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относно дисертация за присъждане на образователна и научна степен
„Доктор“

Автор: Д-р Десислава Радкова Макакова-Тилова
Тема: „Сравнителен анализ на два типа ретракционни конци,
изработени по „Ъгаашо” технология -- лабораторни и клинични
изследвания“

Дисертационният труд е написан на 161 страници. Съдържа 33

таблици, 32 диаграми, 24 фигури и 19 приложения. В библиографията са
включени 298 литературни източника, от които 29 са на кирилица и 269 на

латиница.
Във Въведението се изтъква факта, че неподвижните конструкции

(корони и мостове) са възможност за лечение на дефекти на зъбните

редици. Поддържането на сухо оперативно поле е важно при
неподвижните протезниконструкции с цел получаването на прецизни
отпечатъци. Целта на временното отдръпване на венците (ретракция) е да
се разшири венечнозъбната бразда, да се блокира кървенето и се намали
отделянето на гингивална течност.

Целта на дисертационният труд е оценка на физико-химичните и

механични качества на изработените  ретракционни шнурчета за
проучването в ш уШо среда и определяне на отдръпването на венеца чрез
дигитална техника за визуализиране.

За изпълнение на така поставената цел са поставени и изпълнени 5

задачи.
Задача Ме. Провеждане на анкетно проучване сред лекарите по дентална
медицина (ЛДМ) относно използването на ретракционни методи при

рутинна употреба.
Задача Ме2. Изработване на два типа ретракционни конци по „Бга1то“
технология без и с монофиламент.
Задача 3. Шъ уйго изследване на времевия ход на абсорбция на течност

чрез ретракционни конци, потопени в хемостатични разтвори.
2



Задача Мо4. Изработване на опитни тела и сравнително изследване на

якостта на опън на ретракционните шнурчета в експериментални условия в

зависимост от типа шнур и импрегниране с хемостатични разтвори.
Задача Ме5. Клинично изследване посредством интраорален скенер за

визуализация на отдръпването и отварянето на венечното джобче при
употребата на различни ретракционни средства.

Материалът и методите на изследването са правилно подбрани,

използването на достатъчно на брой съвременни статистически методи за

обработка на получените данни гарантира получаването на достоверни и

обективни резултати.
по първа задача е проведено анкетно проучване сред 226 ЛДМ.

Изследвана е информираността им относно използваните ретракционни

методи, средства и проблеми свързани с употребата им.

От получените резултати може да се заключи, че:

е ЛДМ са добре запознати с класическите механично-химични

ретракционни методи и средства и по-малко с хирургичната ретракция на

гингивата.
е Колкото по-млади и с по-малък трудов стаж са ЛДМ, толкова са по-

информирани и използват съвременните  ретракционни методи.

Анкетираните с по-продължителен трудов стаж по-често прилагат
класическите ретракционни методи.
е Според данните на настоящото изследване ретракционните шнурчета са

най-лесно приложимият и най-ефективен метод за ретракция на гингивата.

по втора задача са изработени два типа ретракционни шнурчета по

„Ътаташте“ технология. Първият тип ретракционен шнур е без сърцевина

със състав 1009 памук. Вторият тип е със сърцевина монофиламент, със

състав 929 памук и 896 полиамид.

по трета задача е направепа количествена оценка на абсорбираната

течност от ретракционните шнурове - (тарак # 00, сплетени корди без и

със сърцевина от монофиламент, които бяха потопени в разтвори на 0,934
МаС!; 10 6 А12СВ и 12,7 9 Ее2(804)3 за съответно времеви ход от 10 5, 30

5, 60 5, 120 5, 180 5, 300 5 и за 1200 5, като пробите бяха контролно вадени.

Резултатите от това проучване показват, че кинетичната абсорбция

на шнурчетата се увеличава при накисването им в хемостатични агенти.
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Най-голямо насищане на конците от разтворите се получава за време от
1200 5. Железният сулфат е по-добър адстрингент за повишаване на
абсорбцията на течности на нишките.

по четвърта задача е направено сравнително изследване за тестване
силата на опън на 450 броя опитни образци на ретракционните шнурчета
използвани в задача Мо 3. Опитните тела са разделени в 3 групи със 150

броя опитни тела, в зависимост от вида на тестваната ретракционна корда
(ЮигараК #00; двата създадени артикула от задача Ме 2). След това тези 150

броя от всяка група шнур бяха разделени в три групи по 50 броя опитни
тела, които подложихме на тестово изследване за якост на опън (в сухо
състояние; накиснати за 20 тт в 0,9 94 р-р на МаС!| и съответно 1094 р-р на
А12С13).
От получените резултати може да се заключи, че:

-- При сравнението на средните показатели на издръжливост при трите
вида ретракционни конци, тествани в 0,986 разтвор на МаС),
отбелязваме, че с най- 45 висока стойност на скъсване е конец с

монофиламент 44.,30+0,50 М/лаш?2 , следван с близък среден резултат
от шнурчета със същата памучна оплетка без монофиламент
42,50--0,40 МЛлат2 и на последно място конец (ПИтарак 22,07-+0,72
Мли2.

-> При сравнението на средните показатели на издръжливост при трите
вида ретракционни конци, тествани в 1096 разтвор на А!2С13,
отбелязваме, че с най висока стойност на скъсване е конец с

монофиламент 41,96+0,52 МЛлишт?2, следван с близък среден резултат
от шнурчета със същата памучна оплетка без монофиламент
40,30+0,82 МЛлат2 и на последно място търговска марка 1тараКк
19,75#0,49 МЛ? .

по пета задача е наблюдавана ретрахирания гингивален ръб във
вестибуларната област при 44 долночелюстни молари на 30 здрави
доброволци (п 14 мъже и п- 16 жени). Оценяват се настъпилите промени
във вестибуларната ретрахирана област на първи долночелюстни молари
при двата ретракционни метода (двата разработени конеца напоени в 10 #6

разтвор А?2С3) в три зони - -медиовестибуларна, средна и

дистовестибуларна.



От получените резултати може да се заключи, че: статистически значима
разлика се открива при сравнението на шнуровете 1009 памук и памук с
монофиламент, приложени в  медиовестибуларната средната си

дистовестибуларна области. Конецът с монофиламент има средна стойност
на отместване 0,28 мм, измерено и в трите области. Памучният конец е със
средна стойност 0,19 мм за МУ и РОУ области, и 0,20 мм за средната област

Резултатите от извършените изследвания дават основание на
докторантката да направи следните по важни изводи:
по първа задача:
1. Голяма част от ЛДМ използват често ретракционните конци като
средство за отдръпване на венците с цел необходимо осигуряване на
оптимални възстановявания на зъбите в областта на шийката и по-малко
познати за тях са хирургичните методи.
2. ЛДМ с по-голям трудов стаж и току-що завършилите специалисти
използват основно ретракционни шнурове като средство за ретракция на
венеца.
3. Познания за видовете хирургични ретракционни методи притежават
основно по-младите лекари (с по-кратък трудов стаж).
4. Удълженото клинично време, неподходящи ретракционни шнурчета и
дискомфорта на пациента са основните препятствия, които срещат ЛДМ
при употребата на ретракционни конци.
5. ЛДМ предпочитат да използват ретракционни шнурчета, напоени с

течност и да прилагат поставянето им по техника с един ретракционен
конец.

по втора задача:
1. Техниката на оплитане на ретракционните шнурчета има важна роля за
техните манипулатични свойства.
2. Плътното и последователно тъкане по „Бгатате“ технология позволява
лесно поставяне на преплетените корди в гингивалния сулкус като се
използват както набраздени, така и гладки инструменти, без опасения от
страна на клинициста.

по трета задача:
1. Диаметърът на шнуровете, техния състав, технологията на оплитане и
видът лекарствено средство са възможните причини за статистически



значимата разлика, която се открива при тестването на шнуровете в

разтвори на алуминиев хлорид и железен сулфат.
2. Шнурът без монофиламент абсорбира разтворите по-добре и по-бързо, в
сравнение с този в който има сърцевина от монофиламент.
3. За времеви ход от 12005, ретракционните шнурове имат най-голяма
абсорбционна способност.
4. За железния сулфат се отчитат по-високи стойности за количество
абсорбционна способност на ретракционните конци, в сравнение за
алуминиевия хлорид.

по четвърта задача:
1. Импрегнирането с 0,9 86 МаС! и хемостатичното средсво 1096 А12С13

увеличават якостта на опън на образците с монофиламент.
2. Импрегнирането с 0,9 86 МаС| и хемостатичното средсво 1096 А12С13

увеличават якостта на опън на образците без монофиламент.
3. Импрегнирането с 0,9 86 МаС! и хемостатичното средсво 1096 А12С13

понижават якостта на опън на образците от ОПгараК конец.

по пета задача:
1. Установи се, че честото излагане на токсини и катрани, и употребата на
алкохол, предизвикват кератинизиране на гингивата и при такива пациенти
се открива дебел пародонтален биотип.
2. Открива се статистически значима разлика между двата създадени
шнура, като по-големи стойности на отместване се измерват за
ретракционния конец с монофиламент.
3. При сравнение на отместването в тт на медиовестибуларна, средна и

дистовестибуларна области за двата ретракционни конеца поотделно, не се
открива статистически значими разлики.

По важните приноси на дисертационния труд могат да бъдат
групирани като:
Приноси с оригинален характер
1. За първи път в България са произведени два типа ретракционни
шнурчета със собствени технико-технокологични характеристики и

подложени на изпитвания.
2. За първи път у нас се провежда ш уйго изследване, в което се проучва
абсорбционната способност на ретракционни конци.



3. За първи път в България се направи сравнителна характеристика между
достъпните и произведени ретракционни конци и се направи тестово
изследване на тяхната якост на опън.
4. Направи се клинично изследване за оценка на отдръпването на
венечното джобче при употребата на създадените ретракционни шнурчета
посредством интраорален скенер.
5. За първи път у нас се предлага клиничен протокол за отчитане на
отместването на гингивалните тъкани след приложение на ретракционни
шнурчета посредством интраорален скенер, без да се налага снемането на
конвекционални отпечатъци.

Приноси с научно-приложен характер
1. Доказва се от проведеното анкетно проучване, че ретракционните
шнурчета са най-употребяваните, най-лесно приложими и най-ефективни
за отдръпване (ретракция) на венците сред ретракционните средства и

методи.
2. Предлагане на собствена методика за изработване на опитни тела за
изследване якостта на опън на ретракционни конци, след като са потопени
в различни адстрингентни средства.
3. Установи се, че конецът със сърцевина от монофиламент притежава най-
голяма якост на опън.
4. Установи се, че кинетичната абсорбция на шнурчетата се увеличава при
накисването им в хемостатични агенти.

Приноси с потвърдителен характер
1. Доказа се временното отдръпване на гингивалните тъкани вследствие
прилагането на ретракционни шнурчета.
2. Сравнителна характеристика на ефекта от използването на
ретракционните шнурове потопени в различни ретракционни течности
върху тяхната якост на опън.
3. Доказа се безспорната зависимост между пародонтален биотип и вредни
навици (тютюнопушене и алкохол).



Преценка на публикационната активност
Във връзка с дисертационния труд д-р Макакова представя 3

публикации. Този факт доказват, че разработваната в дисертационния труд
тематика е лично нейно дело.

Авторефератът обективно отразява дисертационният труд. Изработен е
според изискванията на закона за развитие на академичните кадри.

Към дадения ми за рецензия дисертационен труд нямам критични
бележки.

Заключение:
Дисертационния труд на д-р Десислава Макакова-Тилова

„Сравнителен анализ на два типа ретракционни конци, изработени по
„ЪБгаатое” технология - лабораторни и клинични изследвания“ е
задълбочено проучване относно значението на ретракцията на гингивалния
ръб.

Получените резултати са ценни за клиничната практика и могат да
послужат като база за бъдещи изследвания.

Убедено давам своя положителен вот за присъждане на
образователната и научна степен „Доктор” на д-р Десислава Радкова
Макакова-Тилова

Пловдив
02.06.2022 г. ( Проф. Д-р Явор Калъчев, дм )


