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...nastavna i stru¢na sonda >>> skidanje fiksnoprotetskog rada

Skidanje fiksnoprotetskog rada je
zahtjevan posao kako za terapeuta tako
i za pacijenta, Za terapeuta predstavlja
kraj jedne i pocetak druge terapije, ali za
pacijenta predstavlja znatno vise. Fiksni
nadomjestak je najéesée godinama bio
u funkcijskom i estetskom smislu sas-
tavni dio zubnog niza. Pacijent ga nije
mogao sam skinuti §to je doprinosilo
osjecaju jedinstva, cjelovitosti i zdravlja,
Njegovim odstranjenjem s upori§nog
zuba narufava se privid prisustva svih
zuba, naglasava ¢injenica gubitka zdray-
lja, mladosti i ljepote. Stoga terapeut
treba biti obazriv, treba objasniti postu-
pak i upozoriti na mogude komplikacije.
Skidanje starog fiksnoprotetskog rada
se radi uz pismenu suglasnost pacijenta.
Prije samog zahvata uputno je uzeti
otisak, najéesce ireverzibilnim hidro-
koloidom u konfekcijskoj Zlici zbog
registracije pocletne situacije, detaljne
analize plana terapije, eventualnog
dijagnostickog navostavanja i izrade
provizorija. Modeli poécetne situacije
su korisni i u evaluaciji ishoda zavr§ene
protetske terapije.

Indikacije za skidanje starog fiks-
noprotetskog rada

Skidanje starog fiksnoprotetskog
rada moze uslijediti zbog:

+ propadanja  biologkih

upori$nog zuba ili parodonta

tkiva,

+ loma ili dotrajalosti fiksnopro-
tetskog rada

+ promjene klinicke situacije.

+ Prije skidanja starog rada potrebno
je razmotriti nekoliko ¢imbenika:

+ vrstu krunice i gradivnog marteri-
jala

+ ptisustvo nadogradnji

+ Stanje zuba nosata i okolnih
struktura: vitalitet zuba, prisus-
tvo karijesa ili velikog ispuna,
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+ stupanj dotrajalosti nadomjeska

+ vrstu cementa (1),
Prilikom skidanja potrebno je aplici-
rati silu koja ¢e nadvladati retencijsku
komponentu bruSenog zuba i veznu
Cvrstocu cementa. Retencija je deter-
minirana oblikom bataljka (obrnuto je
propotcionalna stupnjem zakoenosti
stjenki, a dodatno pojacana prisustvom
dodatnih retencijskih oblika poput
zljebova) i kontaktnom povriinom koju
tvori povr$ina bataljka i unutragnjost
nadomjeska.

Postupak skidanja starog nado-
mjeska i instrumentarij

Skidanje krunice se mo#e uéiniti:

+ bez razrezivanja

+ 8 razrezivanjem,

Skidanje krunice bez razrezivanja
je postupak koji se primjenjuje kada se
stari nadomjestak Zeli ponovo cementi-
rati ili ga koristiti kao provizorno tera-
pijsko rjedenje. Kako bi se izazvao lom
cementnog sloja koristi se kratkotrajna
dozirana sila, u praveu uzduzne osovine
zuba obrnutog smjera od smjera post-
avljanja krunice na upori$ni zub. Silu
koju terapeut aplicira neutralizira par-
odontalni ligament. Prekomjerna sila
moZe dovesti do luksacije ligamenta.
Ujedno, ako se radi o fragilnom zubu
(nevitalan zub ili zub opskrbljenim
nadogradnjom) postoji i veliki rizik od
loma. Postavljanje svih oblika poluge je
dodatno komplicirano ¢injenicom da je
nemoguce u potpunosti aplicirati silu
koja je identi¢na aksijalnoj osovini zuba
jer se ne vidi preparacija.

Stari fiksnoprotetski rad se moze

skidaca), klijesta s plastiénim ili
gumenim nastavcima te raznih
poluga.

Plodica ljepljive smole se omeksa
u toploj vodi tijekom 1 — 2 minute
postavi na nadomjestak koji se Zeli
odstraniti. Proizvoda¢ preporuéuje
umetanje zubne svile u ploéicu kako bi
se kontroliralo ispadanje i eventualna
aspiracija stranog tijela. Pacijent za-
grize, ploéica se ohladi mlazom vode i
naglo se otvore usta (Slika 1), Potrebno
je paziti da se ne ofteti nadomjestax
u suprotnoj celjusti. Rosenstiel i sur.
takoder opisuju razlitito oblikovan
poluge (Slika 2) koje se dodatno prila-
gode samovezujuéim akrilatom obliku
krunice koja se skida (2). Ultrazvuéno
skidanje se ¢ini dobrim rjesenjem jer j.
atraumatsko, Medutim, dugotrajne vi-
bracije i toplina koja se tim postupkom
razvija nisu poZeljne (3, 4).

Znatno su deice u upotrebi pneu-
matski skida¢ (Slika 3), razli¢ito ob-
likovani klizaéi (Slika 4) ili posebno ob-
likovana klijesta s plasti¢nim rebrastim
umecima na vrhu (Slika 5), medutim
znatno je jednostavnije krunicu prije
ovog zahvata razrezati.

Na trZiStu se nalaze razli¢ite vrste
lupkajuéih skidaéa (klizaca):

+ mehani¢ki

+ elektromagnetski

+ skida¢é pomo¢u komprimiranog

zraka.

Mehani¢ki skida¢i rade na nalelu
obrnute perkusije pomocu klizajuceg
utega koji udarcem u zapreku proizvede
silu potrebnu za izazivanje loma cemen-
ta i skidanje krunice. Sila pri tomu moze
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biri razlicita i ovisi o veli¢ini utega i
snazi terapeuta, Svaki skida¢ ima neko-
liko nastavaka razli¢itih oblika koji se
sakate na rub krunice (5). Elektromag-
netski skidadi se razlikuju u toliko $to
rabe elekeri¢nu energiju. Pneumatski
skida¢ primjenjuje komprimirani zrak
tlaka 3 - 5 bara pri ¢emu mozZe postici
snagu udarca od max. 4 kN. Prikljuci
se na turbinski nastavak. U upotrebu
dolaze dodaci razli¢itih oblika: spojke,
priteza¢, kvatice i klijesta koji olaksavaju
aplikaciju i samo skidanje nadomjeska
(Slika 6). Proizvoda¢ se ograduje od
uporabe za skidanje nadomjestaka ce-
mentiranih stakloionomernim ili kom-
pozitnim cementima zbog povelanog
rizika od loma krune nosaéa.

Ako se zeli krunica saduvati mogu se
koristiti i drugi postupci, urezivanjem
rupe promjera 1 — 2 mm na aproksimal-
nu ili okluzalnu stranu krunice do ce-
mentnog sloja. Kori§tenjem cilindri¢nog
brusnog sredstva promjera 1, 2 mm sto-
matolog tvori tunel ispod okluzalne plo-
he krunice i zuba i potom uvla¢i polugu
ili progiriva¢ kako bi izazvao lom ce-
mentnog sloja. Rotiranjem instrumenta
induciraju se sile zatezanja i smicanja
koje dovode do pucanja cementnog sloja.
U tom slu¢aju nema traume za ligament.

Skidanje krunice s razrezivanjem je
postupak koji se rutinski radi, pri ¢emu

Slika 2. Poluga koja se dodatno oblikuje

akrilatom,

se mogu koristiti razli¢ita brusna sredst-
va montirana u mikromotor ili turbinu.
Plo¢ice promjera 15 — 22 mm obostrano
obloZene dijamantnim ili karborund-
nim Cesticama se rijetko koriste zbog
opasnosti od ozljede pacijenta, iako je
za one promjera preko 15 mm obavezna
primjena Stitnika. Najéesce se koriste di-
jamantna ili karbidna svrdla montirana
u zraénu turbinu. Uobidajeno je da se
razrese vestibularna i incizalna/oklu-
zalna stijenka krunice do cementnog
sloja (Slika 7). Medutim, ako se krunica
Zeli koristiti kao provizorij moze se raz-
rezati oralno i jednostavnim popravkom
osposobiti za daljnje koristenje. Tada
je zbog slabije vidljivosti manipulacija
nesto teza. Tijekom skidanja problem
moZe nastati ako je krunica izradena
iz neplemenite legure, a zub opskrbljen
metalnom lijevanom nadogradnjom
jer se teze moze razluciti spoj dvaju
nadomjestaka, zbog toga je uvid u rtg
prije skidanja starog nadomjeska pravilo.
Ponekad, ako su stijenke nosaca ravnih
zidova bez zakoSenja potrebno je razrez-
ati i oralnu stranu ili koristiti lupkajuée
skidace (Slika 8). Potom se u razrezani
dio umecée neka od poluga (Slika 9) ili
posebno oblikovana klijesta (Slika 10) i
rotira ¢ime se izazivaju smiéne sile koje
dovode do loma cementa i odignuéa kru-
nice od podloge. Postupak je neugodan i

Slika 3. Poeumatski skidaé.

&esto je potrebno anestezirati podruje.
Nakon skidanja krunice na upori$nom
zubu esto zaostaje dio cementa kojeg je
potrebno u cijelosti ukloniti (Slika 11).
Ako se radi o vitalnom zubu eksponirana
je velika dentinska rana koju je potrebno
zastiti od logih vanjskih utjecaja bilo ke-
mijskom zastitom lakovima ili izradom
provizornog nadomjeska. Stari nadom-
jestak se vraca pacijentu, a u slucaju da
se radi o nadomjesku izradenom iz ple-
menite legure pacijent je duzan potpi-
sati primitak. Koristeni instrumentarij
je potrebno sterilizirati, a radno mjesto
dezinficirati.

Komplikacije
Komplikacije tijekom skidanja starog
nadomjeska su:

+ ofteéenje zuba uslijed nepaZljivog
razrezivanja

+ lom cijele ili dijela klinicke krune
zuba te rasklimavanja zuba uslijed
aplikacije prevelike sile upotrebom
pneumatskog ili lupkajuéih skidaéa

+ ozljeda mekih tkiva nepaZljivom
upotrebom brusnih sredstava

+ aspiracija ili gutanje krunica;
posebnu pozornost treba posvetiti
skidanju krunica u postrani¢nim
dijelovima zubnog niza.

Slika 4. Kliza¢i.
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Slika 5. Skida¢ za skidanje krunice s plasticnim Slika 6. Pneumarski skidaé s dodacima.

ili gumenim zavrecima,

Slika 9. Umeranje poluge.

Slika 10. Klijesta za Sirenje razrezanih stijenki
krunice,

*Slike 1 - 3, 5, 11 Preuzeto iz (2) Slika 11. Tijck skidnnja starog fiksnoprotcrskog rada
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