана; римеры 

для расширения устьев каналов SafeSiders Ta-

pered Pleezer Reamers. 
 

 
 

Рис.1. Набор инструментов Safe-Siders®. 

 

Результаты исследований. Прототипом для 
создания инструмента Safe-Siders® послужил К-

ример. К-ример изготовлен из скрученной про-

волоки, имеющей треугольное сечение, поэтому 

он  имеет 3 постоянных точки контакта. На рабо-
чей части длиной 16 мм К-ример имеет 16 вит-

ков. Чем больше количество витков имеет рабо-

чая часть длиной 16мм, тем более горизонтально 
они ориентированы и менее эффективно срезают 

дентин как при вращательных, так и при воз-

вратно-поступательных движениях. Однако эти 

свойства позволяют римерам более эффективно 
продвигають к верхушке зуба, поскольку степень 

контакта римера с тканями зуба меньше, что сра-

зу же приводит к уменьшению сопротивления, 

которое испытывает инструмент.  

И хотя К-римеры, ввиду меньшей степени 
контакта с тканями зуба, более легко продвига-

ются к верхушке зуба, становится очевидно, что 

сопротивление апикальному продвижению инст-
румента можно дополнительно уменьшить, если 

создать плоскость вдоль всей рабочей поверхно-

сти римера (ример SafeSider,) (рис.2). Плоскость 

ограничивает степень постоянного контакта с 
дентинными стенками до 2 точек. Помимо этого 

плоскость создает пространство для дентинных 

опилок, предотвращая блокирование канала, ко-
торое очень часто возникает при использовании 

традиционных файлов, используемых в ротаци-

онных наконечниках, независимо от того, изго-

товлены они из нержавеющей стали или никель-
титанового сплава. Но самым интересным явля-

ется то, что в том месте, где сходятся разгру-

жающая плоскость и виток, возникает активная 
вершина. В результате плоскость образует 2 ряда 

вертикально ориентированных активных вер-

шин, расположенных вдоль всей рабочей части 
инструмента.  
 

 

 
 

Рис. 2. Ример SafeSider. 
 

Инструмент, имеющий такой дизайн, лучше 
всего работает в возвратно-поступательном на-

конечнике (рис. 3), при этом один ряд активных 

вершин срезает дентин во время движения по ча-
совой стрелке, а другой – при движении против 

часовой стрелки. Следует также отметить, что 

инструмент, имеющий непрерывную плоскость 

вдоль всей рабочей поверхности, обладает боль-
шей гибкостью, чем традиционный инструмент 

такого же диаметра, не имеющий разгружающей 

плоскости. Римеры SafeSider имеют такую же 
ручку как и ручной инструментарий, а наконеч-

ник – специальную муфту для удержания ткой 

ручки, что значительно облегчает переход прак-

тикующего врача от традиционного ручного ин-
струментария к современным технологиям пре-

паровки корневого канала. 
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Рис. 3. Эндодонтический наконечник Endo-Express. 

 

Римеры с разгружающей плоскостью рабо-

тают настолько эффективно, что даже каналы, 
имеющие значительный апикальный изгиб, мо-

гут быть расширены до 0.40 размера, используя 

инструменты из нержавеющей стали 0.02 конус-
ности, не опасаясь нарушить естественную ана-

томическую форму канала. Фактически, единст-

венная необходимость использовать никель-
титановые инструменты состоит в создании ко-

нусности, превышающей 0.02 мм/мм, в каналах, 

имеющих апикальный изгиб. Поэтому никель-

титановые инструменты также имеют разгру-
жающую плоскость, как и инструменты из не-

ржавеющей стали. И, как и разгруженные инст-

рументы из нержавеющей стали, они также ис-
пользуются в возвратно-поступательном нако-

нечнике. При переходе от роторного наконечни-

ка к возвратно-поступательному ни один из ис-
пользуемых инструментов больше не испытыва-

ет ни значительных вращательных нагрузок, ни 

циклической усталости, являющихся основной 

проблемой при использовании вращающихся ин-
струментов. Помимо этого, они имеют режущую 

верхушку, которая прокалывает ткань, а не про-

талкивает ее в направлении верхушки, блокируя 
апикальную часть, как это часто бывает с К-

файлами, имеющими нережущую верхушку. Для 

работы с инструментом SafeSiders ® максималь-

ная скорость вращения микромотора не должна 
превышать 11000 об/мин, рабочая скорость вра-

щения микромотора должна быть 6000-10000 

об/мин, рабочая скорость поворота инструмента 
в наконечнике 1500-2500 об/мин. В использова-

нии инструментов согласно рекомендациям про-

изводителя нет ничего сложного. Однако ни 
один из этапов не должен быть пропущен. Каж-

дый инструмент должен выполнить свою задачу 

перед тем, как будет использоваться следующий 

инструмент. И если все эти этапы, которым дос-
таточно легко можно обучиться, выполнить в 

полном объеме, то отличных и прогнозируемых 

результатов работы с легкостью сможет достичь 
каждый, кто использует данную систему (рис. 4). 

 
 

Рис. 4. Алгоритм работы римеров SafeSider. 

 

Поскольку усталость инструментов больше 
не является проблемой, необходимости их более 

частой замены для предотвращения поломки 

больше не существует. Фактически единственная 

веская причина для замены инструмента состоит 
в том, что инструмент сильно затупился, что 

обычно возникает после 8-кратного использова-

ния. Можно считать значительным прогрессом 
тот факт, что необходимость замены инструмен-

та обуславливается снижением его режущей спо-

собности, а не повышением вероятности отлома. 
Это имеет просто неоценимое значение для сни-

жения стресса у обычного практикующего врача. 

Первоначально низкая стоимость инструментов, 

а также возможность их многократного исполь-
зования значительно снижает себестоимость од-

нократного использования этих инструментов. 
 

 
 

Рис. 5 Набор инструментов после работы в S-

изогнутом корневом канале. 
 

В процессе препарирования корневых кана-

лов в рамках нашего исследования ни один инст-

румент не сломался. При препаровке S-
изогнутых корневых каналов инструменты изги-

бались и в последующем сохраняли форму изги-

ба (рис. 5). Признаки затупления инструмента 

начинали проявляться после работы в 10 каналах 
не зависимо от их сложности и заключались в 

снижении эффективности препарирования, при-

чем инструменты меньшего размера (8-25) зату-
пляются быстрее. Оценка обработанных корне-

вых каналов показала, что каналы отпрепариров-

ны равномерно по всей длине, согласно заданной 
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конусности, что подтвердилось при контроле 

гуттаперчивыми щтифтами. Рельеф обработнной 

поверхности гладкий (рис. 6). 
 

 
 

Рис. 6. Корневые каналы, отпрепарированные систе-

мой Endo-Express® & Safe-Siders®. 

 

Таким образом технология Endo-Express® & 

Safe-Siders® имеет ряд преимуществ по сравнению 
с вращательными движениями никель-титановых 

инструментов: инструменты испытывают гораздо 

меньшие вращательные нагрузки; инструменты 
испытывают гораздо меньшую циклическую уста-

лость; применение избыточного апикального дав-

ления оказывается менее критичным; длительное 

безостановочное продвижение инструмента в апи-
кальном направлении оказывается менее критич-

ным; при прохождении искривленного корневого 

канала шансы отлома инструмента не увеличива-
ются; верхушки римеров можно изогнуть, что по-

зволит им войти в резко выраженный изгиб канала; 

с внутренних стенок каналов удаляется значитель-
но меньше тканей зуба; на протяжении всей про-

цедуры сохраняется тактильная чувствительность; 

инструменты можно использовать по несколько 

раз, не опасаясь их отлома; значительно уменьша-
ется усталость рук врача при сохранении целост-

ности инструментов; значительно снижается себе-

стоимость однократного использования инстру-
ментов; значительно повышается уровень уверен-

ности практикующего врача. 

Проведенное исследование доказывает пер-

спективность создания и изучения новых систем 
для препарирования корневых каналов. Новая 

технология Endo-Express® & Safe-Siders® за-

служивает достойного места в практической эн-
додонтии и обуславливает необходимость иссле-

дования ее эффективности в различных клиниче-

ских ситуациях. 
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СОДЕРЖАНИЕ ФТОРА В РОТОВОЙ  

ЖИДКОСТИ У ЛИЦ С ВЫСОКОЙ  

ИНТЕНСИВНОСТЬЮ КАРИЕСА ПОСЛЕ 

ПРИМЕНЕНИЯ ЗУБНЫХ ПАСТ С РАЗНОЙ 

КОНЦЕНТРАЦИЕЙ ФТОРА 
 

Цель исследований заключалась в определении степе-

ни насыщения ротовой жидкости активным фтором 

в процессе чистки зубов фторсодержащими зубными 

пастами и влиянии концентрации фтора в зубной 

пасте на уровень насыщения.  

Молодым людям с множественным кариесом (КПУ 
от 5 до 8) были назначены  для чистки зубов пасты с 

разной концентрацией фтора: 1200 ррм и 1500 ррм. 

Установлено, что концентрация фторида в зубной 

пасте четко влияет на степень насыщения фтором 

ротовой жидкости: чем выше концентрация фтора 

в пасте, тем выше насыщение фтором ротовой 

жидкости. 
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