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Dentalni plak je djelomiéno prozirni
ljepljivi biofilm na povrsini zuba, gin-
give, protetskih nadomjestaka i jezika
ijedan je od primarnih uzroka zubnog
karijesa i gingivitisa te je vaZan u nje-
govu napredovanju u parodontitis koji
zahvada sva potporna tkiva zuba i pred-

stavlja tezi oblik upale (1).

Kako bi se postigla zadovoljavajuca
kontrola plaka i samim time prevenci-
ja navedenih bolesti nuzno je redovito
i pravilno odrZavanje oralne higijene.
Pravilno odrZavanje oralne higijene
ovisi o brojnim ¢imbenicima koji uklju-
¢uju motivaciju, znanje i manualnu
spretnost (2). Unatoé prednosti u vidu
uklanjanja plaka s povriine zuba, gru-
bim ¢etkanjem zuba ruénim ili elekeri¢-
nim Cetkicama i neispravnim metoda-
ma Cetkanja nastaju lezije na tvrdim i

mekim tkivima usne Supljine (1).

Lezije na tvrdim tkivima najcesée se
odituju u vidu abrazija cementa i den-
tina u podruju caklinsko-cementnog
spojista (CCS) $to se klinicki mozZe
vidjeti kao klinasti defekt zuba, dok su
lezije na mekim tkivima prisutne kao
abrazije gingive ili neupalne gingivalne

recesije (3).

Gingivalne recesije

Gingivalne recesije nastaju kao po-
sljedica apikalne migracije gingivnog
ruba $to dovodi do izlaganja povriine
korijena zuba (4). Iako je to¢na etio-
logija gingivalnih recesija i dalje nepo-
znata, znano je da je multifaktorijalna
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i uklju¢uje anatomske, patoloske i fizi-
ologke faktore, medu kojima se kao pri-
marni uzroci navode mehanic¢ka trauma

i plakom inducirana upala gingive (5).

Mehani¢ka trauma dovodi do na-
stanka lokaliziranih neupalnih gingi-
valnih recesija koje predstavljaju najce-
§¢i oblik povlacenja gingive te su ceste
u osoba s visokim standardom oralne
higijene. Najéesée su lokalizirane u
podruéju gornjih o¢njaka zbog njihove
specifi¢ne lokalizacije u polueliptiénom
zubnom nizu koja ih ugroZava pri cet-
kanju. Riziéni ¢imbenici povezani uz
traumatsko ¢etkanje su frekvencija cet-
kanja, horizontalna tehnika ¢etkanja,
posebice ako se koristi uz jak pritisak
na zub, te Cetkice s tvrdim vlaknima. S
druge strane plakom inducirana upala
gingive dovodi do nastanka generalizi-
ranih recesija te se pojavljuje u osoba s

losim standardom oralne higijene (6).

Apikalna migracija gingivnog ruba
dovodi do ekspozicije povriine korije-
na §to kod pacijenata uzrokuje estet-
ske probleme koji su najizraZeniji pri
osmijehu u podruéju gornjih o¢njaka i
pretkutnjaka kad se uoclavaju izloZeni
korijeni zuba, pri ¢emu zubi izgledaju
izduzeno (7). Osim toga, &esto su pri-
sutne i cervikalne lezije u vidu cervikal-
nog karijesa te nekarijesnih cervikalnih
lezija (8). Osim estetskih problema,
glavni razlog javljanja pacijenata s re-
cesijama doktoru dentalne medicine je
dentinska preosjetljivost koju karakte-

rizira kratkotrajna i o$tra boli kao od-

govor na podrazaj Zivéanih zavrietaka

unutar ogoljelog dentina (5).

Cetkice za zube

Na trziStu postoje dva oblika ¢etkica
za zube: ruéne (manualne) i elektri¢ne
Cetkice. Ruéne Eetkice za zube pokrece
isklju¢ivo ruka pojedinca te efikasnost
uklanjanja plaka ruénim eetkicama uve-
like ovisi 0 manualnoj spretnosti poje-
dinca te tehnici ¢etkanja. Upravo zbog
toga, odnosno kako bi se olaksalo cet-
kanje zuba hendikepiranim osobama,
osobama slabije manualne spretnosti
te onima s fiksnim ortodontskim na-
pravama, 1960-ih godina na trZistu se
pojavljuju elektri¢ne etkice koje su u
danasnje vrijeme uz rucne Cetkice po-
stale standard u odrZavanju oralne hi-
gijene medu opéom populacijom (2).
Te cetkice u sebi imaju bateriju koja
pokrecée motor u drici ¢etkice §to dovo-
di do brzih pokreta glave ¢etkice i vla-
kana koji se nalaze na njoj, a ovisno o
vrsti Cetkice mogu proizvoditi vibracije
glave lijevo-desno ili rotirajuée pokrete.
Ostale su znalajke elekeri¢nih cetkica
senzor pritiska, mjera¢ vremena, mo-
guénost biranja razli¢itih nadina rada te
moguénost spajanja na pametni telefon

pomocu bluetooth tehnologije (9).

Utjecaj cetkanja zuba ru¢nim

i elektri¢nim Cetkicama na

neupalne gingivalne recesije

Cohrane baza podataka u sustav-
nom preglednom ¢lanku o elektri¢nim

etkicama, navodi da su oscilirajuée-ro-
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Slika 1. Neupalne gingivalne recesije u lateralnim segmentima obje ce-

ljusti

tirajule Cetkice efikasnije u uklanjanju
plaka i smanjenju gingivitisa za razliku
od manualnih ¢etkica (1). Iz toga pro-
izlazi logi¢no pitanje o tome jesu li na-
vedene etkice jednako njezne kao ma-
nualne etkice. Upravo na tu temu su
radena brojna istraZivanja medu kojima
se isticu studije McCracken-a, Dér-
fer-a, Silzer i Graetz te Dentina koji
su u svojim istraZivanjima usporedivali
utjecaj elekeri¢nih i manualnih etkica

na veé postojece gingivalne recesije.

McCracken i suradnici 2009. godi-
ne proveli su jednogodisnje istraZivanje
kako bi procijenili u¢inak éetkanja zuba
ruénim i elektri¢nim cetkicama na ved
postojeée gingivalne recesije. Primarni
ishod istraZivanja bila je razlika u visini
recesija izrazena u milimetrima u dvije
skupine ispitanika: ispitivanoj skupini,
koja je koristila soni¢nu &etkicu, i kon-
trolnoj, koja je koristila manualnu Zet-
kicu. Nakon dvanaest mjeseci nije doslo
do pobolj$anja ili progresije gingivalnih
recesija kod osoba koje su koristile elek-
tri¢ne Cetkice, kao ni kod osoba koje su

koristile manualne ¢etkice (10).

Sli¢no istrazivanje proveli su Dér-
fer i sur. 2016. godine kad su uspore-
divali utjecaj oscilirajuée-rotirajuéih
i manualnih ¢etkica na veé postojece
gingivalne recesije kroz period od tri

godine. Ispitanici su morali biti in-

vom kutnjaku

formirani o cilju istraZivanja, odno-
sno o mogudoj povezanosti cetkanja
i nastanka recesija. Nakon tri godine
dokazano je smanjenje recesija u obje
skupine ispitanika. U skupini koja je
koristila elektri¢ne Cetkice recesije su
se s 2.35 + 0.35 mm smanjile na 1.90
+ 0.58 mm, a u skupini s manualnim
Cetkicama s 2.26 + 0.31 mm na 1.81 +
0.66 mm. (11)

Rezultati istrazivanja iz 2016. go-
dine koju su proveli Silzer i Graetz i
sur. podudaraju se s rezultatima pret-
hodnog istrazivanja u kojem je doslo
do pobolj$anja u visini recesija. Ispi-
tanici su nasumi¢no bili podijeljeni u
ispitivanu i kontrolnu skupinu. Ispiti-
vana skupina prala je zube elektri¢nim
¢etkicama, a kontrolna skupina manu-
alnim ¢&etkicama. Nakon godinu dana
doslo je do poboljfanja u recesijama (s
2.2 mm na 2.1 mm) u objema skupina-

ma ispitanika. (12)

Smanjenje recesija u obje skupine
ispitanika, kontrolnoj koja je koristila
oscilirajuée-rotirajude i testnoj koja je
prala zube ruénim ¢etkicama, uocena
je i u istrazivanju Dentina i sur. Na-
kon $est mjeseci cetkanja zuba doslo
je do malog smanjenje recesija u obje
skupine, no statisti¢ki znacajna razlika

medu skupinama nije uocena (13).

Slika 2. Neupalne gingivalne recesije na ocnjaku, pretkutnjacima i pr-

Iz navedenih istraZivanja mozZe se
uociti kako promjena u visini recesi-
ja nije dokazana jedino u istraZivanju
McCrackena i suradnika (10). Mogu-
¢i razlog moze biti izbor McCrackena
da u svom istraZivanju veli¢inu od 2
mm navede kao granicu koja je klini¢-
ki zna¢ajna ako dode do poveéanja ili
smanjenja recesije. Ta odluka temeljila
se na ¢injenici da je klini¢ki mogude
precizno izmjeriti promjene od 2 mm
pomoéu parodontoloske sonde. No s
obzirom na to da su recesije same po
sebi male i da je promjena u veli¢ini od
2 mm u tom slucaju velika, proizlazi
kako bi za bolju preciznost istraZivanja
bilo potrebno uzeti manju mjeru (od 1
mm ili manje) kako bi se doslo do to¢-
nijih rezultata. Upravo zbog toga, kao
i prekratkog trajanja istraZivanja, naj-
vjerojatnije nije bilo mogude detektirati
manje razlike medu skupinama §to bi se

moglo smatrati klini¢ki zna¢ajno (10).

S druge strane, u istrazivanjima koja
su proveli Dérfer (11), Salezer (12)
i Dentino (13) uoceno je smanjenje u
visini recesija u obje skupine ispitanika
§to se pripisuje Hawthornovom efektu.
To je psiholoski u¢inak koji govori da
se ponafanje subjekta mijenja kao po-
sljedica toga §to osoba zna da sudjeluje
u istraZivanju (14). Odnosno, kako su

ispitanici znali da sudjeluju u istraZiva-
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nju gdje ée se promatrati utjecaj cetka-
nja zuba na gingivalne recesije, najvje-
rojatnije su poceli vi§e nego uobicajeno
obradati paZnju na cetkanje zuba, bilo
na tehniku cetkanja ili pritisak etkice,
§to je dovelo do poboljsanja u ¢etkanju
te samim time manjoj traumi gingive i
posljedi¢no smanjenju veli¢ine recesija

u objema skupinama ispitanika.

Zaklju¢no, elektri¢ne &etkice su
uéinkovitije u uklanjanju plaka i pre-
venciji gingivitisa te su uz pravilnu
upotrebu jednako sigurne za meka tki-

va kao i ru¢ne Cetkice. @
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