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Od nasih sosedov

Studija profesorjev Univerzitetne
stomatoloske klinike v Zagrebu
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Sem to res jaz?
So to res moji zobje?

Za pacienta in ortodonta je to Caroben trenutek.

Gospa dr. Anamarija Cigon,
dr.dent.med.,spec.ortodont., Zivi
za trenutke, ko po letih dela vza-
me v roko ogledalo in ujame prvi
pacientov smeh. Ze od mladosti
je vedela, da bo zobozdravnica.
Preko svoje mame je spoznala
dr. Perka. Bil je eden redkih zo-
bozdravnikov, ki je v prejSnjem
sistemu imel zasebno ambulanto.
Srecanja pri njem so jo navdusila
za ta poklic. Po osnovni Soli si je
zaradi latin$¢ine izbrala klasi¢no
gimnazijo. Ob vpisu na Medicin-
sko fakulteto so jo zaradi nadpov-
precnih rezultatov vprasali, ¢e ne
bi zelela nadaljevati svoje poti
raje v medicini, a je takrat Ze ime-
la jasno zacrtano vizijo.

Poklicna pot jo je preko Asker-
eve in vodenja enote v Crnudah
ter vzporedno opravljenega podi-
plomskega Studija otroSkega zo-
bozdravstva in specializacije za
ortopedijo zob in celjusti, pripe-
ljala do odlocitve za samostojno
pot. Najprej v najemni ambulanti,
ko pa je le-to postalo prevec stihij-
sko, je za tista leta sledil pogumen
korak nakupa lastne ordinacije.

V casu, ko je opravljala speciali-
zacijo, je bila snemna ortodontija
monopolna doktrina. Nato pa je
s Sirokosrénim posredovanjem
svojih izkusenj prof.dr. Miro-
slav. Milac¢i¢ v Sloveniji pricel
Z izobrazevanjem in uvajanjem
nesnemne ortodontske tehnike.
V tistem casu se je, razpet med
Beogradom in Svico, velikokrat
ustavil v Ljubljani in nato prevzel
tudi mesto gostujocega profesorja
na tukajs$nji Stomatoloski fakulte-
ti. On znanja svojim slusateljem
ni le posredoval. S svojo kariz-
mo jih je znal skoraj prisiliti, da
so ob vrnitvi v svoje ordinacije z
zeljo zaceli uporabljati, kar jih je
naucil. Tako je ogromno pripo-

mogel, da je Slovenija danes na
podro¢ju ortodontije primerljiva
z drugimi evropskimi drzavami.
Letos mineva 20 let od takrat. Dr.
Anamarija Cigon, ki je dogajanja
vsa ta leta spremljala iz prve vr-
ste, je vkljuéena v organizacijo
dogodka, s katerim bodo 28. sep-
tembra proslavili to obletnico. Ob

placnistvo, pa¢ pa tudi za otroke,
katerih anomalije ne dosegajo z
zdravstveno zavarovalnico po EF
indeksu dogovorjene minimalne
stopnje nujnosti posega. Tako je
15-20% pacientov, mlajsih od 16
let, postavljeno pred dejstvo, da v
kolikor se ne strinjajo s samoplac-
niStvom, ne bodo obravnavani.

Ortodont ne popravlja zgolj pozicije zob — ortodont popravi Zivijenje!

tej priliki bo izSel tudi edinstven
zbornik, v katerem bodo rezultate
svojega dela predstavile vse gene-
racije slovenskih ortodontov, ki
jih je izSolal.

S prihodom fiksne ortodontije se
je le-ta zelo razsirila, saj je zajela
veliko novih pacientov — v vecini
odraslih oseb, ki prej svojih tezav
niso imeli moznosti resevati. Mo-
Znosti so danes skoraj neomejene.
Na obravnave prihajajo tudi preko
60 let stari pacienti z Zeljo po ohra-
njanju svojih stalnih zob. Druga
plat medalje pa je seveda cena. Ta
je Se vedno velika in nemalokrat
nedosegljiva. Ne samo za odrasle,
kjer je edina mozna pot samo-

Praksa kaze, da se ob soocenju s
samoplacni$tvom, tudi po tem,
ko jim ortodont predstavi mozne
posledice, kar 95% pacientov ozi-
roma njihovih starSev ne odloc¢i za
zdravljenje.

Doseganje indeksa za mladega
pacienta pa seveda ni vse. Ko je
aparat v ustih, se projekt, v ka-
terega mora biti vkljuCena vsa
druzina, pravzaprav Sele zacne.
Potrebno je popolno sodelova-
nje z ortodontom. Ordinacija dr.
Anamarije Cigon je z leti postala
sinonim za visoko kakovost na
eni strani in za brezkompromisno
strogost tudi do mlajsih pacientov
na drugi strani. Se posebej, kadar

le-ti niso upostevali standardov za
uspesno zdravljenje. Pred vsem
je pomembna ustna higiena, saj
ob njenem neuposStevanju zobni
aparat lahko povzroci trajne po-
Skodbe tako na ustnih tkivih, kot
na zobeh, kar pa zagotovo ni na-
men obravnave. V zadnjem casu
je zato prisotna tendenca, da se v
strokovno delo s predhodno edu-
kacijo pacienta vkljuéi tudi ustni
higienik.

Tudi sicer brez konziliarnega dela
danes ni uspeha. Ortodont je pri
odraslem pacientu sam nemocen.
Poleg ustnega higienika mora nuj-
no sodelovati Se splosni zoboz-
dravnik, paradontolog in veliko-
krat tudi maksiofacijalni kirurg.
Podpora pa tece tudi v drugi smeri
z implantologom, protetikom ali
drugimi.

Sedaj je na vrhuncu svojega
ustvarjanja. Z izkuSnjami, ki jih je
pridobila, ko se je ob snemni orto-
dontiji pojavila fiksna ortodontija,
se pravkar ukvarja s prehodom na
Nnovo generacijo obravnav pacien-
tov z najnovejSimi sistemi splin-
tov - clear alinerjev. Pri tem gre

Prej...

za racunalnisko simulacijo premi-
kov zob od pacientovega zateCe-
nega do Zelenega stanja. V vme-
snih fazah racunalniski program
na podlagi posnetka trenutnega
stanja izraCuna, v sistem poveza-
ne naprave pa izdelajo, novo na-
joptimalnejSo opornico. Pravza-
prav tri opornice razli¢ne trdote,
ki jih pacient od najmehkejse do
najtrSe uporablja v naprej doloce-
nih c¢asovnih intervalih. Sistem,

Odkrijte Se vi

Primer dobre prakse
v zobotehniénem laboratoriju

« VEC NA STRANEH 20 - 24

ki pacienta ne ovira, je primeren
predvsem za starejSe, rezultati pa
so odli¢ni. Slaba stran je Zal cena.

Svoje poslanstvo dr. Anamarija
Cigon ne razume samo v razda-
janju pacientom. Veliko zaslug
ima tudi pri reSevanju sistemskih
problemov. Do nedavna je bila
aktivna kot podpredsednica Slo-
venskega ortodontskega drustva.
Pred dvema letoma pa je kot orga-
nizator sodelovala pri izjemnem
dogodku, ki je za slovenske or-
todonte pomenil veliko cast. V
Portorozu se je tedaj odvil Kon-
gres Evropskega ortodontskega
zdruzenja EOS 2010. Kongres, ki
je vsako leto v drugi drzavi, bi na
slovenskih tleh pravzaprav moral
biti ze leta 1991, a na Bled zaradi
vojne takrat zal marsikomu ne bi
bilo varno priti. Takratni predse-
dnik EOS prof. dr. Franc Farénik
pa je svoje poslanstvo dve dese-

Za lepoto je potrebno potrpeti.

tletji kasneje vec kot odli¢no spe-
ljal, kot predsednik znanstvenega
odbora na EOS 2010 v Portorozu.

Ce bi se lahko $e enkrat odlocala,
bi se zagotovo ponovno odlocila
za stomatologijo in ortodonti-
jo. Nekaj pa vseeno Se manjka
in morda bo pri tem svojo vlogo
lahko odigral tudi ta ¢lanek. Na-
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... In potem.

slednik. Ne gre le za osebno za-
doscenje ob pogledu na nekoga ki
nadaljuje zaceto delo, pa tudi ne
samo za to, da pacienti v nekem
trenutku ne bodo prepusceni sa-
memu sebi. Veliko veéja vrednost
je na mizi: to so kilometri in ure
izkusenj, katerih izguba ob more-
bitnem neuspehu prenosa na mlaj-
So generacijo bi bila preprosto
prevelika. Dr. Anamarija Cigon
sréno upa, da se to ne bo zgodilo.Id
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-aenial

in uporaba pri
restavracijah razreda V

G-aenial Universal Flo je tekoca
komponenta GCjevih  Gaenial
kompozitov.

Klini¢ni primer Ulfa
Krueger-Jansona
November 2011

Zalivka razreda V je najhitrejsi
nacin, s katerim zobozdravnik
izvede estetsko rekonstrukci-
jo zoba. To je zato, ker vizualno
izboljsa vse nevsecne pogoje na
strukturi zoba proti dlesni. Zo-
bozdravniku omogoca, obnoviti
izgubljeno substanco in hkratno
zas¢ito zoba pred toplotnim, ke-
micnim in abrazivnim draZenjem
(kot na primer pregrobo Scetka-
nje). Fukcijske motnje je potrebno
predhodno preuciti. Pacient bo ta-
koj opazil estetsko spremembo in
zato bo imel tudi vecje zaupanje v
sposobnosti svojega terapevta.
Enobarvna komponenta G-aenial
Universal Flo (AO3 s precejsnjo
opacnostjo) omogoca zobozdrav-
niku, da obravnava vratni predel
na dosleden nacin in nudi este-
tiko ter barvo visoke kakovosti.
Znacilnosti materiala G-aenial
Universal Flo, kot so visoka abra-
zijska stabilnost, dobre polirne la-
stnosti in zelo prepricljiv kamele-
onski ucinek zaradi izstopajocega
prekrivanja zabarvanj, omogoca
hitro in estetsko realisticno obno-
vo izgubljene substance. Tehnic-
ne kvalitete: rigidnost=, vsebnost
polnila= rentgenska vidnost...
Naslednje porocilo prikazuje
prileganje dveh zalivk na zob-
nem vratu v regiji 13 in 14, ki sta
kronolosko dokumentirani s fo-
tografijami iz perspektive zoboz-
dravnika, ki dela s polozaja urine
Stevilénice 12.00. Pacient je star
56 let. Nima veliko pigmentacij
in zabarvanj na zobnih vratovih;
zobje izgledajo precej monokro-
maticni (ene barve).

Sliki 1&2

Po pravilu moramo pri izdelavi
zalivk na zobnem vratu uporabiti
retrakcijsko nitko z namenom pre-
precitve iztoka sulkusne tekocine
in mikrofinih krvavitvev, ki bi
lahko prisli v kontakt z mestom
restavracije.  Vazokonstriktoren
ucinek na dlesni v regiji 13 je do-
bro viden. Nitka debeline 0 je bila
namescena na mesto 13 in 14.

Podrocje, kjer bo zalivka, nato ob-
delamo z diamantom, s ¢imer tudi
odstranimo morebitne pigmen-
tacije. Zob je zabrusen v obliko
sekalca, tako da lahko »flow«
nakaze nezen prehod med zobno
substanco in materialom (maksi-

malizacija kameleonskega ucin-
ka).

Sliki 3&4

PovrSina zoba je pripravljena s
»total-etching« postopkom (naj-
prej jedkanje sklenine, nato den-

tina). Pomembno je, da prepre-
¢imo morebiten nanos kisline na
dlesen, kar bi lahko povzrocilo
mikrolezije epitelijskega sloja
dlesni. Zato kislino previdno na-
nesemo na robu ob dlesni s sondo.
Nato nanesemo bond.

Sliki 5&6

Tekoc¢i kompozit nezno nanestie
v majhnih koli¢inah. Celoten vra-
tni predel je prekrit z plastjo AO3
brave (vecja opacnost), ki je nato
zmehc¢ana s sledenjem incizalne-
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mu zabruSenju. Priporocljiva je
uporaba sonde, za odstranitev vi-
skov, z neznimi gibi potisnite ma-
terial na zeljeno mesto, saj je bolj
viskozen od ostalih materialov.

Slika 7

Material je morfoloSko naneSen
tako, da vestibularno ustvari kon-
turno strukturo. Konico sonde
uporabite, da adaptirate iztok na

Universal Flo

robu preparacije. To naredimo z
namenom, da prepre¢imo prekri-
tje dlesni. Prav tako preprecuje
prekomeren nanos in s tem omo-
goca nadaljnje faze obravnave.

Slika 8 (na strani 4)

Izgled zobne krone je izdelan s
pomocjo EVA glave (KaVo) in
diamantne pile srednje granulaci-
je. Instrument omogoca izdelavo
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gladke in enakomerne vestibu-
larne povrsine. Oscilacijsko giba-
nje (vertikalno sredis¢e) pomaga
k zasciti pred tvorbo utorov in
konkavitet, tvori idealno, gladko
povrsino, ki ponazarja obliko se-
kalcev.

Slika 9

Ta inStrument atravmatsko ScCi-
ti vratni del zoba na prehodu k
mehkim tkivom in koreninski

del zoba, kar vkljucuje minimal-
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no koli¢ino trenja na tkiva. Ker
inStrument ne rotira, omogoca
terapevtu izdelati cisti prehod
med kompozitnim materialom in
zobno substanco. To pripomore k
izogibu nastankov kompozitnih
previsov. Prav tako je mogoce vi-
zualno preveriti prehod materiala,
saj je retrakcijska nitka Se vedno
namescena apikalno.

Slika 10
Po poliranju, preverimo barvno

skladnost in morfolosko integrite-
to. Optimalna oblika je potrjena s
pomocjo svetlobno-odsevnih tra-
kov. Barva materiala je popolno-
ma prilagojena okolisnjim zobem.

Sliki 11 in 11a

Rezultat iste terapevtske seje vi-
den iz druge perspektive. Atrav-
matski delovni postopek pomeni
relativno intaktno tkivo dlesni.
Tako enakomerna barva in ana-
tomska oblika tvorita pravilno

zobno strukturo. Na povrsino
zoba je proicirana mreza, da se
lazje vidi obris oblike zoba.

Slika 12
Drugi pogled prikazuje primerno
barvo in obliko zoba.

Zakljucek

Gaenial Universal Flow nudi tera-
pevtom izdelavo stalnih in estest-
ko natan¢nih obnov. V primeru, da

so tako anatomske in kromatske
strukture zoba (barvna adaptacija
z uporabo enega barvnega sloja/

kameleonski ucinek) natancno
ponovljive, je lahko restavracija
popolnoma integrirana v pacien-
tovih ustih. To pa zagotovo vodi
v nasmesek na obrazu vasega pa-
cienta! I
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Tehnologije 35hape —

priblizevanje popolnemu

digitalnemu zobozdravstvu

Zobozdravniki in laboratoriji bodo svoje storitve izboljsali in
razsirili le, ¢e se bodo posvetili zobozdravstvu kot celoti. 3Shape
prinasa digitalne metode, ki izboljSujejo u¢inkovitost med vsemi
fazami stomatoloskega zdravljenja, zac¢enSi z intraoralnim zobnim
odtisom, Ki je posnet v zobozdravstveni ordinaciji, pa vse do izde-
lave.

Dental System 2012™ ima veliko
funkcij, katerih kljucni namen je

iz laboratorijev narediti storitvena
sredi§¢a za zobozdravnike in jim
tako razSiriti poslovanje. Osre-
dnji del te strategije predstavlja
3Shape Dental System 2012™, ki 2.
upravlja z narocili in sega v vsa
podrocja zobozdravstva.

3Shape TRIOS® je popolna re-
Sitev za digitalne zobne odtise.
Zobozdravniki lahko intraoralno
situacijo zajamejo neposredno,
kar jim neverjetno koristi v pri-
merjavi s klasicnim analognim
jemanjem zobnih odtisov. V
3Shape TRIOS® boste nasli tudi 3.
intraoralno snemanje, inteligen-
tno programsko opremo in ko-
munikacijo z laboratorijem. Med

3SHAPE TECHNOLZRY

IG} HE WAY Yi

ustvari digitalno narocilo. Zo-
bozdravnik zlahka posname
pacientove zobe, validira di-
gitalni zobni odtis, primer pa
takoj poslje v laboratorij, med-
tem ko je pacient Se na stolu.
Laboratoriji, ki uporabljajo
Dental System™, lahko prej-
mejo TRIOS® posnetke digi-
talnih zobnih odtisov ali intra-
oralne posnetke tretjih strani
(Sirona Cerec, iTero) iz zoboz-
dravnikove ordinacije neposre-
dno v svojo mapo Prejeto TRI-
OS Inbox®, oblikovanje pa se
zacne takoj.

S funkcijo Model Builder™
lahko laboratoriji s posnetki
TRIOS® neposredno pri sebi
ali kje v blizini oblikujejo labo-

WOF &S

ratorijske modele, tudi modele
implantatov. Digitalni modeli
so popolnoma pripravljeni za
optimalno izdelavo na 3D ti-
skalnikih ali rezkalnikih.

njegove edinstvene funkcije uvr-
S€amo tudi snemanje brez prse-
nja, popolnoma svobodno premi-
kanje in nameSc¢anje med samim
snemanjem, takojSnjo validacijo
zobnih odtisov in pametna orodja 4. Funkcija Dental System™ Di-

gital Temporaries omogoca di-
gitalno oblikovanje in izdelavo

za urejanje posnetkov.

Digitalni pOtCk dela, zaCasnih zob — neposredno iz

. . - .- posnetka zob pred preparacijo,
ki ga 0mogocajo resitve modela iz mavca ni potrebno
3Shape: vliti.

5. Laboratoriji lahko pripravijo
estetske virtualne diagnostic-
ne modelacije v vosku, ki jih
lahko posljejo v ordinacijo, da
si jih zobozdravnik in pacient

1. Zobozdravnik ali tajnica v or-
dinaciji z obrazcem, ki je pri-
lagojen specificnim potrebam
posameznega laboratorija,

prej pogledata, preden so paci-
entovi zobje preparirani.

. 3Shape Communicate™ omo-

goCa preprosto sodelovanje
med laboratorijem in zoboz-
dravnikom med celotnim pri-
merom. Odobreni dizajni se
lahko ponovno uporabijo med
oblikovanjem konc¢ne krone,
zobozdravnik prihrani na casu

in poskrbi za estetiko.

7. Programska oprema 3Shape
CAMbridge™ samodejno pri-
pravi digitalne dizajne za izde-
lavo, Dental System™ pa pod-
pira prakti¢éno vse materiale in
proizvodno opremo.

Digitalne tehnologije hitro posta-
jajo standard v zobozdravstvenih

ordinacijah, laboratorijih in pro-
izvodnih sredis¢ih, zdaj pa naj-
bolj napredni sistemi podpirajo
njihovo medsebojno sodelovanje
in upravljanje narocil. Potencialni
zmagovalci v tej industriji bodo
tisti, ki se bodo pridruzili temu
ucinkovitemu digitalnemu prizo-
riscu.

World Gold Council je druzbo Moro prvo v
Sloveniji uvrstil na seznam zaupanja vrednih
trgovcev na mednarodnem trgu.

Vzemite si ¢as in nas poklicite!

Moro & Kunst d. 0. 0., Trgovanje z nalozbenim zlatom
Dunajska 156, 1000 Ljubljana, moro@moro.si, www.moro.si
Vasa osebna svetovalka je dr. Valerija Babij, dosegljiva na Stevilki 01 530 44 08.
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Zdravljenje

hiperpigmentacije

dlesne 1z estetskih

razlogov z uporabo

diodnega laserja

Barva dlesne

je razli¢na med razli¢nimi posa-
mezniki in je povezana s kozno
pigmentacijo. Barva dlesne je
odvisna od zilne oskrbe dlesne,
debeline epitelija, stopnje kerati-

Stanje pred operacijo.

nizacije epitelija in od prisotnosti
pigmentiranih celic.

Oralna pigmentacija je obarva-
nje sluznice ali dlesne. Lahko je
fiziolosko ali patalosko stanje.
Melanin, rjavi pigment, je najpo-

gostejsi pigment povezan z etiolo-
gijo oralne pigmentacije. Dlesen
je najpogostejse mesto pigmenta-
cije v ustni votlini. Hiperpigmen-
tacija dlesne je vidna kot genetska
variacija v nekaterih populacijah
neodvisno od spola ali starosti.

Zato se imenuje fizioloska ali ra-
sna pigmentacija. Melanoza dle-
sne je pogosto prisotna v temno-
poltih etni¢nih skupinah kot tudi
pri razliénih bolezenskih stanjih.
Ceprav je pigmentacija dlesne po-

Uporaba FOX diodnega laserja za
zdravljenje pigmentacije dlesne.

Teden dni po operaciji.

polnoma benigno stanje, predsta-
vlja estetski problem pri mnogih
posameznikih.  Depigmentacija
dlesne je paradontalni kiruski po-
stopek, pri katerem se odstrani ali
zmanjs$a hiperpigmentacija dlesne
z razli¢nimi tehnikami.

3 mesece po operaciji.

Tehnike depigmentacije
dlesne

Obstajajo razlicne tehnike depi-
gmentacije dlesne s podobnimi

rezultati. Izbira tehnike temelji na
klini¢énih izkusnjah in posamezni-
kovih preferenc. Razli¢ne metode
vkljucujejo gingivektomijo, gin-
givektomijo s prostim dlesninim
avtolognim presadkom, elekt-
rokirurgijo, kriokirurgijo, radi-
okirurgijo, kemicne spojine kot
sta 90% fenol in 95% alkohol,
abrazija z diamantnim svedrom,
NAYAG laser, polprevodni diodni
laser in CO2 laser.

Ena najpogostejsih tehnik za
depigmentacijo, je kirurska od-
stranitev nezelene pigmentacije s
pomocjo skalpela. V tem postop-
ku se epitelij dlesne kirurSko od-
strani skupaj s slojem vezivnega
tkiva. Razgaljeno vezivno tkivo
se zaceli s sekundarnim nac¢inom
celjenja. Laserska ablacija de-
pigmentacije dlesne je priznana
kot ena od ucinkovitih tehnik.
Razliéni laserji so bili uporabljeni
za depigmentacijo dlesne vkljuc-
no z CO2 (10600nm), diodnim
(810nm). NdYAG (1064nm) in
ErYAG (2940nm) laserjem.
Uporaba diodnega laserja v den-
talni medicini se je zacela pred
nekaj leti.

Diodni laser ima polprevodnik v
trdnem stanju, ki tipi¢no upora-
blja kombinacijo galija (Ga), ar-
zena (Ar) in ostale elemente kot
so aluminij (Al) in indij (In), da
se elektricna energija spremeni
v svetlobno energijo. Prav tako
se lahko dostavijo preko prila-
godljivih  kremencevih opti¢nih
vlaken v ro¢niku z valovno dolZzi-
no 819nm. Ta stopnja energije se
absorbira v pigmentaciji mehkih
tkiv in tako predstavlja diodni la-

ser odli¢no sredstvo za hemosta-
z0. Uporablja se za odstranjeva-
nje mehkega tkiva v kontaktnem
nacinu. Izhodna moc¢ laserja za
uporabo v dentalni medicini je
okoli 2 do 10 wattov. Lahko je

Cetrti zdruzeni mednarodni “Dental Excellence” seminar
v organizaciji podjetja IVOCLAR VIVADENT AG

Z napredkom do znanja
Ivoclar Vivadent za vas ponovno organizira visokoprofesionalen in kvaliteten
dogodek za stomatologe in zobne tehnike. Na temo estetskih restavracij,

Kraj dogodka: Koncertna dvorana
Vatroslav Lisinski

Trg Stjepana Radi¢a 4
Zagreb, Hrvaska

EEZERV\RAJTE Datum: 9 - 10 NOV 2012

zobnih vsadkov in njihovega namena uporabe, bo predavalo nekaj mednarodno
priznanih strokovnjakov iz razli¢nih drzav.

S| TERMIN

Kotizacija: Zdravniska zbornica
Slovenije bo za svoje
¢lane akreditirala
izobrazevanje

ivoclar .
Competence in Esthetics 2012 Yivadent:

Informacije o registraciji/seminarju na:
www.ivoclarvivadent.com
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pulzirajo¢ ali kontinuiran nacin
toka. Opisani klini¢ni primeri pri-
kazujejo enostavno in ucinkovito
tehniko depigmentacije z uporabo
polprevodnega diodnega laserja
A.R.C. Fox™, ki daje dobre re-
zultate in zadovoljstvo pacienta.

Klini¢ni primer 1

22-letna pacientka je obiskala
oddelek za paradontologijo, Kri-
shnadevaraya College of Dental
sciences Bangalore, z glavnim

Stanje pred operacijo.

Uporaba FOX diodnega laserja
za zdravljenje pigmentacije dlesne.

Takojsnje stanje po operaciji.

Teden dni po operaciji.

problemom »c¢rnkaste dlesne«.
Splosna anamneza je brez po-
sebnosti. Intraoralni pregled je
pokazal generalizirano ¢rnkasto
pigmentacijo dlesne, vendar je
bila dlesen zdrava in popolnoma
brez vnetja. Glede na pacientkino
zaskrbljenost, je bila nacrtovana
laserska odstranitev depigmenta-
cije.

Postopek:

Izbran je bil diodni laser (A.R.C.
Fox™) z valovno dolzino 810
nm. Pacientka ni prejela topikalne
ne lokalne anestezije. Narejena je
bila ablacija melaninsko pigmen-
tirane dlesne z diodnim laserjem z
vaporizacijo s fleksibilnim siste-
mom votlih vlaken brez kontakta
z rocnikom z zra¢nim hlajenjem
pod standardnimi varnostnimi
ukrepi. Postopek smo izvedli na
vseh pigmentiranih podrodjih.
Ostanki tkiva so bili odstranjeni
s sterilno gazo namoceno Vv fizi-
olosko raztopino. Postopek smo
ponavljali, dokler ni bila doseze-
na zelena globina odstranitve tki-

va. Predpisali smo analgetike in
ustno vodo s 0,2 klorheksidinom.

Klini¢ni primer 2

3 mesece po operaciji.

24-letna pacientka je obiskala
oddelek za paradontologijo, Kri-
shnadevaraya College of Dental
sciences, Bangalore,
problemom

z glavnim
»crnkaste dlesne«.

Splosna anamneza je brez po-
sebnosti. Intraoralni pregled je
pokazal generalizirano ¢rnkasto
pigmentacijo dlesne, vendar je
bila dlesen zdrava in popolnoma
brez vnetja. Glede na pacientkino
zaskrbljenost, je bila nacrtovana
laserska odstranitev depigmenta-
cije.

Postopek:

Postopek depigmentacije je enak
kot pri prvem primeru. Predpisa-
li smo analgetike in ustno vodo s
0,2% klorheksidinom.

Rezultati

Po operaciji ni bilo bolecine, ne
krvavitve ne infekcije ali znakov
brazgotinjenja tako pri prvem in
vseh naslednjih kontrolnih pre-
gledih. Celjenje je potekalo brez
tezav. Pacientki sta dobro sprejeli
postopek zdravljenja in rezultati
so odli¢ni, kar zaznavata tudi pa-
cientki.
Avtor:
Drs. M.L.V. Prabhuji

ik: zobn

Zascita pred kariesom:
otroska igra za elmex®

So mlecni zobje vasega otroka ucinkovito zasciteni

pred kariesom? Mlecni zobje imajo zivljensko

pomembno vlogo pri pravilnem razvoju stalnih zob.

Zato je torej pomembno, da jih ohranimo zdrave.

elmex® otroska zobna krema, posebej narejena za

otroke v starosti od 0-5 let, vsebuje edinstven elmex®

aminofluorid, ki zgradi dolgotrajno plast,

ki ucinkovito mineralizira in $¢iti mle¢ne zobe pred
kariesom. Zascita pred kariesom je zato za elmex®
tako enostavna kot otroska igra.

elmex® Otroska zobna krema: edinstven naéin
za zascito mlecnih zob pred kariesom.

Vprasajte svojega
zobozdravnika
ali farmacevta.

elmex® Raziskovalni laboratorij
Edinstveni elmex® aminofluorid zgradi
dolgotrajno zas¢itno plast pred kariesom
na celotni povrsini zoba.

Zastopnik: Lomas d.o.o0., Kardeljeva plos¢ad 11a, 1000 Ljubljana, tel.:01/568 00 00, www.lomas.si.
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Dirka do apeksa
lehnika

crown-down v 1!

Ali je resni¢no dirka? Zdi se, da so
zobozdravniki zeljni doseci apeks
kakor hitro je mogoce. Iz katere-
gakoli razloga se pocutimo bolje,
ko dosezemo apeks koreninske-
ga kanala. Zdi se, da je naloga
opravljena. Razliéni proizvajalci
oglasujejo svoje tehnike, pri ka-
terih se uporablja enake ali rahlo
spremenjene NiTi zlitine v mul-
ti-step tehniki z reciprocnim gi-
banjem. Kakovost dentina, smer
potiska razmazovine in notranja
napetost na pilo samo so nekatera
problemati¢na podrocja omenje-
nih tehnik. Ena izmed znacilnosti
R-faze Twisted File (TF, Sybron
Endo) je, da daje pili fleksibilnost
in vecjo toleranco napetosti v pri-
merjavi z ostalimi zlitinami, kar
omogoca hitrejSe in varnejSe Sir-
jenje in oblikovanje koreninskega
kanala. Dostop do apeksa je mo-
zen z eno samo pilo, pri uporabi
te tehnike. Crown-down tehniko
se lahko izvaja z eno samo pilo,
odvisno od zacetne anatomije ko-
reninskega kanala.

Tehnika

NiTi pile so oblikovane za Sirjenje
in ne za odprtje kanala. Potrebno
je preveriti prehodnost kanala
pred strojnim Sirjenjem. Pri delu
se lahko soo¢imo z dvema razlic-
nima situacijama, ki sta povezani

z anatomskimi lastnostmi:

1. Pri zgornjih sekalcih, premo-
larjih in tudi v distalni kore-
nini molarjev, lahko dolo¢imo
koreninski kanal na zacetnem
rentgenskem posnetku in ni
potrebno predhodno Sirjenje.
TF 25./08 pila nam enostavno
in hitro oblikuje koreninski ka-
nal.

2. Pri drugacni klini¢ni situaciji,
kot pri spodnjih molarjih in
pri mezialnih kanalih zgornjih
molarjev, se priporoc¢a preve-
riti prehodnost kanala, saj so
lahko precej tezavni, posebno
mezialni kanali spodnjih mo-
larjev, saj imajo dve krivini v
srediScu koreninskega kanala.
Bolj pomembno je, da se prva
izmed obeh krivin ne pokaze
na rentgenskem posnetku in
predstavlja past za NiTi pile.

V takih primerih po vzposta-
vitvi prehodnosti, je TF 25./06
primerna pila za crown-down
tehniko in dosezete apeks v
nekaj sekundah. Ce vam ni
uspelo priti do apeksa v prvih
stirih potezah, je potrebno pilo
ocistiti, izprati kanal in posto-
pek ponoviti. Taper 06 je zelo
dobra izbira za zdravljenje
zavitih kanalov, kajti vedji ta-
per lahko vodi v blokado in v
zlom pile. Pri omenjeni tehniki
se pogosto zapostavi izpiranje
koreninskega kanala. Uporaba

apeksa, posebno za zadnje 3
mm dolzine kanala. Glede na
razlicne Studije, crown-down
tehnika ni primerna za samo-
stojno obdelavo koreninskega
kanala in zadnje 3 mm dolzine
koreninskega kanala je potreb-
no obdelati na drugacen nacin.
To je polemika med terapev-
ti in razliénimi Solami zaradi
razlik v pogledih na Sirjenje
koreninskih kanalov. Osebno,
podpiram idejo Sirjenje apeksa
in pila TF 40/04 je najboljsa
pila za razsiritev apeksa, omo-

Rentgenski posnetek spodnjega molarja po posegu, pokaze radiolucenco
okoli mezialne in distalne korenine.

ultrazvocne aktivacije nam je v
veliko pomo¢ pri dezinfekciji
koreninskega kanala in odstra-
nitvi razmazovine s pomocjo
primerne irigacijske raztopine.
Pri crown-down tehniki ob-
delava apeksa ni konc¢na teh-
nika za primerno oblikovanje

goca fleksibilnost in varno delo
za dosego apeksa po tem, ko je
bil kanal razsirjen z 25./08 ali
25./06 pilo. V teh primerih je
potrebna uporaba dveh pil pri
crown-down tehniki za primer-
no koncno obdelavo korenin-

skega kanala.
‘ -g
*
o

h,. 1

Kontrolni rentgenski posnetek po 8 mesecih pokaze dobro celjenje okoli obeh korenin.

Zracéni mehurcki v palatinalni korenini iz
maksilarnega sinusa.

TF 25./06 pila za crown-down
tehniko skupaj z ultrazvocnim iz-
piranjem 15 sekund za vsako upo-
rabljeno raztopino. Zatem sem s
pilo TF 40./04 razsiril apeks in
sledilo je izpiranje z raztopino
natrijevegahipoklorita 15 sekund
za odstranitev organskega dela

Zacetni rentgenski posnetek pokaze ekstruzijo materiala v maksilarni sinus.

Klini¢ni primeri

Pacient je bil napoten v ambu-
lanto za pregled morebitne poke
v mezialni in distalni korenini
(slika 1). Globina sondiranja pa-
radontalnih Zepov nam tega ni
pokazala. Po testu griza in previ-
dnem pregledu dostopne kavitete
in koreninskih kanalov, sem se
odlo¢il za zdravljenje koreninskih
kanalov; tudi pacient si je Zzelel
ohraniti zob. Po vzpostavitvi ne-
posrednega dostopa koronarnega
dela kanala, je bila uporabljena

Po odstranitvi termafil polnitve in sealerja
v paltinalnem kanalu.

razmazovine. Natrijevhipoklori-
tje bil previdno odstranjen s fizi-
olosko raztopino in ultrazvoéno
aktivacijo. Polnitev koreninskega
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kanala je bila narejena z Resilon
(RealSeal, SybronEndo) v modi-
ficirani vertikalni tehniki polnje-
nja. Pri kontrolnem pregledu po
8 mesecih je opaziti lepo celjenje
(slika 2).

Naslednji klini¢ni primer je malo
bolj zapleten (slika 3). Pacient-
ka je bila napotena po kon¢anem
koreninskem zdravljenju, imela

Polnitev v isti seji.

je prisotno bolecino in obcutek
pritiska v sinusu. Rentgenski po-
snetek je pokazal, hiperpolnitev
palatinalne korenine in material
v sinusni votlini. Po preparaci-
ji dostopne kavitete, je bilo vi-
dna uporaba Thermafil nosilcev
(DENTSPLY), kar je pojasnilo

ekstruzijo materila v maksilarni
sinus. Po pogovoru s pacientom
0 moznostih zdravljenja, smo se
odlo¢ili za ponovno koreninsko
zdravljenje. Z TF 25./06 pilo so
bili uspesno odstranjeni trije ther-
mafil obturatorji (slika 4). Paci-
ent je obcutil takoj$nje olajSanje,
pri prehodu zraka iz sinusa skozi
palatinalni kanal (slika 5). Za iz-
piranje nismo uporabili NaOCl,
ampak raztopino klorheksidina z
ultrazvocnim izpiranjem. Apikal-
ni del kanala smo razsirili s pilo
TF 40./04. Sledila je takojsna
polnitev koreninskih kanalov z
Resilon in modificirano verti-
kalno tehniko polnitve (slika 6).
Pacient je bil presenecen nad hi-
trostjo zdravljenja in hvalezen za
ohranitev zoba.

Primerno ¢is¢enje in Sirjenje ko-
reninskega kanala je izziv, poseb-
no pri zavitih in ozkih kanalih.
NiTi inStrumenti lahko obliku-
jejo le del koreninskega kanala.
Izpiranje in polnitev sta tudi po-
membna koraka za uspesno zdra-
vljenje koreninskih kanalov. Po-
manjkljiva mehani¢na obdelava
in nezadostna polnitev korenin-
skega kanala omogocita preosta-
lim mikroorganizmom, da ponov-
no naselijo koreninski kanal, kar
vodi v neuspesno endodontsko
zdravljenje.

Avtor:
Dr. Philippe Sleiman

Obvestilo

Po seriji izobrazevanj, ki jih je
karizmati¢ni profesor dr. Hrvo-
je Juri¢ iz Zagreba v zadnjem
letu dni izvedel v mnogih slo-
venskih zobozdravstvenih or-
dinacijah vas obves¢amo da
se bo turneja nadaljevala tudi
jeseni. Udelezenci izobrazeva-
nja si najprej ogledajo primere
prakticnih posegov na enem
ali dveh pacientih, nato pa se
preselijo v ucilnico, kjer pro-
fesor vse kar je prej praktiéno
demonstriral, Se enkrat razlozi
teoreti¢no ob tem pa doda mno-
go zanimivih nasvetov, ki jih
boste z veseljem uporabljali v
vasi praksi. Tovrstnemu druze-
nju tradicionalno sledi Se neu-
radni del s kanckom kulinarike
in enologije. Tecaji so tako za
gostujo¢o stomatolosko ordi-
nacijo, kot za udelezence brez-
placni. Organizator pa se vedno
potrudi z lepimi darili. Prepri-
¢ani smo, da vas bo prijeten
strokoven klepet z vrhunskim
strokovnjakom v manjsi skupi-
ni in domacem okolju napolnil
z novimi idejami za vase delo.
Za jesenske termine (lokacije
in datumi Se niso doloceni) ze
zbiramo prijave na telefonski
Stevilki: 01 530 72 81.

Fotografija je iz nedavnega tecaja v Kopru.

Portoroz 2012,
Spostovani kupci, cenjeni obiskovalci,

Ivoclar Vivadent Vas vljudno vabi na na$ razstavni
prostor v ¢asu kongresa iz prakse za prakso
1. in 2. junija v avditoriju, Portoroz.

Poleg vseh ze uveljavljenih proizvodov, Vam bomo tokrat prvi¢
prikazali inovativni koncept IvoBase, revolucionarni sistem
za preSanje protez vrhunske kakovosti.

Nasi predstavniki vam bodo z veseljem odgovorili na vsa Va$a
cenjena vprasanja, ter vam predstavili tudi vse ostale vrhunske
proizvode vodilnega svetovnega proizvajalca podjetja Ivoclar
Vivadent AG.

PrisrCno vabljeni,

Ivoclar Vivadent AG

“ MERIDENT
v OPTERGO
GC Ir-l;tlt:il e OPTICAL ERGONOMIC SOLUTIONS

Dobrodos

GC Initial 1Q VA b0|j§im vidom...
B ...doboljSegapocutja!

Kvaliteta in skrb za uporabnika na vsakem koraku je nase glavno
vodilo. Zelimo, da nasi uporabniki vidijo bolje in se bolje tudi pocutijo.
o Nasa ocala in lupe ne zagotavljajo le boljsi vid. Edinstvena optika v
kombinaciji z dentalno ergonomijo postavi zobozdravnika v polozaj,
ki zasciti ramena in vrat pred bolecinami ter s tem izboljsa pocutje.
Merident Optergo individualneresitve so prilagojene samo vam.

« prizmaticnaocala,

¢ prizmaticnelupe,

» preklopnelupe,

e zascitnaocala,

» LED osvetlitev,

+ dentalni ergonomskistoli

GC EUROPE NV

T EED - Slaverda

DIOPTA

DIOPTA d.o.0., Aljazeva ulica 30, 1000 Ljubljana, Slovenija
tel. 01 51 981 48, e-mail: info@diopta.si; www.diopta.si
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Najnovejsa inovacija za ustno

nego: Philips Sonicare AirFloss

Tehnologija mikrosunkov za
ci1S€enje medzobnih prostorov
na povsem novi ravni

V nenehnem prizadevanju, da
bi uporabnikom zagotavljali
najnaprednejSo tehnologijo za
ustno higieno, so pri Philipsu,
proizvajalcu soni¢ne S$cetke
Sonicare, razvili nov izdelek —
Sonicare AirFloss za enostavno

Wew v

¢iScenje med zobmi.

Temeljita ustna nega zahteva po-
leg vsakodnevnega Scetkanja tudi
¢is¢enje medzobnih prostorov.
Zal morajo zobozdravniki in dru-
gi strokovnjaki za ustno zdravje
velikokrat vloziti precej truda, da
bi paciente uspesno motivirali za
vsakodnevno uporabo zobne nit-
ke. Sonicare AirFloss je s svojo
prebojno tehnologijo oblikovan
posebej za obvladovanje te teza-
ve. Z izjemno enostavno uporabo
Sonicare AirFloss odli¢no odstra-
ni plak tudi iz najteZje dostopnih
medzobnih prostorov, kar pripo-
more k izboljSanju zdravja dlesni.

Odpravljanje gingivitisa
in odstranjevanje plaka

Rezultati raziskave in vivo, Vv
kateri so ugotavljali vpliv pripo-
mocka Sonicare AirFloss ob sou-
porabi rocne Sc¢etke na odstranje-

Enostavno do odli¢nih
rezultatov

»Zavedamo se naporov veliko
strokovnjakov za ustno zdravje,
ki se trudijo, da bi njihovi pacien-
ti Cistili tudi medzobne prostore,«
pravi Joerg Strate, podpredsednik
oddelka za klini¢ne in znanstve-
ne zadeve pri druzbi Philips Oral
Healthcare. »Sonicare AirFloss
smo razvili, da bi ve¢ ljudi Cistilo
med zobmi — seveda s pripomoc-
kom, ki se enostavno uporablja in
ga boste tako vi kot vasi pacienti
vzljubili,« Se dodaja.

V Philipsovi raziskavi med po-
trosniki jih je 86 odstotkov ugo-
tovilo, da je uporaba pripomocka
Sonicare AirFloss enostavnejSa
od uporabe zobne nitke.

Tehnologija
mikrosunkov

Sonicare AirFloss deluje s hitri-
mi usmerjenimi sunki mesSanice
zraka in drobnih vodnih kapljic,
ki ¢istijo globoko med zobmi, kar
zagotavlja svez in pozivljajo¢ ob-
cutek.

Sonicare AirFloss ima ergonom-

L

- Rixfna ietha - Risfras $etka * Restina Lethka | | Rodna itetka
- Sanicare Airfloss in rofna Wetka = Sonicare AirFloss in rofng (fetka = Sonicare AirFloss n rodna detka [ 1 Sonicare AirFioss in roéna idetia
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lzhodiife 1 eden 4. teden Izhadite 1 teden 4, peden thodddéa 1. teden 4, teden Pred uporaba Pa enkratni uporabi
Modificiran gingivalni indeks (MGI) Indeks krvavenja dlesni (GBI) Krvaveca mesta Interproksimalni plak

vanje interproksimalnega plaka in
gingivitis, so pokazali, da Sonica-
re AirFloss po Stirih tednih upo-
rabe za 33 % uspesSneje zmanjsa
gingivitis, krvavenje dlesni za 75
% bolj in Stevilo krvavecih mest
za 86 % bolj uspesno kot ob upo-
rabi samo zobne $cetke.
Séetkanje skupaj s ¢is¢enjem s
pripomoc¢kom Sonicare AirFloss
dokazano odstrani tudi 99 od-
stotkov ve¢ plaka med zobmi kot
samo Scetkanje.

sko drzalo in poSevno namesceno
ozko razprsilko, ki je oblikovana
tako, da omogoca enostaven do-
stop do vseh mest v ustih, tudi do
tezko dostopnih zadnjih zob. Ce-
lotna usta ocistimo v 60 sekundah
ali manj, pri ¢emer potrebujemo
manj kot zlicko vode.

Izkusnje strokovnjakov

AirFloss postavlja ¢iS¢enje med
zobmi na povsem novo raven.
»Sonicare AirFloss je edinstven,

je povsem nova kategorija,« pravi
Richard Nagelberg, zobozdravnik
iz Filadelfije v Pensilvaniji. »Gre
za hitre sunke meSanice zraka
in vodnih kapljic, ki popolnoma
zapolni medzobne prostore in iz
njih potisne biofilm.«

Profesorica za kirurgijo na medi-
cinski fakulteti Drexel University
College of Medicine v Filadelfiji
meni: »Pacientom, ki ne upora-
bljajo zobne nitke oziroma ki ne
cistijo redno medzobnih prosto-
rov, bo uporaba pripomocka So-

nicare AirFloss res koristila. Zelo
enostaven je za uporabo, velja
pa tudi za zelo varnega. Njego-
va uporaba omogoca optimalne
rezultate, pa tudi bolj zdrave dle-
sni.«

Dobro ustno zdravje vse
Zivljenje
Elektricna zobna S$cetka Philips

Sonicare je Stevilka 1 med so-
nicnimi S$¢etkami, ki jih pripo-

rocajo zobozdravniki in drugi
strokovnjaki za ustno zdravje po
vsem svetu. Njeno ucinkovitost
podpirajo rezultati ve¢ kot 175
kliniénih raziskav. Skupaj s pri-
pomockom Sonicare AirFloss
sta uporabniku odlicna pomo¢ za
ohranjanje ustnega zdravja. Cilj
Philips Sonicare je ustvariti in
razviti inovacije, ki so smiselne
in enostavne za uporabo, hkrati
pa oblikovane tako, da pomagajo
dosegati in ohranjati dobro ustno
zdravje vse zivljenje.



‘ gt Sonicare AirFloss si lahko podrobno
_ & _“ ;:'; i ogledate na razstavnem prostoru Philips
. OI: o = Sonicare na 37. srecanju stomatologov
Slovenije, |.in 2. 6. 2012 v Portorozu.
Velil
o \/ o

enostavne;si

N o VW

nacin ciscenja
med zobmi

Izkusite prebojno inovacijo: Philips Sonicare AirFloss

Pacienti, ki jim uporaba zobne nitke ni pri srcu, bodo vzljubili novi Sonicare AirFloss iz Philipsa. Inovativna
tehnologija mikrosunkov z veliko modjo potisne mesanico zraka in drobnih kapljic v medzobni prostor ter
ga nezno, a ucinkovito ocisti.

Udéinkovitost: Sonicare AirFloss pomaga zmanjsati gingivitis do 75 %, Stevilo krvavecih mest pa do 86 % Ze v 4 tednih.'
Enostavna uporaba: Kar 86 % pacientov, sodelujocih v raziskavi, poroca, da je uporaba enostavnejsa od uporabe zobne nitke.?
Priljubljenost: Po enem mesecu uporabe 96 % pacientoy, ki zobne nitke niso redno uporabljali, najmanj 4-krat na teden
uporablja Sonicare AirFloss.?

= . . | PHILI PS
EI Vel informacij in prodaja: www.zdrav-nasmeh.com | " "0

ter na telefonski &evilki 02/460 53 42 sonlcare

I de Jager M, Jain V, Schmitt P, Delaurenti M, Jenkins W, Milleman J, et al. Clinical efficacy and safety of a novel interproximal cleaning device. ] Dent Res. 201 1;90(special issue A). 2. Krell S, Kaler A, Wei v .
J. In-home use test to evaluate ease of use for Philips Sonicare AirFloss versus Reach string floss and Waterpik Ultra Water Flosser. Data on file, 2010. 3. Krell S, Kaler A, Wei J. In-home use test to assess d ovrseno in p re p rosto

compliance of Philips Sonicare AirFloss. Data on file, 2010.
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Ravnovesje med

mehkim tkivom

in nadomestkom

Dejavniki, ki vplivajo na potek linije dlesni

Pri naértovanju oskrbe zob z
estetsko prevleko naravne obli-
ke je potrebno upostevati sta-
rost, spol in linije pacientovih
lic, kot tudi skladen izgled, gle-
de na sosednje zobe.

V nadaljevanju je prikazan pri-
mer, pri katerem so neprimerna
oblika in potek linije dlesni na ob-
stojeci prevleki prilagojeni tako,
da bi se uskladili s sosednjim zo-
bom. Naravna sposobnost dlesni
je, da se prilagodi trdemu tkivu,
ki lezi pod njo. To se doseze s ko-
rekcijo cervikalnega dela, s kom-
pozitom nadgrajenega abutmenta.
Dodatnih posegov na mehkih tki-
vih se ne izvaja.

Opis primera

Na prvem pregledu 17-letnice je
bilo opaziti prevleko, ki po dolzini

4

Zacetno stanje.

in obliki ni usklajena s sosednji-
mi zobmi. Ugotovljena je recesija
dlesni in neestetsko zabarvanje
na vratnem delu. Prav tako je levi
sredinski sekalec imel pravokoten
potek dlesni, na desnem sekalcu
pa je bil konicast tako, da skupni
vtis ni bil uravnovesen in simetri-
cen (slika 1).

Po snetju prevleke in po korenin-
skem zdravljenju, se je zabarvani
rob posvetlil. Ker je bilo za uspe-
$no nadaljevanje terapije na raz-

'

polago dovolj dentina, smo vsta-
vili z vlakni ojacan zaticek ter s
kopozitom nadgradili jedro zoba.

Prvi zacasni zob

Potek linije dlesni po prvem za-
casnem nadomestku ni usklajen
in simetricen. Rob dlesni se je na
desnem zobu rahlo ozal v distalni
smeri, na levi strani pa je bil po-
seven in 0,5 mm niZje ter pravo-
koten po obliki.

Oblika nadgrajenega
krna zoba

Na sliki 4 so prikazani kriteriji,
po katerih se na zgornjih sredin-
skih sekalcih oblikuje nadgrajeno
jedro. Grafi¢ni prikaz kaze osnov-
ni koncept, ki vkljucuje tri aksial-

~Y
f 1

- Y v

ne ravnine, prikazane iz mezialne
in distalne smeri.

Osnovne tocke

a) Rob dlesni v vestibularnem
delu tece vzporedno z labialno
skega zornjega sekalca.

b) Z lingvalne strani dlesni sledi
zaokrozenost lingvalne povr-
Sine.

¢) Labialni potek zobne alveole
je vzporeden z vzdolzno osjo
zoba.

Nadgrajeno jedro zob bi moralo
imeti obliko podobno kon¢nemu
nadomestku.

Drugi zaasni zob

Zacasni nadomestek oz. njegov
subgingivni potek je v distalnem
delu imel rahlo izpolnitev in pri
tem podpiral gingivno tkivo. Me-
zialna stran je bila nameScena
zraven gingivne linije in je imela
rahle prehode (slika 7).

Znakov vnetja ni, potek marginal-
ne dlesni je prilagojen na naravno
sprejemljiv nacin, s spremenjeno
obliko kompozitnega jedra pod
dlesnijo (slika 8).

N

“‘A

Stanje po odstranitvi prevleke
in koreninskem zdravljenju.

Ovalna, pravokotna in trikotna oblika
poteka dlesni.

Parametri za oblikovanje kronskega dela
nadgradnje.

Izbira odtenka

Iz sirokega spektra IPS e.max
so izbrani odtenki A2, Al in A3.
Da bi izbrali pravi odtenek je po-
trebno upostevati nianso tkiva.
Konéni odtenek se pri izdelavi

o~ W
v

Oblika nadgrajenega krna odraza
reducirano obliko zoba.

Subgingivna oblika druge zacasne
previeke.

Graficni prikaz iz mezialne perspektive.
0 -
; & !

!

Biolosko sprejemljiva prilagoditev.

prevleke doseze z nanosom slo-
jev praha, po to¢no dolocenem
vrstnem redu. Na koncu se prila-
godi intenzivnost in translucenca
odtenka (sliki 9 in 10).

Slojevanje keramike

Primeren odtenek dentina dobi-
mo z izborom na barvni lestvici
eno stopnjo visje ter z naknadnim
prilagajanjem svetlosti odtenka s
pomocjo pigmenta.

Po nanosu Essence materiala v
cervikalnem delu in dodatne ka-
rakterizacije, damo prevleko v
pec. (slika 11).

Po koncu peke, se povrSina na-
vlazi s tekoc¢ino IPS e.max Ce-
ram Glaze in Stain Liquid ter se
posuje s prahom A2 Deep dentin.
Tanki sloj tekoCine ustvari pravo
povrSino za enakomeren nanos
prahu. Presek naravnega zoba
se reproducira s pomocjo IPS
e.max Ceram keramike (debeli-
ne 1 mm). Na sliki 12 je prikazan
presek IPS e.max Ceram kerami-
ke pri vstopni, prehodni in fluo-
rescentni svetlobi, medtem ko je
desno prikazan presek naravnega
zoba pri fluorescentni svetlobi.
Cervikalni del in mameloni na-
ravnega zoba imajo opacne dele,
ki prepre¢ijo prehod svetlobe,
medtem ko pri kerami¢nih vzor-
cih ta pojav ni tako izrazit. Zato
je pri modeliranju cervikalnega
podrocja z visoko translucentno
dentinsko keramiko pripriporo-
¢ljo dodati opacni material. Motni
opacni odtenek je mogoce modifi-
cirati z dodajanjem keramike IPS
e.max Ceram Deep Dentin A2 in

Naravni predlozek.

Occlusal Dentin (oranzni) (slika
13). Reproduciramo odtenek den-
tinskega sloja. Izberemo barvo,
ne glede na translucentnost den-
tina. Direktni nanos povrSinskega
sloja je enostavnejsi od cut-back
tehnike (slika 14). Glede na to, se
translucentni skleninski sloj izde-
la kot ogrodje okoli reduciranega
dela zoba (slika 15 in 16). Da bi
dosegli naravno difuzijo svetlobe,
izmenic¢no postavljamo sloje tran-
slucentnega in opacnega materia-
la. To tehniko lahko uporabimo
tudi za nanos Essence materialov.
Ce uporabimo samo en odtenek,
se isti u¢inek lahko doseze z na-
kazovanjem skelninskih pok.

Da dosezemo zeljeni ucinek glo-
bine, v cervikalnem delu nanese-
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mo meSanico materialov Cervical
Transpa (orazno-roza) in Transpa
Incisal (1). Odtenek je malo visji Dodatno se lahko dolo¢ijo konve- g pomod&jo tega primera je prika-
na distalnih in mezialnih robovih, ksni in konkavni deli (slike 18.a zano, kako oblika nadgrajenega

kar dosezemo z meSanjem Opal : do¢). jedra odlogilno vpliva na potek
Effect 2 materiala, kateremu do-  Izbira labialnih ploskev. (1) linije dlesni. Polozaj subgingi-
damo majhno kolic¢ino belega Es- O i 3 ‘ valne konture parodontalnega
sence materiala (slika 17). ' tkiva, kot tudi kot omejitve pri
brusenju je potrebno pazljivo de-

de na nagib krone, se 3 labialne Pgvyzetek
ploskve lahko natan¢no dolocijo.

Oblika zob i finirati, da bi ustrezali bioloskim tavlja neviden prehod dlesninega
zahtevam. Anatomska oblika in tkiva (Slike 19 do 21). @
Labialna struktura je dolo¢ena subgingivni potek, ki smo jih
s tremi elementi: s cervikalno, IPS e.max Press —  Zobje, podobni dosegli z zmanjSanjem zakrivlje- Avtor:
medialno in incizalno linijo. Gle- = geiped et nosti drugega provizorija, zago- Shoji Sasaki
Konci rezultat. 0SNovi.

X
~ 0Py

Graficni prikaz razlicnih slojev.

11

Ogrodje IPS e.max keramike, pripravijeno
za nanos dentinskega sloja.

| !
Preseki, ki prikazujejo opticne znacilnosti
zob.

IPS

Opacna meSanica, nanesena ‘ ‘
na cervikalni del. I Ps J [ s
] E

Hrvoje KoroSec, Zobozdravn 0

Z IPS e.max litij disilikatno ker
ucinkovito izdelajo restavracije v
na zobozdravniski rezkalni enoti.
krone, inlaji in luske zadovolijijo p
zahteve v vseh pogledih..’

V plasteh izdelana previeka.

ivoclar .
www.ivoclarvivadent.com vivd d = ni .

Ivoclar Vivadent AG

Bendererstr. 2 | FL-9494 Schaan | Principality of Liechtenstein | Tel.: +423 /235 35 35 | Fax: +423 /235 33 60 passion vision innovation

Shematski prikaz sklenine, razlicnih barv.
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Predstavljamo

lL.ahka estetika
ali kompozit

za ,.,vsak dan™

Orientacija klinikov in prakse k estetiki je danes postal pogoj za boljso in stabilnejSo pozicijo na

Wew v

stomatoloskem ,,trzis¢u®. Kljub temu, da se danasnja stomatologija vse bolj nagiba k indirektnim in
implantatno podprtim restavracijam, pacientovo zaupanje terapevtu najpogosteje temelji na kvalite-
tnih in estetskih direktnih izdelkih. Pri teh so v sinergiji izklju¢no terapevt in materiali, sam rezultat
pa je viden v najkrajSem moZnem casu, v enem obisku!

V principu lahko danes upora-
bljamo vse dostopne svetlobno-
polimerizirajo¢e materiale pri re-
stavracijah na sprednjih zobeh. V
primeru, da oznac¢imo te materi-
ale kot izdelke uglednih proizva-
jalcev in da imajo relativno sta-
bilno barvo ter kvaliteto polirane
povrsine, postane izbor materiala,
kot sistema, s katerim se najeno-
stavneje izdela estetska restavra-
cija, za klinika izziv. Ce izberemo
univerzalni kompozit in z njim
izdelamo celotno restavracijo na
sprednjih zobeh, dobimo estetko
problematicen rezultat. Taki ma-
teriali so pogosto nizkoopacni in
preprecujejo prosevanje temne
ustne votline. Zaradi tega mnoge
restavracije delujejo sivkasto, Ce-
prav je uporabljen ustrezen odte-
nek kompozita.

Industrija je v zadnjem desetletju
uvedla Stevilne tako imenovane
estetske kompozite (Enamel Plus/
Micerium, Miris/Coltene, Filtek
Supreme/3MESPE, IPS Empress
Direct/IVoclar  Vivadent itn.),
mnogi izmed teh imajo Ze po ved
generacij. Nudijo mase razli¢nih
translucenc, ki dovoljujejo upo-
rabo tehnik, ki so podobne teh-
nikam pri izdelavi porcelanskih
prevlek. Kot taki so mnogi izmed
njih postali preve¢ zapleteni, s
prevelikim Stevilom odtenkov
transparentnosti, prevelikim Ste-
vilom tub v sistemu, ki ga mora-
mo kupiti za ordinacijo, ter nuj-
nim skladiS¢enjem in zavrzenjem
zaradi izteka roka uporabe! Vsak
posamezen sistem omogoca izde-
lavo skoraj popolnih restavracij,
vendar je pred tem potrebno pri-
dobiti izku$nje na raznih tecajih!

Eden od sistemov, ki je priSel na
trzis¢e v zadnjem casu, je Cha-
risma Opal (podjetje Heraeus).
Charisma, kot kompozit, obstaja
ze ve¢ kot 20 let. Spremenjena
formula, pa je omogocila izvr-
stno ujemanje razli¢nih barv, kar
je privedlo do rezultata — popoln
sistem z relativno malo razli¢nih
barv — tub. Heraeus-ova ideja je

bila, da izdelajo estetski kompo-
zit, ki bi omogocal izdelavo estet-
sko zahtevnih restavracij na spre-
dnjih zobeh z uporabo le dveh
razli¢nih odtenkov barv (opacno-
spekter estetskih indikacij, s svo-
jo strukturo pa tudi klinika z manj
izkuSnjami ze po nekaj poskusih
privede do estetskega rezultata!
Ostale kvalitetne fiziéne lastnosti,
stopnja krcenja, kvaliteta spolira-
nosti, intenzivnost barve so bile
dokazane tudi v prejs$nji generaci-
ji Charisme.

Ena taka restavracija je prikazana
na naslednjem primeru frakture
zoba 11. Pacient (moski, 24 let,
iz Beograda) se je oglasil v nasi
ordinaciji zaradi Sportne poskod-
be, ki je stara ve¢ kot eno leto.

L I "".""F"'“""J

Fraktura zoba 11.

Do takrat so mu veckrat svetovali
reSevanje problema z indirektno
restavracijo (Slika 1).

V zelo kratkem ¢asu smo izdelali
navosek, ki je omogocil izdela-
vo silikonskega kljuca. Izdelava
navoska je obvezna pri ve¢jih re-
stavracijah, ker prihranijo ¢as zo-
bozdravniku in pacientu. Najbolj-
Si priblizek barve po Vita kljucu
je bila barva A2. Barvo je nujno
potrebno dolociti pred izdelavo

Diagnosticni navosek.

preparacije zaradi posledi¢ne iz-
susitve in ucinka beljenja zoba!
(Slika 2)

Za obdelavo robov frakture smo
uporabili sveder podjetja Komet

v “‘T*v‘ o -

Obdelava skleninskih prizem.

“i

Ravnanje ostrih robov.

D379EF in Sof-Lex 2382C diske.
Potrebno je odstraniti vsa ostra
mesta okrog katerih se kompozit
ne bo dobro povezal z zobno sub-
stanco. (Sliki 3 in 4)

Izgled preparacije mora imeti v
vestibulnem delu nekontinuiran
potek. S tako preparacijo se po-
skusamo izogniti ostremu preho-
du med kompozitom in sklenino.
Kljub kbaliteti in podobnemu
opti¢nemu videzu, material niko-
li ni identi¢en sklenin. S tem do-

o 'v‘

L

i

Izgled poke pred rekonstrukcijo.

sezemo znacilen estetski rezultat,
kvalitetno retenco zaradi vecjega
kontakta materiala s sklenino, iz-
guvimo pa nekaj zdravega zobne-
ga tkiva (Slika 5).

Po jedkanju sklenine z ortofos-
forno kislino in aplikaciji pri-
padajocega enokomponentnega
dentin-vezujocega sredstva Glu-
ma2 Comfort bond-a, uporabi-
mo minimalno koli¢ino tekoce-
ga kompozita CharismaFlow na
dentinskem delu kavitete zaradi
boljse adhezije materiala za zob-
no substanco. Z uporabo silikon-

Oblikovanje palatinalne povrSine.

skega kljuca se oblikuje palatinal-
na povrsina v skleninski barvi A2
(Sliki 6 in 7).

Klju¢no dejstvo odgovorno za
uspeh tega sistema, ki je hkrati
tudi pogojni problem konkurenc-
nih sistemov, je v kaks$ni meri,
debelini, dolzini nanesti dolo¢en
translucentni odtenek. To je tisto,

™

Izgled palatinalne povrsine.

Oblikovanje vestibulne povrsine.

Svetlobna polimerizacija.

kar lahko podaljsa cas ucenja,
prve restavracije pa naredi neu-
spesne. Najpogosteje sheme na
navodilih prikazejo samo potek
restavracije iz vestibulne per-
spective. Tu manjka informacija
o vplivu debeline dolo¢enega od-
tenka translucence na koncni re-
zultat. Kompozit Charisma Opal
se s svojimi opacnimi barvami
OL, OM in OD nanaS$a na vsa me-
sta, na katerih smo izgubili dentin
in ta predstavljajo v tem primeru
najvecji prostorninski delez resta-
vracije. Skleninska barva A2 se
uporablja samo v tankem vesti-
bulnem in eventuelno palatinal-
nem delu (Slike 8, 9 in 10).

Koncna obdelava zalivke z diski
3MESPE Sof-Lex za odstranjeva-
nje aproksimalnih viskov, Komet
tungsten karbidni svedri H135Q
vestibulno in svedri H379Q pa-

S

Obdelava.

Poliranje.

latinalno, Ultradent Jiffy, Scetka
iz kozje dlake. Uporaba kakr-
$nihkoli diamantnih svedrov za
obdelavo konc¢ne zalivke na skle-
ninsko-kompozitni meji lahko
privede do poskodbe in se jih je
zato potrebno izogibati. Obdela-
va s karbidnimi svedri omogoca

® vy

Konéni izgled.

odstranitev samo kompozitnega
viska! (Slike 11, 12 in 13)
Kon¢ni izgled restavracije je do-
sezen v 20 minutah z uporabo
samo dveh tub z razli¢no opacno-
stjo. Na avtorjevo sreco sam zob
ni bil prezahteven za rekonstruk-
cijo. Od tod tudi izvira opredeli-
tev za ta kompozitni system za
bocnem segment, kot v estetski
coni (Slike 14, 15, 16 in 17).
Za tiste, ki si zelijo ve¢ in si zeli-
jo imeti Se popolnejsi sistem, ima
Heraeus v svoji ponudbi sistem
Charisma Diamond, prvi estetski
»low shrinkage® nano kompozit,
ki se veze na konvencionalne ad-
hezivne sisteme. M
Avtor:
Dr. Igor Risti¢
Center za dentalno estetiko
in implantologijo, Beograd
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Chorismo OFAL+
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Charisma® OPAL - Prednosti na kratko

== /asnovano na dolgotrajnih izkusnjah s Charismo

== UCinki fluorescence in OPALescence tudi kot
optimizirana opacnost za naravne lepe restavracije

== Popoln barvni sistem s 14 odtenki za vse indikacije

== Enostavno barvno usklajevanje z 2-slojnim barvnim
klju€em, izdelanim iz originalnega kompozita

\ /

The Charisma® QPAL . CHARISMA

Ustvari naravne restavracije na varen in enostaven nacin. Enostavnost + Uporabnost = Lepota
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Izboljsano zdravljenje

kirurskih ran — Reso-Pac

singivalna obveza

Za rane v ustni votlini je znacilno izjemno dobro celjenje. Nekate-
re okoliS¢ine zahtevajo izolacijo intraoralnih ran od okolja ustne
votline in mikroorganizmov. Obseg klini¢nih indikacij je Sirok; od
enostavnega puljenja zob, do odprte reZenjske operacije in zas¢ita
ter stabilizacija Sivov. Enake zahteve so pri zdravljenju ulcerativ-
nega gingivitisa in periimplantitisa, pri uporabi zdravil na nosil-
cih, to je gingivalni obvezi. Vecina gingivalnih obvez je ali ZOE
(cinkoksidevgenol) ali metilmetakrilatni polimeri. Le-ti ustvarijo
mehanic¢no retencijo v podro¢ju nanosa. Klasi¢ni pripravki posta-
nejo zdravilni po meSanju posameznih sestavin pred nanosom ali v
stiku s slino. Najvecja slabost teh obvez je v njihovi tezki odstrani-
tvi. Za pacienta je lahko neprijetno, potencialno bolece in obstaja

moznost ponovne poskodbe.

Fizioloska krvavitev se zaustavi
po priblizno 5 minutah in je po-
trebno priblizno 90 minut za tvor-
bo krvnega strdka. Na zalost to ne
velja za ustno votlino, kjer slina
omoc¢i in izpira podrocje rane.
Primerna gingivalna obveza mora
izpolnjevati kar nekaj pogojev, da
zagotovi celjenje rane ustnih tkiv:

1. Da absorbira in se razgradi, da
je ni potrebna mehani¢na od-
stranitev.

2. Obstojna vsaj 24 ur.

3. Adhezija, ne-mehanic¢na reten-
cija, kot edina mocna vezava
materiala zagotovi izolacijo
rane pred ustnim okoljem in
ostanki hrane.

4. Elasticnost in mehkost materi-
ala med rokovanjem in modeli-
ranjem obloge.

5. Udobna za pacienta, nevtralen
okus in vonj materiala, tako da
ne vonj ne okus ne motita paci-
enta pri vsakodnevni rutini.

Pomembna in neke vrste revo-
lucija v svetu gingivalnih obvez
predstavlja Reso-Pac, nov kon-
cept zmesi. Reso-Pac je popolno-
ma razli¢en od obicajnih gingi-
valnih obvez zaradi hidrofilnosti
materiala in posledi¢no odli¢ne
adhezije na ustna tkiva. Baza
materiala je sestavljena iz celu-
loze in vsebuje ekstrakt mire, to
je aromati¢na smola pridobljena
iz lesa Commiphora myrrha in
deluje kot antiseptik hemostatik
in adstringens. Alergi¢ne reakcije
niso znane. Narejena za uporabo,
enostavno rokovanje, ni potreb-
no mesanje sestavin, kar naredi

material edinstven. S pomocjo
vlaznih rokavic ali lopatke, je
potrebno narediti kroglico, ki jo
nato pritisnete na podrocje rane.
Po priblizno 3 minutah material
postane zelatinozne konsistence.
Obveza je popolnoma elasticna
in ne spremeni konsistence tudi
po nanosu na ustna tkiva, kar
prepre¢i mehani¢no poskodbo ali
ulceracijo in prepreci nezadostno
prekrvavitev marginalne dlesne
in papile zaradi mehani¢nega pri-
tiska. Veze se na ustna tkiva, tudi
na vlazne in krvavece povrSine
in ostane na povrsini ve¢ kot 30
ur in zagotovi popolno zascito
podro¢ja rane. Proces celjenja je
pospesen, ker ni motecega giba-
nja jezika ter ostankov hrane. Se
dobro veze na zobe, kostne po-
vrsine, proteti¢ne izdelke in Sive.
Odstranitev ni potrebna. Razpade
v treh dneh, odvisno od velikosti
kritja, ne pusti ostankov na tkivu,
se ne prilepi na Sive.

Pri klini¢ni uporabi navadno za-
dostuje en nanos materiala za po-
kritje rane s fibrinom. Pri zaplete-
nih primerih, kjer je ¢as celjenja
prekratek, je nujno ponoviti nanos
z novo oblogo. Reso-Pac se lahko
uporabi kot nosilec zdravila (anti-
septik, antibiotik), hemostatika in
fluoridov. Tako je dobrodosel pri-
pomocek v implantologiji, prote-
tiki in paradontologiji.

Sirok spekter indikacij Reso-
Pac gingivalne obveze:

1. Ekstrakcijske rane pri tezkih
kadilcih, pri hemoragicni dia-
tezi ter kadar je nujna izolacija
ekstrakcijske alveole.

S

Dodatna zascita intraoralnih
ran pri pacientih s hemoragic-
no diatezo.

3. Zascita Sivov (npr. zaprtje an-
trooralne komunikacije ali po
kirurskem zaprtju antrooralne
fistule)

4. Zascita marginalnalnih tkiv po
marginalni gingivektomiji.

5. Prilagoditev dlesne po dvigu
mukoperiostalnega reznja.

6. Zaprtje globoke paradontalne
kiretaze.

7. Pri zdravljenju gingivitisa,
paradontalnih Zepkov, periim-
plantitisa v kombinaciji s pri-
mernimi zdravili.

8. Zdravljenje probcutljivosti
zobnih vratov v kombinaciji
s fluoridi.

9. Zascita zobnih vratov po fluo-
riranju.

10. Prekritje intraoralnih mehkot-
kivnih reznjev.

11. Zacasno podlaganje protez.

12. Pokritje podrocje

kirurske kortikotomije.

13. Zascita avtolognih kostnih
reznjev, kostnih nadomestkov
ali membran po zaprtju dehi-
scence.

Klini¢ni primer:

Pri 25- letnem pacientu po vzdol-
zni frakturi korenine leve zgornje
enke, je bil po izpuljenju zoba
takoj vstavljen zobni vsadek. Tri
mesece kasneje je bil pacient ne-
zadovoljen s funkcijo in estetiko.
Kostni defekt je ostal, velikosti V
po Schérer in Feher-jevi klasifika-
cijiiz leta 1999. Indikacija je bila
za intraoralni avtologni kostni re-
zenj s retromolarnega podrocja.
Vrzeli okoli avtologne kostni-
ne so bile napolnjene s kostnim
drobci in s ksenogenim kostnim
nadomestkom. Augmentirano po-
drocje je bilo pokritos kolagensko
membrano, ki se resorbira. Tretji
dan po posegu je bila opazna za-
cetna dehiscenca mehkega tkiva
na palatinalni strani in na vesti-
bularni strani marginalne tretjine
kostnega reznja. Sedmi dan po
posegu so bili odstranjeni Sivi. Pri
kontrolnih pregledih v naslednjih
dneh je bilo opaziti povecanje
podrocja dehiscence in sledilo je
zdravljenje s kisikom dnevno na-
slednjih sedem dni, kljub temu ni

Zacetno klinicno stanje pred vstavitvijo zobnega vsadka.

Ohranjen kostni defekt po vstavitvi zobnega vsadka.

®

potekalo celjenje razkritega po-
drocja. 14 dan po posegu je bila
prvi¢ nanesena Reso-Pac gingi-
valna in nanos je sledil vsak drugi
dan naslednjih deset dni. Deseti
dan je bilo prisotno popolno za-
prtje in epitelizacija operativnega
podrocja ter namestili smo zaca-
sno protetiéno oskrbo brez funk-
cionalne obremenitve.

Avtorji:

Ph.D. Dragana Gabri¢ Pandurié,
dr. dent. med.

Marko Milici¢,

dr. dent. med.

Kresimir Doblanovié,
dr.dent.med.

Prof. Ph.D. Mato SusSi¢,
dr.dent.med.

1 Oddelek oralne kirurgije,
Univerzitetna stomatoloSka klinika,
Univerza v Zagrebu

2 Privatna zobna ambulanta:
Reso-Pac lahko narocite
na www.LepZob.si

© ™ ‘}

Intraoralni avtologni kostni rezenj
z retromolarnega podrocja in vstavijen
v podrocje defekta.

Pokritje s kolagensko membrano,
ki se resorbira.
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Kombinacija resorbirnih in ne-resorbirnih Sivov. Obsezno podrocje dehiscence po posegu po odstranitvi §ivov. Epitelizacija in zaprtje postoperativnega podrocja.

o * o ®

Nanos Reso-Pac gingivalne obveze, 14 dan po posegu. Stanje 8 dan po nanosu Reso-Pac gingivalne obveze.

Tretji dan po posegu. Epitelizacija in zaprtje postoperativnega podrocja.
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v ZPOLNJTE
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AS JE ZA SPREMEMBE |  Cririsipv ek

Zakaj le te ne bi bile korak naprej ?

:"A éAROBNo

00 LenZob si

NAROCANJE PREKO INTERNETA JE:
PREPROSTO NEMOTECE

NAJTEZJE SE JE ODLOCITI ZA PRVI POIZKUS. NIHCE VEC VAS NE MOTI SREDI DELA.

VSE DRUGO NAPREJ JE LAHKO. | KO KONCATE S PACIENTI V MIRU POGLEDATE
DOVOLITE NASEMU ZASTOPNIKU, DA VAM TO POKAZE! CESA VAM JE ZMANJKALO IN NAROCITE.

HITREJE CENEJE

VSE KAR NAROCITE DO 15.00 URE JE NASLEDNJI DAN ZARADI MANJSIH STROSKOV POSLOVANJA SO NASE
PRI VAS. V KOLIKOR CESA NI NA ZALOGI, VAS PROGRAM CENE SE UGODNEJSE. NAKUPOVALNA KOSARICA VASIH
O TEM OBVESTI. TAKO TOCNO VESTE KAJ BOSTE OSNOVNIH POTREBSCIN JE PRI NAS NAJCENEJSA.
NASLEDNJI DAN DOBILI.

Hvala, ker ste z namil
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Ponovno zdravljenje

spodnjega koc¢nika

Endodontika

se ukvarja z ohranjanjem narav-
nih zob. Ne obstaja implantat, ki

bi bil boljsi od naravnih zob, saj
le-te lahko zdravimo in popra-
vljamo ucinkovito in predvidlji-
vo. Pri endodontskem zdravljenju

moramo marsikaj upostevati.l
Dandanes se perforacije lahko
predvidljivo zdravijo s pomocjo
MTA cementa kot lepilnega ma-

teriala.2

Namen tega prispevka je prikaz
endodontskega zdravljenja man-
dibularnega prvega kocénika s
perforacijo v koronalnem delu
mezialnega korenskega kanala s
pomocjo povecevanja z zoboz-
dravstvenim operacijskim mikro-
skopom. (OM).

Studija primera

Imeli smo 61-letnega pacienta
brez ocitnih razlogov za nastalo

Mater Med 2002; 26(6): 557-565

8.Salian S et al. J Clin Dent 2010; 2

ZOBNA PASTA, KI DEJANSKO POMAGA

OBNOVITI

OBCUTLJIVE ZOBE*

Prihaja novi Sensodyne® Repair & Protect, ki
dnevno zobno pasto s fluoridom nadgrajuje
z enkratno tehnologijo NovaMin® s kalcijem
in fosfatom. NovaMin® ustvari hidroksiapatitu
podobno obnovitveno plast na izpostavljeni
zobovini in v kanalckih ', s ¢Cimer klini¢no
dokazano pomaga lajsati bolecine pri
preobcutljivosti zobovine ¢,

Dobrodosli v novi znanosti
Sensodyne Repair & Protect

SENSODYNE

*Zobna pasta nudi klini¢no dokazano

olajsanje ob $c¢etkanju zob
dvakrat na dan.

Viri: 1. Burwell A et al. J Clin Dent 2010; 21(Spec Iss): 66-71. 2. LaTorre G et al. J Clin Dent 2010; 21(Spec Iss): 72-76. 3. Earl J et al. J Clin Dent 2011; 22(Spec Iss): 68-73. 4. Efflandt SE et al. J Mater Sci
N.Xetal.JClin Dent 2011; 22(Spec ss): 82-89.6. Du MQ et al. Am J Dent 2008; 21(4): 210-214. 7. Pradeep AR et al. J Periodontol 2010; 81(8): 1167-1173
1(Spec Iss): 82—-87. SENSODYNE® in znak s krogi so registrirane blagovne znamke skupine druzb GlaxoSmithKline. Pripravijeno septembra 2011. Z-10-175.

SENSODYNE® in znak s krogi so zascitene blagovne znamke skupine druzb GlaxoSmithKline.

O
@GlaxoSmithKline

stanje. K nam ga je poslal splo-
$ni zobozdravnik na zdravljenje
mandibularnega prvega kocnika.
Zob je bil na pritisk obcutljiv,
prav tako pa je bila ocitna peri-
apikalna prozornost v korenu in
pri prelomu. Prvotno so pacientu
koren zoba zdravili pred ve¢ kot
desetimi leti. Plomba na zobu je
bila kratka in v kanalu so bile sle-
di vijaka (sliki 1 in 2). Zob smo
nameravali obnoviti s kovinsko
zlito porcelansko krono (PFM).

Po injiciranju lokalne anestezije
smo namestili gumijasto zapre-
ko in odstranili za¢asno plombo.
Odlomljeni del smo odstranili z
ultrazvoéno konico pod povece-
valnim steklom (G6, Global Su-
rgical). Ker je bila luknja blizu

1

preloma zoba, smo morali izre-
dno paziti, da je kon¢na zobovina
ostala neposkodovana. Konic-
ni material korenske plombe na
ustju drugega korenskega mate-
riala smo prav tako ultrazvocno
odstranili. Pregled z izredno na-
tanénim povecevalnim steklom
je odkril manjSo perforacijo stene
kanala korena zoba, kamor je bila

namescena opora (slika 3). Paci-
enta in njegovega zobozdravnika
smo obvestili, da je potrebno zob
zdraviti in perforacijo zapreti s
pomocjo MTA cementa (DENT-
SPLY Maillefer).

Skozi celoten poseg smo uporabi-
li veliko irigacije (2.5% NaClO).
Kanale korena zoba smo razsiri-
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li s kombinacijo svedrov Gates
Glidden in rotacijskega instru-
menta NiTi. Z mocno povecavo
smo nasli dodatno luknjico kana-
la korena zoba v prostoru konc¢ne-
ga korena (slika 4). S kombinaci-
jo rocnega piljenja in rotacijskih
in§trumentov smo odstranili vse

ostanke prejsSnje plombe, preho-
dnost pa smo zagotovili z majh-
no rocno pilico iz nerjavecega
jekla. Kako dale¢ smemo npiliti,
smo preverjali z lokatorjem konic
(Root ZX mini, J. Morita) in ro-
tacijskim inStrumentom PathFile
(DENTSPLY Maillefer) pred sa-
mim razsirjanjem.

Mezialne kanale korena zoba smo
z rotacijskimi inStrumenti (Bio-
Race, FKG) pripravili na velikost
40/.04, distalne pa na 50/.04. Za-
mazek smo ocistili z enominutno
irigacijo s 17% EDTA (Ultra-
dent), posredno ultrazvocno iri-
gacijo s 2.5% NaClO in ESI igla-
mi (EMS), kar smo delali trikrat
po eno minuto za vsak kanal ko-
rena zoba. Kanale smo osusili in
z Lentulo spiralo nanesli Ca(OH),
kar naj bi delovalo kot zdravilo

znotraj kanala.

Za zacasno plombo smo uporabi-
li Cavit G (3M ESPE). Pacientu
smo dali ustna in pisna navodila
za pooperativno nego. Na nasle-
dnji poseg smo ga naro¢ili 15 dni
kasneje.

Na drugem posegu smo ponovili

IS

antibakterijsko ¢is¢enje in kanale
osusili s sterilnimi papirnimi ko-
nicami. V kanale smo namestili
guttapercha poene in posneli ra-
diografijo (slika 5). Za lepljenje
smo uporabili AH Plus (DENT-
SPLY DeTrey). S kondenzacijsko
tehniko smo nadaljevali med ob-
turacijo s sistemom B (SybronEn-
do) 4 mm od koni¢nega zakljucka
kanala ter odprtino zalili s termo-
plastificiranim guttaperchem z
aparatom Obtura III Max (Obtura
Spartan).

Zelo smo morali paziti, da ne bi
po nesreci potisnili lepilne mase
na mesto perforacije. Notranjo
stran kanala korena zoba smo za-
lili do visine konice perforacije
(slika 6). Po koncani obturaciji
smo mesto perforacije zaprli z
belim MTA cementom z upora-

bo MTA inStrumentom (oboje
DENTSPLY Maillefer). Na zah-
tevo lececega zobozdravnika ni-
smo pustili prostora na konénem
robu kanala, saj je sam Zelel vsta-
viti intraradikularno vstavo. (sli-
ka 7). Za zacasno zapiranje Smo
uporabili Cavit-G. Pacienta smo
napotili nazaj k leCecemu zoboz-
dravniku za konéno plombiranje
in ga po Sestih mesecih narocili
na kontrolni pregled.

Na kontrolnem pregledu po sed-
mih mesecih radiografski po-
snetek ni pokazal prozornosti v
tkivih zoba (slika 8), vendar smo
hkrati ugotovili, da novi vstavek
ni bil prave dolzine. Splosni zo-
bozdravnik mi je zagotovil, da bo
namestil nov osnik in novo PFM
krono.

Zakljudek

Napredek v tehnologiji in bioma-
terialih Se ni pokazal vsesplosne
rasti uspesnosti zdravljenja v en-
dodontiki.3 Perforacije korena
lahko zelo negativno vplivajo na
napovedi zdravljenja.l1 Vseeno
pa naprave OM omogocajo kirur-
gom delo z izredno natanc¢nostjo
tudi v najbolj zahtevnih pogo-
jih4 , MTA pa povecuje moznost
uspesnega zdravljenja perforacij
na veckorenskih mestih.2 Prav
tako uporaba ultrazvoka z mi-
kroskopsko povecavo pripomore
k odstranjevanju zamazkov tudi,
kadar so le-ti izredno majhni.
Posredna ultrazvo¢na irigacija
odstranjuje ostanke in nekroti¢na
tkiva ucinkovito tudi z mezial-

nega omocja, zaradi ¢esar ga na-
polni obturacijski material, kot je
razvidno s kon¢nega rentgenske-
ga posnetka (slika 8).

Avtor:
Dr. Konstantinos Kalogeropoulos

O avtorju

Dr Konstantinos Kalogeropoulos je
specializant endodont na Univerzi
za dentalno medicino v Atenah. Nje-
gova dela so objavljena v grskih in
mednarodnih publikacijah, veliko pa
predava in predstavlja svoje delo na
endodontskih kongresih.

pomembnim inovacijam na podro¢ju

V zadnjih petdesetih letih smo bili pri¢a Stevilnim

zobozdravstva: od uporabe laserjev in kirurskih

50 let inovaci;...

Blagovna znamka vredna zaupanja

e vedno na vodinem mestu

Blagovna znamka vredna zaupanja

Mejniki v razvoju znamke Sensodyne

posegov z minimalno invazivnostjo do uvedbe
zobnih implantatov ter previek. Te inovacije so
se sicer uc€inkoviteje spopadle z obstoje¢imi
tezavami na podro¢ju zobozdravstva,vendar
pa so se najvedji izzivi pojavili zaradi vse
pogostejsih primerov tezav, ki izvirajo iz
preobcutljivosti zobovine.

Priblizno 1 od 3 bolnikov sedaj trpi zaradi bolecine,

ki izviraiz preobgutljivosti zobovine'.

Najbolj pa so prizadeti ljudje med 20. in 50. letom starosti 2,
Poleg preobcutljivosti je zaradi spremeb v prehranjevalnih
navadah v porastu tudi kislinska erozija.

Sensodyne pomaga v boju proti preobcutljivosti
zob Ze od leta 1961, ko so lansirali prvo zobno
pasto za obcutljive zobe. Na tem podrocju ostaja
vodilna blagovna znamka vse do danes in
predstavlja nov pomemben napredek z lansiranjem
zobne paste Repair & Protect. Klju¢ni preboj pri tem
predstavlja njena napredna bioaktivna tehnologija
NovaMin®, saj na podro¢ju nege v povezavi s
preobcutljivostjo zobovine presega zdravljenje
bolecine ter tako bolnikom nudi moznost, da si
trajno oz. vsak dan posebej pomagajo obnoviti*,
okrepiti in zas¢ititi svoje zobe pred
preobéutljivostjo zobovine.

X

Podjetje Blockdrug
leta 1961 na trzisce
uvede Sensodyne...

Hefres

Diffe

Na Zalost ve¢ kot polovica bolnikov s tezavami
zaradi preobcutljivosti zobovine ne povprasa
za nasvet, kar pomeni, da ti bolniki niso delezni
zdravljenja', poleg tega pa se s tem poveca
tveganje za nadaljnje resne zaplete'” '

Da bi se izognili bolecini, pacienti tako lahko
znizajo raven ustne higiene in prenehajo
upostevati navodila za nego ustne votline ali
pa se ne udelezijo pomembnih zobozdravstvenih
pregledov. Ravno zato je pomo¢ pri
diagnosticiranju in zdravljenju omenjenih tezav
kljuénega pomena za dolgotrajno zdravje ustne
votline. Zahvaljujo¢ 50-letnim izkusnjam

na podrocju lajsanja preobcutljivosti zobovine,
lahko sedaj in v prihodnje Sensodyne
samozavestno priporoc¢ite vasim bolnikom ter
jim tako pomagate laj$ati bolecine, ki izvirajo
iz preobgutljivosti zobovine.

Na vodilnem mestu s 3 klini¢no preizkusenimi formulacijami

—

Pri ob&utljivosti pomislite na Sensodyne

Sensodyne je edina blagovna znamka na podro¢ju

nege zob, ki je v celoti namenjena zagotavljanju resitev

pri tezavah v povezavi s preobcutljivostjo zobovine.

Od svojih skromnih zacetkov v 60-ih letih minulega stoletja

¢ Napredna formulacija s kalijevim
kloridom zagotavlja klinicno
dokazano olajsanje ter celodnevno
za§cito pred bolecino zaradi

je zrasla v pomembno blagovno znamko v svetu, ki

predstavlja sinonim za strokovno laj$anje preobcutljivosti
zobovine. Sensodyne ob precej$nji strokovni podpori in

sredstvih, ki jih zagotavlja podjetje GlaxoSmithKline,

ze dolgo tesno sodeluje z vodilnimi strokovnjaki na podroc&ju
nege zob z namenom razviti $e boljSe resitve, ki so Zze v
preteklosti zagotovile miljonom bolnikov po svetu nujno
potrebno olajSanje. Zadnjih 15 let ta razvoj vkljucuje tudi
podporo pri raziskavah na podrocju zobne erozije, da bi

bolje razumeli ta proces.

Za vect informacij o znamki Sensodyne se obrnite na: GSK d.o.o.,Ljubljana,

preobéutljivosti '
¢ Nizka stopnja abrazije, brez
natrijevega lavril sulfata ter s
sveZim novim okusom

SENSODYNE G:d

¢ Takojsnje olajSanje v le 60

na obcutljivo mesto

415 zobovine

vasim bolnikom pomagate
ohranjati dolgoroéno" laj$anje
preobcutljivosti

* Formulacija s stroncijevim
acetatom ustvarja globoko

odporno na kislino

Cvetkova ulica 29, 1000 Ljubljana, tel: 012802566

- - .
@msmm Pri obcutljivosti pomislite na SENSODYNE
A4

sekundah pri nanosu'® direktno

* Ob Scetkanju dvakrat dnevno

zaporo kanaltkov'? '3 v zobovini

Sensodyne s stroncijevim kloridom
Sensodyne razli¢ica z meto
Sensodyne formula v obliki gela
Sensodyne s fluoridom

Sensodyne s kalijevim nitratom in
4 razliénimi okusi

GlaxoSmithKline prevzame Sensodyne

Sensodyne Pronamel: dokazano utrjuje
zobno sklenino 9, zmehc¢ano zaradi kislin

Sensodyne Rapid: takojSen odgovor na
bolecino zaradi ob&utljivih zob

Sensodyne Repair and Protect: pomaga
obnoviti* in krepiti zobe ter $¢iti zobe pred
preobcutljivostjo

Sensodyne Repair & Protect

* Napredna tehnologija s
kalcijevim fosfatom, NovaMin® ,
na mestih z izpostavljeno zobovino
ter v kanal¢kin®® zgradi
obnovitven sloj, podoben
hidroksiapatitu

e Ustvari ucinkovito in trajno
zas¢ito pred bolecino zaradi
preobéutliivosti’ zobovine
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Skrivnost ujemanja
nians... resena!

Uvod

Ena prvih stvari, ki jih mora upo-
Stevati tehnik pri obicajnem ni-
ansiranju barv je notranja (prep)
barva. Temna barva ali jedro z za-
tickom mora biti Se dodatno pre-
verjena pred izborom materiala.
Brez tega podatka ne moremo do-
biti dobrega barvnega ujemanja,
saj ne vemo toc¢no, kaj prekriva-
mo, in kje. Kot primer, po prepa-
raciji, je barva krna lahko razli¢na
gingivalno in incizalno, kar vodi
v razli¢ni tehniki nanosa porcela-
na na posameznem predelu krone.
Zapomite si, ko nas zdravnik
prosi za izdelavo krone v barvi
Al, izdelamo A1l krono. Kliniki
uporabljajo tradicionalne barvne
kljuce, ki so monokromati¢ni v
barvi in ne realisti¢ni, ker jim ni
bilo ponujenega nic boljSega.

Ali se vam zdi, da se Al krona
ujema z naravnimi zobmi v ustih
po cementiranju? Po mojih izku-
Snjah, se v vecini primerov ne.
Ce primerjate 5 mm kompozita
na barvnem klju¢u in krono iz
keramike in glazirnega materiala,
se to ne bo barvno ujemalo. To je
nemogoce, da so uporabljeni ma-
teriali razlicni.

Hkrati, ¢e sledimo navodilom za
enostavno A1 krono, to ne bo dalo
naravnega izgleda. Zato sem dve
leti raziskoval, skrbno zapisoval
opazanja pri mojih pacientih, kjer
sem iskal odtenek njihovi zob in
tako izdelal pripomocek, ki ga
sedaj uporabljam vsakodnevno.
Kot prvo, sem moral izdelati 150
izdelkov iz cirkonija, vsakega z
druga¢nimi modifikacijami. Nato
sem jih moral razvrstiti v katego-
rije in fotografirati. Ti materiali so
bili nato izdelani v vodice, ki jih
tu predstavljam.

Avtorjeva reSitev

Tu je moja metoda, s katero po-
skuSam reSiti tezave z odtenki.

Oziram se na barvo pacientovih
sosednjih zob. Katere barve ne
morem ustvariti z uporabo posa-
mezne GC IQ Lustre Paste barve?
V tem primeru moram zmesati
nekaj barv in tako doseci tretjo
— tisto, ki se ujema s pacientovo
lastno. Zna se zgoditi, da bom
moral malo eksperimentirati, da
bom dobil rezultat, ki kar najbolje
posnema njeno barvo, tu se izka-
zejo moje izkusnje in spomin.

Kaj pa tekstura povrSine? To bo
prav tako v relaciji z interno bar-
vo krone. Moramo upostevati po-
memben del koncnega rezultata,

tako da vedno si vedno zabelezim
in zapiSem kaj je.

Vendar preden lahko karkoli na-
redim, moram dolo¢iti korake, ki
jim bom sledil, materiale, ki jim
zaupam in orodja s katerimi lah-
ko dosezem zeljeno. Nato lahko

0 -

Najprej preverimo barvo krna s Simple Enamel in Prep Color Guide na zobu stevilka 9
in ugotovimo, da ima jedro zaticek.

(2] L g

V naslednjem koraku preverimo za pravilno kolicino tanslucentnosti z LSK Chair Side

Shade Selection Guide.

Prikazanih je ve¢ GC Initial IQ Lustre Past

samozavestno zatnem ustvarja- @ (5 )
ti, kar vidim v pacientovih ustih.

Moja enacba se glasi:

Izkusnje + dober material (GC

IQ Lustre Pastes, barvni kljuc) =

Najboljsi barvni rezultati

Z namenom, da se doseze kar najbolsa notranja barva restavracij, temeljito zamesamo

paste med seboj.
Klini¢ni primer #1

Na zacetku moramo preveriti bar-
vo zobnega krna #9, in zabeleziti,
da je jedro z zatickom (slika 1).
Moj enostaven skleninski in den-
tinski barvni klju¢ poenostavi ta
korak izbire barve, na nacin, ki je
za vse preprost. Nato, z uporabo
mojega Chair Side Shade Selec-

£3

barvo (slika 3) in nato to zdruziti
(sliki 4, 5) in nanesti kot notranjo
barvo. Nato nanesem opacen uci-
nek za translucentno barvo (slika
6). In nato ustvarim kromo za
gingivalno barvo (slika 7).

To pecemo v keramiéni peci pri
780° C (slika 8 na strani 22) in
po peki polozimo na izlit model
(slika 9 na strani 22). Naslednji
korak je nanos GC Initial Zr por-

Ucinek opacnosti je nanesen za incizalno barvo.

Ustvarjen je ucinek krome za gingivalno barvo.

tion Guide, preverim za sprednje
vodoravne linije (slika 2). V tem
primeru je modifikacija AH-1 ali
White Band plus Mamelon. Na-
slednji korak je odlocitev katere
tri GC Initial Lustre Paste zame-
Sati, da dobimo to pacientovo

celana (slika 10 na strani 22), s ¢i-
mer ustvarim morfologijo zoba in
nezno teksturo z uporabo marker-
ja (slika 11 na strani 22). Pogled
s strani dokoncanih restavracij v
ustih (slika 12 na strani 22) pri-
kazuje harmonijo barve. Koncen,

nadaljevanje na 22. strani
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nadaljevanje z 20. strani

direkten pogled (slika 13) kaze (5]
popoln u¢inek mesanja porcelana
v tehniki plastenja.

Studijski primer #2

Pacient je strasten kadilec in bo
kmalu dobil prevleko na zobu
#26 (slika 14). V zelji po prepo-
znavi notranje barve, sem ustva-
ril skico, kjer sem oznacil barve
incizalnega robu (slika 15). Ugo-
tovil sem, da lahko naso tehniko
plastenja porcelana primerjam z  Peka v keramicni peci na 780° C.

-

Po peki, polozimo ogrodje na izlit model.

C.

Slovensko zdravnisko drustvo
STOMATOLOSKA SEKCIJA

Dalmatinova ul. 10, 1000 Ljubljana

E-mail: stomatoloska-sekcija.szd@ordinacija.net

d

Razli¢ni vidiki doseganja
' osti v zobozdravstvu

Strokovno srecanje stomatologov, zobotehnikov in stomatoloskih sester

Hotel Habakuk - Maribor
5. - 6. oktober 2012

informacije:
a kongresu vzporedno potekala tudi velika dentalna
redstavitvami novosti in demonstracijami.

programom sledi. Zahtevek za dodelitev tock je v postopku.

Organizator:
Stomatoloska sekcija SZD, Dalmatinova 10, SI-1000 Ljubljana
delovanju s podjetjem INTERDENT d.o.0., Opekarniska cesta 26, SI-3000 Celje.

D INTERPENT

barvnimi plastmi, ki jih najdemo
na prerezu rdece cebule (slika 16
na strani 23).

Strastno kajenje je povzrocilo, da
ima pacient oranzno-rjavo zabar-
vane okluzalne povrSine na spre-
dnjih robovih (slika 17 na strani
23), kar Chair Side Shade Selec-
tion Guide razrije z kodo AIS-2
— Orange (slika 18 na strani 23).
Barvo krna preverimo z Simple
Enamel in Prep Color Guide, ki
prikaze svetlost, razen na margi-
nalnem delu (slika 19 na strani
23), koda APC (After Prep Co-

GC Initial ZR porcelan je nato nanesen
na ogrodje.

Z uporabo markerja, si avtor oznaci
morfologijo zoba in nezno teksturo
restavracije kot koncni korak.

Pacientova krona je cementirana in tu
slikana s strani, ki prikazuje harmonijo
barve.

® T

r e 1

Izgled na koncu, direkten pogled po
cementiranju.

FC S S B
Prikaz zob #26 v ustih pacienta pred
prepariranjem.

=

Jud

Avtor si je skiciral barvni karto za incizalni
rob.
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V tem primeru uporabimo rahlo drugacno pot z GC Lustre Pastes, a rezultat bo restavracija, ki je skladna.

Rdeca cebula prerezana na pol prikazuje
enake ucinke plastenja, kot jih naredi tehnik
s porcelanom na restavraciji.

lor) - 6. Prikazana je fotografija
pripomocka LSK Simple Enamel
Guideis (slika. 20).

Moj recept za GC Initial IQ Lu- AS' ra Te c

stre Paste je tokrat malenkost dru-
gacen kot v primeru #1 (slika 21), Y

a Se vedno bom zamesal skupaj B I M n m ni
veC barv z namenom, da dosezem o q q g e e

zeleni uCinek. Na izlitem modelu,

restavracija ¢aka na koncen sloj T

barv (slika 22), GC Initial Invivo o m p =,
oker stain, da okluzalno doseze-

mo prej omenjeni oranzno-rjav

- funkcija, lepota in biologim
v popolni harmoniji /

Uspeh implantatnega sistema ne more biti dolo¢en z eno samo
lastnostjo sistema. Tako kot pri vseh naravnih sfemilb je natanéno
ravnotezje vzdrZevano z razliénimi ampak ena o;&wembnimi
lastnostmi.

Na3§ implantatni sistem podpira naravno ravnotézje z edinstveno
kombinacijo neodvisnih lastnosti to je Astra Tech\Biomanagment
Complex™. Oblikovan je tako, da zagotovi dolgorecen kliniéni
Pred prepariranjem je avior opazil uspeh s stimulacijo kostne rasti, ohranjanjem kosti ter z zdravimi
zabarvanja zaradi kajenja. in pravilno grajenimi mehkimi tkivi. Enostavno poved

funkcija, lepota in biologija v popolni harmoniji.

OsseoSpeed™

— ved kosti v krajem ¢&as

MicroThread™

— biomehanié¢na stimulacija k

Prednji rob zoba mimikrira Orange, ali
AI2, z uporabo LSK Chair Side Shade
Selection Guide.

ASTRATECH

Barva krna je svetla, razen ob dlesni, ce « D E N T A L
primerjamo z Simple Enamel in Prep Color

Guide.

|||(@T@W’%F@E@T®

Sl - 3000 Celie * Opekarniska cesta 26 ¢ Tel.: +386 (0)3 425-62-00 ¢ Fax: +386 (0)3 425-62-10 ¢ E-mail: info@interdent.cc * hitp://www.interdent.cc

F otog;"aﬁja Simple Enamel in Prep
Color Guide.
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ton (slika 23). Po prvi peki por-
celana, nariSemo teksturo, me-
melone na restavracijo (slika 24).
Zrcalna slika prevleke se reflekti-
ra na temno povrsino (slika 25),
naslednja fotografija je pogled na
okluzalne povrsine v ustih (slika
26). Zadnja fotografija je prikaz
dokon¢ne obnove v ustih (slika
27).

Zakljucek

Ali ste se ze zalotili pri posku-
Sanju resevanja teh tezav? Ali si

GC Initial Invivo stain je nanesen v oker,
rjavo/oranznem tonu.

Prikaz previeke po prvi peki, z markerjem,
ko si avtor oznaci morfologijo zoba
in teksturo.

Zrcalna slika previeke je prikazana.

Pogled na okluzalne povrsine v ustih
prikazuje enake incizalne ploskve.

Koncen rezultat po cementiranju.

zelite, da bi vase delo odsevalo
karakteristike, ki jih dosezete
pri pacientih, ki pridejo na izbi-
ro barve? Skozi ¢as in s skrbnim
zapisovanjem opazanj svojega
eksperimentiranja z barvami, sem
spoznal, da s pravim izborom ma-
teriala in primernim orodjem, lah-
ko izdelam restavracije na katere
sem ponosen, da so moje delo.
So moja znamka in ko jih vidim
v ustih pacientov sem zadovoljen,
ko izgledajo naravno in Zivo.

Trdili so, da Ford ne more izdelati
linije za izdelavo avtomobilov, a

* vgradnji implantatov
* ekstrakciji zob

www.gengigel.si

* kirurskih posegih v ustih

je to naredil. Zakaj tudi mi ne bi
mogli spremeniti nasih formul pri
ustvarjanju restavracij? Lahko, a
s pravimi materiali! &

Avtor:
Luke S. Kahng, CDT

O avtorju

Luke S. Kahng, CDT, je lastnik
LSK121 Oral Prosthetics, zob-
nega laboratorija. Objavil je vec
kot 35 ¢lankov v glavnih zoboz-

Gengigel Prof z 0,8 % koncentracijo
hialuronske kisline pomaga pri celjenju
gingivalnega tkiva pri:

* CiSCenju zobnega kamna in parodontalnih zepov
* |uscenju in glajenju obzobnih korenin
* gingivitisu in parodontitisu

Izdelki Gengigel, namenjeni za domaco uporabo, so v obliki gela, baby gela,
prsila in raztopine na voljo v vseh lekarnah in specializiranih trgovinah.

zmanj$anje krvavitve

dravnstvenih revijah. Je avtor
pred kratkim objavljene Anato-
my from Nature, z 50 ilustrira-
nimi stranmi modelacij v vosku,

100 %
90 %
80 %
70 %
60 %
50 %
40 %
30 %
20%
10 %
0%

zaGetek
zdravljenja

2. teden

4. teden

A

mavcnih modelov in porcelanskih
zob, vse izdelano po izgledu na-
ravnih zob.

Njegova nova knjiga Esthetic Gu-
ide Book prikazuje 31 klini¢nih
primerov od samostojnih obnov
sprednjih zob do popolne rekon-
strukcije zobovja. Ustvaril je pa-
tentiran Chair Side Shade Selec-
tion Guide, ki zdruzuje preko 150
restavracij iz cirkonija na osnovi
pacientove sklenine in opazanj
prosojnosti.

Zmanjsanje
krvavitve dlesni
pri zdraviljenju
z Gengigelom
100 % izboljSanje
po 4 tednih

Vir:

Pagnacco et al. 1997. Double-blind clinical trial
vs. placebo of a new sodium-hyaluronate-based
gingival el. Attualita Terapeutica Internazionale.
No.4-XY year.
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