UDC 616.314.17—008.1
CODEN: ASCRBK

YU ISSN 0001-7019

Izvorni znanstveni rad

Primjena udlaga u terapiji bolesnog parodonta

'Zrinka STRODL-NOVACIC i Jelena AURER-KOZELJ
Zavod za parodontologiju Stomatoloskog fakulteta, Zagreb
Primljeno za objavljivanje 5. veljace 1981.

Kljuéne rijedi: parodont. udlage, terapija

Summary
APPLICATION OF SPLINTS IN THERAPY OF DISEASED PARODONTAL TISSUE

Parodontal disease brings about the reduction of parodontal teeth struc-
tures. Consequentially, the harmful effect of forces on the teeth causes their
loosiness and mobility. In such cases the application of splints is indicated.

In the present work the authors present the application of the parodon-
tal splints adapted to our work conditions. The results obtained by their appli-
cation for a number of years show a very good prognosis of the teeth stabili-
zed in this way.
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uvoD

Kad nastupi progresija bolesti parodonta, nestaje priévrsni aparat zubi, $to se
oCituje stvaranjem parodontnih dZepova i povecéanjem klinicke krune u odnosu na
korijen zuba. Ako se ispolje ovi znaci, prognoza bolesti parodonta je nepovoljna. U
stadiju redukcije koStane strukture parodonta, ¢esto se ispoljava sekundarna oklu-
zijska trauma, zbog koje dolazi do slabljenja rezistencije potpornih tkiva zuba. Tada
i fizioloSke sile mastikacije postaju patoloske. Jace se ispoljava i djelovanje hori-
zontalnih sila pri funkciji, zbog ¢ega dolazi do pojacane klimavosti i patoloSkog pu-
tovanja zubi.

Stomatologu praktiCaru se namecée problem, kako da eliminira djelovanje po-
luge pri Zvakanju, kad se poveca klinicka kruna zuba, a potporna mu struktura ne-
staje (Goldman i Cohen'). Teoretski bi to bilo jednostavno — skratiti onaj
dio zuba koji se nalazi izvan alveole. No pritom se namecée niz problema: reduci-
rajuéi visinu zubi ugroZavamo pulpu, javlja se preosjetljivost na termicke, mehanic-
ke i osmotske podraZzaje, Sto otezava ionako insuficijentnu mastifikaciju. Snizenjem
visine lateralnih zubi, u opasnosti smo da snizimo vertikalnu dimenziju i pospjesi-
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mo prijenos prekomjernog optereéenja na prednje zube, sa svim nepovoljnim po-
sljedicama, koje se pritom mogu ispoljiti.

Problem spreéavanja patoloSkog putovanja zubi i loSih posljedica, koje se u
vezi s tim mogu ispoljiti na pojedinim dijelovima Zva¢nog sustava, praktiCar moze
rijeSiti stabilizacijom zubi, koja se postize primjenom udlaga. Zbog toga se ovim
terapijskim mjerama poklanja sve veéa paznja (Schluger i sur?2).

Primjena udlaga iziskuje pravilnu indikaciju. Primjenom privremene ili trajne
stabilizacije zubi, kojih je parodont reduciran, postiZze se povoljnija raspodjela opte-
recenja parodonta u zZvacnoj funkciji i smanjuje ucinak sila koje djeluju pod kutom
na aksijalnu os zuba (Goldman i Cohen!). Udlage osiguravaju ¢vrst kon-
takt aproksimalnih ploha zubi koji su klimavi, §to ima utjecaja na poboljSanje Zva-
¢ne funkcije i subjektivnog osjeéaja sigurnosti pri Zvakanju. Stabilizacijom zubi se
sprecavaju daljnja oStec¢enja parodonta i stvaraju uvjeti za reparatorne procese u
potpornim tkivima zuba. Udlagama se zadrZavaju zubi u polozaju postignutom pri-
mjenom ortodontskih postupaka (Schluger i sur?)

METODA RADA

Ovisno o tomu, preparira li se, pri tehnici izrade, dio krune zuba, ili zub ostaje
intaktan, imamo intrakoronarne i ekstrakoronarne udlage (Goldman i Co-
hen'). Posljednjih su se godina usavrSile mnoge tehnike intrakoronarnih udlaga.
To se moglo postici, jer su se poboljSala fizikalno-kemijska i mehanic¢ka svojstva
materijala za zubne ispune. Pronadeni su i novi sloZeniji materijali, a usavrSavale
su se i moguénosti retencije plastiénih materijala za ispune zubi, razli¢itim vrsti-
ma kolGic¢a, kondicioniranjem i sl.

Pri izradi udlaga, moramo voditi raéuna o Zvaénim povrSinama zubi, koji su
integralni dio mastikatornog sustava i jedna od komponenata u kreiranju okluzije i
artikulacije. One sluZe za prenoS$enje i usmjerivanje Zvacnih sila na potporne
strukture zuba pri funkcijskim kretnjama i direktno utjeGu na zdravlje mastikator-
nog sustava (Goldman i Cohenl).

Dobra rubna adaptacija materijala u isprepariranim kavitetima, intrakoronarnih
udlga i oblikovanje fizioloskih aproksimalnih ploha zubi u interdentalnim prostori-
ma, imaju viSestruku preventivnu i terapijsku ulogu.

Buduéi da iskustva klinitke parodontologije pokazuju da je primjena udlaga
veoma korisna u sustavu parodontnih terapijskih postupaka, u ovom radu prikazu-
jemo nekoliko modifikacija izrade intrakoronarnih udlaga, primjenjuju¢i materijale
koji nam danas stoje na raspolaganju.

NASI REZULTATI
1. Udlaga od medusobno zalémlje-nih zlatnih inleja u podruéju lateralnih zubi
je nasa modifikacija trajne udlage (sl. 1 i 2). Ovom smo udlagom sacuvali prirodni
oblik kruna zubi, §to se teZze moZe postiéi lijevanim krunicama. Ujedno smo opskr-

bili kariozne lezije i dobili vrlo dobar estetski efekt. lzrada lijevane inlej udlage
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zahtijeva maksimalnu preciznost u svim fazama rada i veliku paznju pri odredivanju
stanja zubnih tkiva i tkiva parodonta.

Sl. 1. Udlaga od medusobno zalemljenih zlatnih inleja. — Sl. 2. Rendgenogram udlage.

2. U pacijentice stare 22 godine, pored terapije oboljelog parodonta, neopho-
dan je bio i endodontski tretman donjih centralnih inciziva. Kavitete zubi smo isko-
ristili za izradu lingvalne lijevane inlej udlage, s retencijom u pulpnim komoricama
(sl. 3 i 4). Time smo dobili stabilizaciju zubi u meziodistalnom | orovestibularnom
smjeru. Ovom smo modifikacijom trajne udlage postedjeli pacijenticu od izrade
krunica i postigli vrlo dobar estetski efekt.

4
Sl. 3. Zlatni odljevak lingvalne udlage. — Sl. 4. Lingvalna lijevana inlej udlaga.

3. Kontinuirana amalgamska udlaga se moze lako i brzo izraditi u ustima, po-
mocu kalupa od hladno polimerizirajuéeg akrilata (sl. 5 i 6).

U tehnici rada najprije treba jspreparirati MOD kavitete, zatim se uzima otisak
i lijeva -sadreni model. U ispreparirane kavitete na modelu se stavi vosak i modeli-
raju se fizioloSke aproksimalne i okluzalne plohe zubi. Sadreni se model premaze
izolakom. Zatim se plasti¢éna masa (Optosil) za otisak stavi na lingvalnu stranu, da
ispuni do polovice sve interdentalne prostore. S bukalne strane se stavi hladno
polimerizirajuéi akrilat, koji ispuni drugu polovinu interdentalnog prostora. Nakon
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5
Sl. 5. Kontinuirana amalgamska udlaga. — SI. 6. Udlaga od kompozit materijala.

§to se akrilat stvrdne, odstrani se plastiéna masa s lingvalne strane, model se pre-
maze izolakom i izradi lingvalna polovica kalupa. Kalup se stavi u usta pacijentu i
kondenzira amalgam u isprepariranu Supljinu. Zatim se kalup odstrani, a ispuni se
do kraja oblikuju.

.
Sl. 7. Ortodontska terapija bolesnog parodonta. — Sl. 8. Jedna od faza u izradi udlage od
kompozit materijala.

4. Udlaga od kompozit materijala se ¢esto primjenjuje kad postoje aproksimal-
ni kaviteti na prednjim zubima (sl. 7), ili kao udlaga za stabilizaciju nakon primjene
ortodonske terapije bolesnog parodonta ( Svarcova ploca s labijalnim lukom
(sl. 8). Ispreparirane kavitete treba zastititi oksifosfatnim cementom, kondicionirati
nubove cakline, a kavitete 'spojiti kompozitom. Za oblikovanje interdentalnih prosto-
ra, dobro ¢e posluziti stimudent kol&i¢i (sl. 9).

ZAKLJUCAK
Rezultati postignuti primjenom ovih udlaga u vide godina, pokazuju da je pro-
gnoza ovako stabiliziranih zubi veoma dobra. Stoga se moZze zakljuciti, da ove

metode mogu naéi Siroku primjenu u sluajevima opsezne destrukcije potpornih
tkiva zubi, kad treba §to duZe saGuvati prirodnu denticiju.
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Sazetak

U parodontnim bolestima dolazi do redukcije parodontnih struktura zubi.
Pokazuje se Stetnost djelovanja sila na zube, $to dovodi do klimavosti i puto-
vanja tih zubi. Indicirana je primjena udlaga.

U ovom su radu autori prikazali primjenu parodontnih udlaga, koje su
modificirali, prilagodivsi ih izradi u nasim uvjetima rada. Rezultati postignu-
ti u nizu godina pokazuju da je prognoza ovako stabiliziranih zubi veoma dobra.
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