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Sazetak

Autori su u 118 djece u kojih je izvrena nadogradnja 158 trajnih pred-
njih gonnjih zubi Concise-materijalom, ispitali trajnost i funkaijsku i estetsku
vrijednost izvrSenog zahvata. Vremensko razdoblje od izvrSene nadogradnje
do kontrolnog pregleda iznosilo je od 6 mjeseci do 6 godina. Posebna pa-
znja je dana trajnosti nadogradnje s obzirom na naéin primjene slozenog
materijala, tj. s ili bez mehanié¢ke retencije.

Najvise nadogradnji trajalo je od 2 do 4 godine, a stalnost boje bila je,
u prosjeku, saéuvana do dvije godine nakon nadogradnje.

Na temelju izvr$enih ispitivanja, autori mogu preporuditi jetkanje cakline
do 3 mm od prijelomne linije uz mehanit¢ku retenciju odnosno primjenu jet-
kanja cijele plohe bez mehanidke retencije.

Svjesni da slozeni materijali predstavljaju samo jedno razdoblje u pro-
nalazenju savr$enijih materijala, autori su, na temelju vlastitih ispitivanja,
zakljuéili da primjena slozenog Concise materijala daje zadovoljavajuée re-
zultate u intermedijarnoj rekonstrukciji ozlijedenih kruna miladih trajnih zubi.

Traumatske ozljede djece su opéenito u porastu, te su i ozlijede zuba i mii-
jeénih ili trainih sve ¢e8éa pojava (Finnt! Andreasen? Rapp i Win-
ters). Traumatske ozliede prednijih trajnih zubi u gornjoj celjusti predstavljaju
ozbiljan problem u pedodontolo§koj praksi (Rajié* Jelineks Jelinek i
Rajiét Neceva i Smilev?). Danas se nastoji provesti §to prije tzv. in-
termedijarna opskrba ozlijedene krune zuba, sa svrhom da se vrati funkcijski
i estetski oblik zuba i da se ozlijedeni zub zastiti od Stetnih djelovanja do trajne
rekonstrukcije tog zuba u odrasloj dobi pacijenta.

Za intermedijarnu rekonstrukciju traumom ozlijedenih kruna mladih trajnih
zubi, danas se s uspjehom upotreblijavaju slozeni materijali, tzv. kompoziti (Z a -
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mauli-Skerlevi Njemirovskij Z,2 Baba-Milki¢isur, Mlina-
rié o Sutalo Hraste,2 Kovacevidés).

ZakljuGak o uspjesnosti kompozit-materijala, temelji se uglavnom na indivi-
dualnim zapazanjima u svakodnevnom klinickom radu, a ne na Sirim ispitivanii-
ma na velikom uzorku i duzem vremenskom razdoblju.

SVRHA RADA

Zeljeli smo na velikom broju miladih trajninh zubi s nedovrSenom apeksogene-
zom u kojih je zbog ozliede krune bez otvorene pulpe izvréena nadogradnija
slozenim materijalima, ispitati uspjesnost tih nadogradnji s posebnim osvrtom
na njihovu trajnost i funkcionalnu i estetsku vrijednost. Posebnu smo paZnju
obratili trajnosti nadogradnje s obzirom na nacin primjene slozenog materijala.

MATERIJAL | METODE RADA

Na kontrolni pregled pozvana su sva djeca lijec¢ena u posliednjih Sest godina
u nasem Zavodu zbog ozljede krune prednjih trajnih zubi. Od 230 pozvanih na
kontrolni pregled doslo je 118 djece u kojih je izvrSena nadogradnja na 158 zuba.
Raspored ozlijedenih zuba s obzirom na Zivotnu dob djeteta u casu ozljede,
prikazan je na histogramu.
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Slika 1. Distribucija ozlijedenih zubi
prema dobi ispitanika

1. Pri kontrolnom pregledu, uz detaljan kliniéki pregled, ispitivao se, pomo-
¢u vitalometra senzibilitet pulpe ozlijedenih zuba i njihovih antagonista, a nalaz
se usporedivao s podacima iz kartona, dobivenih prilikom prvog pregleda nakon
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ozlijede zuba. Registrirali smo vrstu ozlijede zuba, nacin izvrSene nadogradnie,
razlog eventualne ponovne nadogradnje, stalnost boje materijala i, prema kli-
ni¢kom nalazu pri kontrolnom pregledu i usporeduju¢i ga s podacima iz kartona,
vrstu retencije. Naéin retencije prilikom izvrSene nadogradnje krune zuba, svr-
stali smo u pet skupina, i to:

1. jjetkano 2 do 3 mm od prijelomne linije uz mehani¢ku retenciju,

2. jetkano vise od 3 mm od prijelomne linije uz mehani¢ku retenciju,

3. jetkano 2—3 mm uz prijelomnu liniju bez mehaniéke retencije,

4. jetkana cijela ploha bez mehanicke retencije,

5. primjenjeni parapulpni kolCiéi.

REZULTATI | RASPRAVA

I naSa ispitivanja su pokazala da se ozljede prednjih gornjin zubi najéesée
dogadaju u djece u Zivotnoj dobi od 8 do 10 godina, i to eSc¢e u muske djece
(58,5% na nasSem materijalu). 91,8% od kontroliraninh zubi bilo je s prijelomom
cakline i dentina, a u ostalih se radilo samo o prijelomu cakline.

Od 158 kontroliranih tj. nadogradenih zuba, vitalitet pulpe bio je saduvan u
94,6% slucajeva, a u ostalih 5,4% slucaja, uz gubitak senzibiliteta pronadeno je
i vece osSteCenje dentina i ponoviljena nadogradnja zbog ponovliene ozljede na-
dogradenog zuba. O problemu ozljede zuba i promjena pulpe zuba, u duZem
vremenskom razdoblju nakon ozljede, izviestili su Jelinek i Argay4 te
se u ovom radu neéemo posebno na to osvrtati. Visoki postotak ocuvanosti vi-
taliteta pulpe moze se pripisati Cinjenici da su to mladi trajni zubi s dobrom
prokrvljeno$éu i reaktivno§éu pulpe.

U tablicama 1. do 4, vidimo da je, pri izradi najveéeg broja nadogradnii, upo-
trijeblien jednak nacin retencije, tj. jetkanje i mehanicka retencija svrdlom u
dentinu. Iz tablica je zatim vidljivo da je u svih vrsta retencije najvise nadograd-

Tab. 1. Vrsta retencije i uéestalost ponovnih nadogradnji

Koliko je puta zub nadogradivan Ukupno
Vrsta zubi
retencije 1 ] 1 v \ Broj %

Jetkano 2—3 mm

od frakt. linije

s M. R 49 12 5 2 — 68 43,0
Jetkano vise od

3 mm od frak.

linije s M. R. 32 12 3 — — 47 26,7
Jetkano 2—3 mm

uz frakt. liniju

bez M. R. 6 1 —_ — —_ 7 4,4
Jetkana cijela

ploha bez M. R. 21 9 1 1 1 33 20,9
Parapulpni

kol¢i¢ 2 1 — — — 3 1.9
UKUPNO 110 35 9 3 1 158 100,0

(69,6%) (22,2%) (57%) (1,9%)  (0,6%)

M. R. = mehanicka retencija
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Tab. 2. Virsta retencije i duzina trajanja nadogradnji

Duzina trajanja nadogradnji
Vrsta retencije do do do do od 4—6
6 mj. 1 god. 2god. 4 god. god.

Jetkanje 2—3 mm od frakt.

linije s M. R. 12 14 19 15 8
Jetkanje vise od 3 mm od

frakt. linije s M. R. 4 7 13 16 7
Jetkanje 2—3 mm wz frakt.

liniju bez M. R. 1 1 1 3 1
Jetkanar cijela ploha

bez M. R. 2 6 5 12 8
Parapulpni kolci¢ — — — 2 1
UKUPNO 19 28

38 48 25
(12,0%) (17,7%) (24,1%) (30,4%) (15,8%)

Tab. 3. Vrsta retencije i razlog ponovne nadogradnje

Razlog ponovne nadogradnje

Vrsta retencije T Ostecenje Bez poznatog

rauma el !

pri zvakanju uzroka

Jetkanje 2—3 mm od
frakturne linije s M. R. 5 8 6
Jetkanje vise od 3 mm od
frakturne linije s M. R. 7 3 5
Jetkanje 2—3 mm uz
frakturnu liniju bez M. R. — 1 —
Jetkana cijela ploha bez M. R. 6 1 5
Parapulpni kolé&i¢ 1 — —
UKUPNO 19 (39,6%) 13 (27,1%) 16 (33,3%)

Tab. 4. Promjena boje avisno o vrsti retencije i trajanju nadogradnje

Vrsta retencije do 6 mj. do 1 god. do2god. do4god. od4—6g.

Promjena boje

da ne da ne da ne da ne da

ne

Jetkanje 2—3 mm od

frakturne linije s M. R. — 12 — 14 10 9 10 5 4 4
Jetkanje vise od 3 mm od

frakturne linije s M. R. — 4 3 4 9 4 13 3 6 1
Jetkanje uz frakturnu

liniju bez M. R. — 1 1 — 1 — 2 1 — 1
Jetkana cijela ploha

bez M. R. — 2 —_ 6 4 1 12 —_ 7 1
Parapulpni kol&ié — — — — — — 2 — 1 —
UKUPRNO 0 19 4 24 24 14 39 9 18 7
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nji bilo u skupini s duzinom trajanja od 2 do 4 godine. Jednako tome je uocljivo
da je stalnost boje bila u prosjeku saéuvana do dvije godine nakon nadograd-
nie, a potom se pocela uocavati promjena boje, bez obzira na vrstu retencije.
NajéeSéi razlog ponovnoj nadogradniji bila je ponovna ozlieda zuba (39,6%),
zatim oSteéenje pri Zvakanju (27,1%), a radi nepoznatih, odnosno neregi-
striranih uzroka bilo je 33,3% ponovljenih nadogradniji. Sveukupno su nadograd-
nje bile ponovliene u 30,4% svih kontroliraninh zubi. Za usporedbu uspje$nosti
pojedinih primijenjenih metoda nadogradnije ozlijedenih kruna mladih trajnih zuba,
u pojedinim naSim skupinama vrsta retencije, nije bilo dovoljno ispitanika, tako
da se ne mogu donositi konaéni zakljucci. Medutim, mozemo zaklju€iti da niz
faktora uvjetuje trajnost nadogradnje i stabilnost boje izvrSene nadogradnije.
Trajnost nadogradnje ovisi, po nasem misljenju, o individualno spretnosti tera-
peuta, o kvaliteti i starosti slozenih materijala, o povrsinskoj obradi ispuna i o
higijeni usne $upljine. Nada ispitivanja su pokazala da nema razlika u trajnosti
nadogradnje ako se jetkalo 2 do 3 milimetra ili viSe od 3 milimetra uz prijelomnu
liniju primjenom mehanicke retencije. Na temelju nasih ispitivanja moze se pre-
porugiti primjena metode jetkanja uz prijelomnu liniju do 3 mm i mehanicku re-
tenciju i primjena metode jetkanja cijele plohe bez mehanicke retencije.

Pored niza dobrih svojstava sigurno je, medutim, da slozeni (kompozit) mate-
rijali predstavljaju samo jedno razdoblie u pronalazenju savrsenijin materijala.
Za sada nada ispitivanja pokazuju zadovoljavajuée rezultate u primijeni sloZzenog
materijala (Concise) u intermedijarnoj rekonstrukciji ozlijedenih kruna mladih
trajnih zuba.
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Summary

EVALUATION OF THE SUCCESS OF RECONSTRUCTING YOUNG
PERMANENT TEETH WITH COMPOSITE MATERIALS

Key words: Evaluation, reconstruction, composites

The authors examined the permanency, the function and esthetic value of
158 permanent upper teeth reconstructed with Concise material in 118 child-
ren. The time peniod from the completed reconstruction to the control exa-
mination was between six months to six years. Special attention was paid to
the permanency of the reconstrudtion, giving consideration to whether the
composite material was applied with or without mechanical retention. The
majority of the reconstructions lasted beltween two to four years and color
was preserved for an average of two years. On the basis of the examination,
the authors recommed etching up to 3 mm below the fractured line with
mechanical retention, or etching of the entire surface without mechanical re-
tention. The authors conclude that application of the composite material,
gives satisfactory results in the reconstruction of damaged crowns in young
permanent teeth.
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