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COVID-19 darbo vietoje: Narysté Riimuose: kas pasikeité ir ka
rekomendacijos, kaip to iSvengti reikia Zinoti prie§ 2021 m.

2021-ieji — ne uz kalnu, todél primename, kad jau dabar
galima pratesti naryste LR odontologu ramuose. Kokia to
nauda, kas pasikeité ir ka reikia Zinoti?

Pateikiame rekomendacijas, kaip galima iSvengti
COVID-19 infekcijos.

(6p. | 12p.

Netektis neparklupdé — perémé ir darbus, ir vertybes

Audroné URVELYTE

[moneés ,Gristoma“ vadove 29 mety Paulina Grigalitinaité. Siy mety pradZioje, mirus téciui, ji perémeé pries tris
deSimtmecius jo ikurtos imonés vairg, o kartu - ir jo vertybes.
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Mielieji kolegos,

jau grazia tradicija tapes ,Odontology ramy ziniy"* Zurnalas Jums taria
SUDIE. Kartu su metais keitési ir zurnalas, jo spausdinta versija virto elektro-
niniu leidiniu. Taciau visos grazios tradicijos turi pradZia ir pabaiga. Tai — 58-asis
ir paskutinis ,,Odontology rdmy ziniy'"* numeris.

Vis delto Zinios ir bendravimas tarp odontology ir burnos prieZitros spe-
cialisty niekur nedings. Naujosios Rimy tarybos prioritetas — glaudus ry3ys
su bendruomene, todél aktualios naujienos Jus pasieks kitu — naujienlaiskio —
formatu, o daugiau Jums aktualiy temy ir problemy aptarsime reguliariose
nuotolinio vaizdo diskusijose.

Sie metai — pokyciy metai. Rugséjj buvo iSrinkta naujoji Taryba 2020—
2024 m. kadencijai. Pastaruoju metu Rdmai isgyveno jvairius etapus, taciau
Taryba | ateit] zvelgia vieningai ir optimistiskai. Per savo kadencija ji sieks su-
grazinti Rimams viesojo administravimo funkcijas, burnos ligy profilaktikos
vykdyma nacionaliniu lygmeniu, didinti odontologiniy paslaugy prieinamuma;
suvienodinti salygas privaciam ir vieSajam sektoriui; sumaZinti Sesélj odonto-
loginés asmens sveikatos priezilros sektoriuje; iSplésti neformalyjj svietima.
Taryba tiki, kad bendromis pastangomis odontology bendruomené dziaugsis
geresniu rytojumi.

Siemet dideliu i$$Tkiu tapo COVID-19. Pandemija suvarzé ne tik masy dar-
ba, bet ir gyvenima. DidZiasias mety Sventes sutiksime kitaip nei anksciau —
Sv. Kalédas ir Naujuosius metus minésime namuose. Linkime Svenciy metu

neprarasti budrumo, saugoti save ir artimuosius.

Nors Sie metai bandé mus iSskirti jvairiomis prasmeémis, kvieciu likti kartu,

nes kartu galime nuveikti daugiau.

Graziy ir jaukiy Svenciy bei darbingy kity mety!

Pagarbiai,

prof. dr. Vilma Brukiené
LR odontology riimy tarybos pirmininké
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Netektis neparklupdé —
peréme ir darbus, ir vertybes

Audroné URVELYTE

,Nebijau zodzio ,,nezinau”, nes yra situacijy, kai
negaliu pateikti atsakymy j klienty klausimus. Geriau
pasikonsultuoju su kitais, bet niekada nemeluoju®, —

patikino jmonés ,,Gristoma” vadové 29 mety

Paulina GrigaliGinaité. Siy mety pradZioje, mirus té&iui, ji
peréme pries tris deSimtmecius jo jkurtos jmonés vaira,

o kartu —ir jo vertybes.

,Stipriausi Lietuvoje vadovai 2020" ir, Stipriausi Lietuvoje 2017-2020". Sie  mety sausio — nuo tos dienos, kai Ardinas miré. Taigi net ir netekties bei

du sertifikatai kabo ant sienos P. Grigalitinaités darbo kabinete. Galblt | pandemijos salygomis ji sugebéjo apsaugoti jmone nuo nuosmukio.

juos ir nenukrypty zvilgsnis, jei ne kelios svarbios detalés. , Tétis yra sakes, kaip Cia jj, tokj kieta vyruka, istiko tokia negailestinga liga.
Artinas Grigalilinas odontologinés jrangos tiekimo ir serviso jmone  Kai jo netekome, atsisédau prie kompiuterio, nubraukiau asaras ir pagalvo-

jkaré 1992-aisiais, o metais uz jmone vyresné Paulina jai vadovauja nuo Siy  jau — panasu, kad dabar tas , kietas vyrukas'" turésiu bati as", — taré Paulina.
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Pareigas perdavé dukrai

Kas negerai? Kodél rankos nebenulaiko badmintono raketés? Kodél taip grei-
tai apima nuovargis! Buvo 2016-yjy ruduo, kai vos 50-ies mety sulaukusiam
Artnui Grigaliinui buvo diagnozuota Soniné amiatrofiné sklerozé — ypac reta,
nepagydoma autoimuniné liga.

Paulina prisimena técio zodzius: ,,AS sportuoju, o man sako, kad greitai
negalésiu net normaliai kvépuoti... Pirmiausia visuomet kyla kvailas klausimas:
, Kodél tai nutiko man?** AS jj uzdaviau kitaip: ,,O kodél gi ne man?" Svarbiau-
sia — nepradéti gailétis saves, o dzZiaugtis tuo, ka turiu. IS tiesy laiko tarsi ne-
beliko, bet a3 jo turiu labai daug"* Zinodamas, kad mirtis rengiasi vienagen,
Ardnas vis daugiau ir daugiau darby patikéjo vyriausiajam i$ keturiy savo vai-
ky — Paulinai.

., Misy Seimos jmoné — maza, tad dar iki técio ligos padédavau visur, kur tik
reikéjo mano ranky. AS ir prekes iSveziodavau, ir interneto puslapj sutvarkiau,
ir sunkias dézes tampydavau. Aisku, man atrodo, kad nieko ¢ia ypatingo, visi
taip elgiasi. Bet kolegos pabardavo, kad nesaugau saves.

O tada, kai paaiskéjo, kokia liga jsismelké | tét], jis pradéjo mane ruosti
jmonés vadovavimui — patikéjo man ir klienty skambucius, ir administravima,
ir visa veiklos planavima. Tiesa, déZes, jei prireikia, tampau ir dabar. Ka, negi
negaliu?*, — kalbéjo P. Grigalitinaité.

A. Grigalitinas miré Siemet sausj, o po jo mirties Paulina oficialiai tapo
,Gristomos'* vadove.

,,Tol, kol dar tétis buvo su mumis, stengiausi nesikisti | tuos darbus, kuriuos
turi atlikti direktorius — svarbiausius sprendimus priimdavo jis. Tik po jo mir-
ties pirma karta pazilréjau | jmonés saskaita banke ir émiau tvarkyti finansi-
nius reikalus", — uzsiminé pasnekové.

Taip jau sutapo, kad tuo metu, kai ji suko galva, kaip perduoti Zinia klien-
tams apie tai, kad ji tesia técio darbus, prasidéjo COVID-19 pandemija. Paskel-
bus karanting odontologijos kabinetai apskritai turéjo nutraukti darba.

. Taip viskas émé klostytis, kad tik man nebity per lengva“, — karciai Syp-
teléjo Paulina. Bet ji neparklupo — neisleido jmonéje dirbanciy inzinieriy j pra-
vaikstas, nenukarpé jiems algy, bet pasielgé taip, kaip bty pasielges jos tétis.

,,Pamenu 2008-yjy krize. Tuo metu tétis su manimi apie ja daug kalbédavo.
Jis sakydavo, kad finansiniai is$Okiai yra ne darbuotojy, bet direktoriaus pro-
blema. Ir kad problemas reikia spresti, o ne verkslenti dél jy. Man buvo svarbu
pasielgti taip pat", — saké P. GrigaliGnaité.

Imonés veikla - specifiné

,Gristoma" apripina odontologijos kabinetus bei Sios srities klinikas visa bati-
na jranga. Odontologiniams kabinetams ji tiekia antgalius, prekiauja chirurginé-
mis bei danty techniky konsolémis, sterilizatoriais, odontologiniais jrenginiais.

Taip pat yra teikiamos serviso bei techninio aptarnavimo paslaugos, prirei-
kus — konsultuojama odontology kabineto jrengimo klausimais.

,,Esame moralus verslas — stengiamés jvertinti kiekvieno gydytojo porei-
kius ir nesitlome tokios jrangos, kuri tuo metu néra butina, pavyzdziui, per
daug galingos.

Tokia buvo técio nuostata, tokia yra ir mano nuostata: nevalia apgaudi-
néti klienty siekiant finansinés naudos. Atsakomybé yra masy seimos verslo
vertybé, juo labiau kad esame visiskai uztikrinti savo prekiy kokybe", — saké
P. Grigalitinaité.

Jos teigimu, svarbiausia Sioje situacijoje yra mediky pasitikéjimas jrangos tie-
kéjais ir ilgalaikis bendradarbiavimas. , Odontologai, jausdami nuosirdzig pagal-
ba, o ne verslininky troskima pasipelnyti, pas mus sugrjzta", — patikino Paulina.
Taigi jmonéje, dirbancioje kone tris desimtmecdius, neretai jrangos ir
prekiy uzsisako jau antra odontology karta.

Atstovauja ir prekiauja

Siemet, per patj pandemijos jkarstj, ,Gristoma" su sterilizatoriy (autoklavy)
gamybos jmone ,,Midmark" pasirasé oficialia atstovavimo Lietuvoje sutart;.
Anot P. Grigalilinaités, Sie aukstos kokybés gaminiai buvo atnaujinti atsizvel-
giant | COVID-19 pandemijos metu atsiradusig bitinybe paspartinti sterilizaci-
ja ir taip garantuoti sauguma.

Siek tiek anksciau, 2019-aisiais , Gristoma'* tapo oficialia odontologiniy jren-
giniy gamybos jmonés , Galit" atstove. Jos centrinis biuras yra Ukrainoje, tuo
tarpu gaminiai surenkami Europoje i$ rinkoje lyderiaujanciy gamintojy detaliy.

,,Pasitaiko gydytojy, kurie nusigreZzia, suzinoje apie jrenginiy kilmés 3alj. Bet
mes juk sitlome gera, kokybiska gaminj, ir kartu naudojamés proga padéti arti-
mai, su issdkiais kovojanciai tautai. Taigi, esame reikalingi tiems odontologams,
kurie paiso kokybés", — patikino Paulina.

,Gristoma" jau daug mety yra vienintelé oficiali Japonijos gamintojo NSK
atstoveé Lietuvoje, teikianti Siy jrenginiy garantijos bei serviso paslaugas.

,Atsizvelgdama | pandemijos konteksta NSK atnaujino premium klasés
Z95L greitinantj antgalj. Dabar jame galima isjungti oro padavima ir taip gero-
kai sumazinti susidarancio aerozolio pasiskirstymo plota. Nors purskiamas tik
vanduo, antgalio ausinimo ypatybés dél to nenukencia.

Svarbu ir tai, kad gamintojai nepabrangino sio antgalio. Jie net pasitlé akcija,
kad jo kaina blty priimtina odontologams. Tai ypac svarbu tam, kad gydyto-
jai galéty pasirGpini pacienty, savo bei kolegy saugumu ir taip sumazinti CO-
VID-19 rizikg", — paaiskino P. GrigaliGnaité.

Atidaré elektronine parduotuve

Norédami paminéti Sviesaus atminimo A. Grigalilno gimtadienj, neseniai,
lapkric¢io 7-aja, versle pasilike jo artimieji atidaré elektroning odontologiniy
prekiy parduoctuve.

,Esame pirma ir kol kas vienintelé Lietuvoje jmoné, kuri internete jau
prekiauja odontologiniais antgaliais ir jranga. Apskritai ,,Gristoma” yra kone
vienintelé Salyje tiekéja, kuri viesai rodo produkty kainas. Tai mdsy nuostata —
pasitikéjimas ir veiklos skaidrumas", — priddiré Paulina.

Apie asmenine patirtj

., Augau apsupta odontology. Blidavo, tétis veza mane | mokykla, o su klientais
kalba ir kalba apie kazkokius rotorius ir turbinas. Imdavau klausinéti, kas tai, ir
jis man paaiskindavo nepaisydamas, kad apie inZinerija kalbasi su vaiku. Taigi, tie
terminai seniai yra lyg ,,atsarginis” mano zodynas", — kalbéjo Paulina.

Bldama septyniolikos ji buvo sumaniusi, kad studijuos odontologija.

,O kas tada perims verslg!" — tokia técio mintis priverté ja suklusti. Ko
gero, A. Grigalilinas jau tada jzvelgé dukters versluma ir planavo, kuriam i visy
vaiky reikés perduoti jmonés veikla, nors pats, anot Paulinos, ketino dirbti ir
sulaukes pensinio amZiaus.

,Nuo odontologijos niekada taip ir nenutolau. Esu dirbusi odontologijos
klinikos administratore, perpratau odontologijos kliniky darbo specifika, zinau
ir gydytojy vertybes.
mokytis. Jeigu nezinau, kaip tiksliai atsakyti | gydytojy klausimus, nebijau to
prisipazinti. Jiems nemeluoju, bet pasiklausiu kolegy arba sutariu, kad jie susi-
siekty su klausima uzdavusiais klientais.

Tetis sakydavo, kad protingas Zmogus visada turi daug klausimy, o kvailam
visada atrodo, kad jis viska Zino. Klausimai yra visa ko pagrindas — pokalbiai yra
vertybiy vertybé.

Gaila tik, kad anksciau bet kokiu klausimu galédavau pasitarti su téciu, o da-
bar to padaryti nebegaliu. Taciau tikiuosi, kad mano nuoSirdumas ir atvirumas
padés issilaikyti jo vietoje.

Ir kasdien mokausi — skaitau, klausiu, gilinuosi | problemas. Man viskas jdo-
mu, pavyzdziui, kokius serviso darbus atlieka mano kolegos inZinieriai ir kaip
jie tai daro. Turiu nuostabia komanda, su kuria jau¢iuosi rami ir uztikrinta", —
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AKTUALI INFORMACIJA

COVID-I9

darbo vietoje:
rekomendacijos,
kaip to iSvengti

Pasaulio valstybés vis garsiau kalba apie saugias ir veiksmingas COVID-9 vakci-
nas ir planuoja artimiausiu metu pradéti gyventojy skiepijima. Taciau infekcijos
grésmé neisnyko. Koronavirusu uzsikrété 70 min. pasaulio gyventojy,
gyvybés neteko daugiau kaip 1,5 min.

Epidemiologiné situacija Lietuvoje — taip pat sudétinga. Infekcija uzsikrété
daugiau kaip 80 tdkst. Lietuvos gyventojy, o kiekviena dieng nustatoma tdkstan-
¢iai naujy uzsikrétimo atvejy, todél svarbu ne tik laikytis karantino taisykliy, ku-
rios galioja Salies teritorijoje, bet ir uztikrinti saugias salygas savo darbo vietoje.
Pateikiame rekomendacijas, kaip galima isvengti COVID-9 infekcijos.

BENDROSIOS |STAIGOS
NUOSTATOS:

PACIENTAIL:

DARBUOTOJAL:

| |staigoje tvarkomi paciento duomenys
ir uztikrinamas jy atsekamumas.

2. Kabinety ir kity jstaigos patalpy, daikty,
jrenginiy, pavirsiy valymas / dezinfekci-
ja vykdomas pagal infekcijy kontrolés
reikalavimus po kiekvieno pacien-
to vizito.

3. Kabinety dezinfekcija atliekama kie-
kviena diena prie§ pradedant darba,
po kiekvienos tiesioginio kontakto su
pacientu proceddros ir baigus darba.

4. Po aerozolj generuojanciy procedi-
ry atlikimo patalpos védinamos
(10-15 min.) ir valomos / dezin-
fekuojamos.

5. Tuo pacdiu metu negali bti teikiamos
kelios paslaugos vienoje patalpoje ar
susisiekianciuose kabinetuose.

|. |staigoje darbas organizuojamas taip, kad nesu-
sikirsty pacienty srautai.

2. Pacientams, turintiems COVID-19 bidingy
simptomy ir (ar) atitinkantiems epidemiolo-
ginius COVID-19 kriterijus, procedtros gali
biti atliekamos, kai likus ne daugiau kaip
48 val. iki procediros pradzios SARS-
CoV-2 tyrimo rezultatas yra neigiamas (tiriant
PGR metodu).

3. Su pacientais, kurie priskiriami rizikos grupei,
aptariamos galimos rizikos, jvertinamas numa-
tomo gydymo batinumas ir pirmumo eilé.

4. Uztikrinamas pacienty sveikatos stebéjimas,
t. y. pacientas registruojamas odontologinés
paslaugos teikimui po paciento apklausos.

(Ca]

. |staiga organizuoja pacienty registracija tik te-
lefonu ir taip, kad nesusidaryty fiziniy pacienty
laukimo eiliy patalpoje, bei uztikrina, kad prie
kabineto dury laukty ne daugiau kaip | paci-
entas.

6. Pacientams odontologinés paslaugos teikiamos
grieZtai jiems paskirtu vizito laiku. | jstaiga
pacientas jleidziamas likus ne daugiau kaip
10 min. iki paskirto vizito laiko. Laukdami pa-
tekimo | jstaiga, pacientai vienas nuo kito pri-
valo laikytis saugaus 2 m atstumo.

. Paslaugas teikia minimalus, batinas paslau-

gai suteikti, asmens sveikatos priezitiros
specialisty ir kity darbuotojy skaicius.

. Darbuotojy sveikatos stebéjimas atlieka-

mas kiekvieng dieng, t. y. atliekama dar-
buotojo apklausa, atkreipiant démesj ir j
nezymius simptomus.

. Jstaiga uZtikrina, kad jstaigos darbuotojai

baty profilaktiskai tiriami dél COVID-19
ligos.

Kai staigos darbuotojas dirba ir kitoje
asmens sveikatos priezidros jstaigoje, nu-
statomos priemonés, uztikrinancios dar-
buotojy ir pacienty sauga bei kontakty
atsekamuma.

. Jstaiga aprdpina asmens sveikatos prie-

Zilros paslaugas teikiancius specialistus
higienos priemonémis.

. Jstaiga uztikrina, kad jos darbuotojai nau-

doty asmenines apsaugos priemones.

|staiga reguliariai organizuoja darbuotojy
mokymus, kaip naudoti asmenines ap-
saugos priemones.
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KLINIKINE PATIRTIS

Sakny kanaly pildymas vieno kai$¢io
metodika: odontologijos studento,
endodontologijos rezidento, gydytojo
odontologo bei gydytojo endodontologo
uzpildy kokybés palyginimas

Goda Bilvinaité, Paulius Tusas, doc. Saulius Drukteinis

Vilniaus universiteto Medicinos fakulteto Odontologijos institutas

Tyrimo aktualumas

Siekiant uztikrinti sékminga endodontinj gydyma,
ypac svarbu tinkamai uzpildyti danty Sakny kana-
ly sistema. Atlikti moksliniai tyrimai rodo, kad net
apie 60 proc. endodontinio gydymo nesékmiy
yra siejama su nekokybisku Sakny kanaly sistemos
uzpildymu [1]. Klinikinéje praktikoje sakny kanalai
laikomi uzpildyti tinkamai, jei rentgeno nuotrau-
kose aiskia kigio forma turintis uzpildas tolygiai ir
intensyviai kontrastuoja visame darbiniame Saknies
kanalo ilgyje [2], taciau vaizdas, matomas dvimatéje
erdvéje, ne visada suteikia pakankamai informaci-
jos apie uzpildo homogeniskuma ir hermetiskuma.
Moksliniy tyrimy duomenys rodo, kad pagrindiniai
Sakny kanaly pildymo metodai, tokie kaip latera-
liné Saltos gutapercios kondensacija bei vertikali
karstos gutapercios kondensacija, negali uztikrinti
visisko uzpildo hermetiskumo [3; 4]. Be to, Siais
metodais uzpildyti Sakny kanalus reikia nemazai
laiko, gydytojo jgldziy bei jvairiy pagalbiniy instru-
menty. Naudojant Siuos metodus gali padidéti rizi-
ka, kad atsiras vertikaliy Saknies skilimy ar uzpildo
medziagos bus prastumtos pro Saknies virstnés
anga ir sukels komplikacijas, tokias kaip poopera-
cinis skausmas.

Teigiama, kad jprastinio endodontinio gydymo
sékmé vidutiniskai siekia daugiau kaip 90 proc,, ta-
ciau tais atvejais, kai Sakny kanaly gydymas atlie-
kamas bendrosios praktikos gydytojy odontology,
sekmés tikimybé, kai kuriy tyrimy duomenimis, gali
sumazéti net iki 40—65 proc. [5] Atitinkamai ma-
zesnis sekmeés daznis stebimas ir tuomet, kai en-
dodontinj gydyma atlieka odontologijos studentai
[6]. Dél visy Siy priezasciy ilga laikg buvo ieSkoma
paprastesniy ir efektyvesniy Sakny kanaly ruosimo
ir pildymo metodiky. Atsiradus hidrauliniams kalcio
silikatiniams cementams, iSsiskiriantiems itin puikiu
dimensiniu stabilumu, takumu, antibakteriniu ak-
tyvumu, biosuderinamumu bei kitomis pageidau-
jamomis minkstyjy uzpildy ypatybémis, buvo pri-
statyta vieno kaiscio (angl. Single Cone), arba Saltos
hidraulinés obturacijos (angl. Cold Hydraulic Obtura-
tion), pildymo metodika [7; 8; 9]. Kitaip nei anksciau

minétos pildymo technikos, Si metodika yra itin
paprasta, greita bei nereikalaujanti jvairiy pagalbi-
niy prietaisy. Klinikiniy moksliniy tyrimy duomenys
rodo, kad klinikiné endodontinio gydymo sékmé
naudojant Saltos hidraulinés obturacijos metoda
vidutiniskai siekia net 90,9 proc. (atitinkamai 90,6
proc. pirminio gydymo bei 91,7 proc. pergydymo
atvejais) [10]. Taip pat vis dazniau yra kalbama apie
tai, kad vieno kaiscio metodikos, kitaip nei kity,
Sakny kanaly uzpildymo kokybé nepriklauso nuo
gydytojo patirties ir jgadziy [9; I; 12], taciau tai pa-
grindzianciy tyrimy iki Siol néra atlikta.

Sio darbo tikslas buvo palyginti danty $akny
kanaly uzpildy porétuma, kai danty Sakny kana-
lus vieno gutapercios kais¢io su hidrauliniu kalcio
silikatiniu uzpildu ,,BioRoot RCS" (,,Septodont",
Pranciizija) metodika pildé odontologijos studen-
tas, endodontologijos rezidentas, gydytojas odon-
tologas bei gydytojo endodontologas.

Medziaga ir metodai

28 standartizuoti skaidrios plastmasés dvisakniai
virdutiniy kapliy modeliai (DRSK, Svedija) su iki
40/0.04 | HyFlex EDM" sistemos instrumento
(,Colténe", Vokietija) paruostais Sakny kanalais
buvo atsitiktinai suskirstyti | keturias lygias ekspe-
rimentines grupes pagal tai, kas atliko Sakny kanaly
uzpildyma: odontologijos studentas (OS), endo-
dontologijos rezidentas (ER), gydytojas odontolo-
gas (GO) ir gydytojas endodontologas (GE). Kie-
kvienoje grupéje, naudojant ,,BioRoot RCS" pasta
ir vieng ,,HyFlex EDM" 40 dydZio gutapercios kaistj
(,Colténe", Vokietija), Saltos hidraulinés obturacijos
bldu buvo uzpildyta 14 Sakny kanaly. Uzpildams
visiskai sukietéjus, danty modeliai skenuoti mikro-
kompiuterinés tomografijos skeneriu ,,SkyScan
1272" (,,Bruker microCT", Belgija). Skenavimui nau-
dota 10 um izotropiné rezoliucija. Sakny kanaly uz-
pildymo kokybé buvo vertinta naudojant ,,CTAN"
programine jranga (,,Bruker microCT", Belgija).
Statistiné duomeny analizé atlikta taikant Kruska-
lo—Voliso ir Mano—Vitnio kriterijus. Rezultatai lai-
kyti statistiskai reikSmingi, kai p < 0,05.

Rezultatai

Siekiant iSvengti netikslumy dél statistingje eilutéje
iSsiskirianciy reikSmiy (kintamieji netenkino pasis-
kirstymo normalumo salygos), procentiné pory
skaiciaus iSraiska buvo suskirstyta j rangus — dides-
nis rangas atspindi didesnj pory kiekj Sakny kanaly
uzpilduose.

Kiekvienos tiriamosios grupés vainikinio trec-
dalio danty Sakny kanaly uzpildy porétumo vidu-
tiniai rangai, iSskiriant atviras bei uZdaras poras,
pateikiami | paveiksle. Vidutiniai rangai gauti ran-
guojant jungtinius visy grupiy duomenis. Maziausiai
atviry pory buvo nustatyta OS grupéje (vidutinis
rangas 1543), uzdary pory — ER grupéje (viduti-
nis rangas 1543). Didziausi atviry ir uzdary pory
vidutiniai rangai nustatyti GO grupéje (atitinkamai
38,08 ir 46,58). Palyginus tiriamyjy grupiy tdrinés
analizés rezultatus buvo pastebéta, kad vainikinio
trecdalio uzpildy porétumas, lyginant tiek atviras
(p = 0,002), tiek uzdaras poras (p < 0,001), reiks-
mingai skiriasi (p < 0,05).

Tiriamuyjy grupiy vidurinio trecdalio danty Sa-
kny kanaly uzpildy porétumo vidutiniai rangai
vaizduojami 2 paveiksle. Maziausiai atviry ir uzdary
pory buvo nustatyta OS grupéje (vidutinis rangas
atitinkamai 19,71 ir 16,64), daugiausiai — GO grupé-
je (vidutinis rangas atitinkamai 33,58 ir 43,50). Paly-
ginus visy keturiy tiriamyjy grupiy tarinés analizés
rezultatus, statistiSkai reikSmingas skirtumas buvo
nustatytas tik tarp uzdary pory (p < 0,001).

Tiriamyjy grupiy virstninio tre¢dalio danty Sa-
kny kanaly uzpildy porétumo vidutiniai rangai pa-
teikiami 3 paveiksle. MaZiausiai atviry pory buvo
nustatyta OS grupéje (vidutinis rangas 21,36), uz-
dary pory — GO grupéje (vidutinis rangas 21,71).
Daugiausiai atviry pory pastebéta GO grupéje (vi-
dutinis rangas 34,67), uzdary pory — GE grupéje
(vidutinis rangas 34,77). Palyginus visy tiriamujy
grupiy tdrinés analizés rezultatus buvo nustatyta,
kad virstninio trecdalio uzpildy porétumas, lygi-
nant tiek atviras (p = 0,182), tiek uzdaras poras
(p = 0,110), reikSmingai nesiskiria (p > 0,05).
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4 ir 5 paveiksluose vaizduojami reprezentaty-
vis atitinkamy tiriamuyjy grupiy danty Sakny ka-
naly vainikinio, vidurinio bei virsininio trecdaliy
skerspjaviai.

Rezultaty aptarimas

Danty sakny kanaly uzpildy porétumas yra sieja-
mas su nepalankia endodontinio gydymo pabai-
ga [I3; 14]. Susidariusios poros neigiamai veikia
uzpildy fizikines ypatybes bei sukuria palankias
salygas skysc¢iams, mikroorganizmams ar jy apy-
kaitos produktams pakartotinai patekti | danty
sakny kanaly sistema bei Saknies virsine supan-
¢ius audinius [15]. Dél Sios priezasties porétumas
yra laikomas vienu pagrindiniy danty Sakny ka-
naly uzpildy kokybés vertinimo kriterijy [16; 17].
Kokybiskai uzpildyti danty Sakny kanaly sistema
bdtina visame darbiniame Saknies kanalo ilgyje tri-
matéje erdvéje. Vis délto, kai kuriy tyréjy teigimu,
didziausias démesys turéty bati skiriamas virsani-
niam Saknies kanalo trec¢daliui, nes uzpildo kokybé
batent Sioje kanalo dalyje gali tapti itin svarbiu en-
dodontinio gydymo sékme lemianciu veiksniu [18;
19]. Dél sudétingos vidinés Sakny kanaly sistemos
morfologijos (pridétiniai bei lateraliniai kanalai,
jvairios angos, sasmaukos, spindzio netolygumai,
virstininés deltos) visiskas Saknies kanalo turinio,
mikroorganizmy bei susidariusio lipniojo sluoks-
nio pasalinimas, net ir laikantis visy chemomecha-
ninio Sakny kanaly paruosimo rekomendacijy, yra
nejmanomas [14], taciau Sakny kanaly sistemoje
likusiy mikroorganizmy ir jy apykaitos produkty
patekimo | Saknies virstine supancius audinius ga-
lima iSvengti, jei virstininis Saknies kanalo trecdalis
yra tinkamai hermetizuojamas uzpildo medziaga
[20; 21]. Dél Sios priezasties mdsy tyrime, kaip ir
anksciau atliktuose tyrimuose [12; 13; 22], danty
sakny kanaly uzpildy porétumo vertinimas atlik-
tas atskirai virstniniame, viduriniame bei vainiki-
niame trecdaliuose, kiekvienam i$ jy priskiriant
po 3 mm darbinio Saknies kanalo ilgio. Gauti re-
zultatai parodé, kad tiek atviry, tiek uzdary pory
skaicius virsininiame danty Sakny kanaly uzpildy
trecdalyje tarp tiriamuyjy grupiy statistiskai reiks-
mingai nesiskyré (p > 0,05). Viduriniame trecda-
lyje statistiskai reikSmingas skirtumas nustatytas
tik tarp uzdary pory skaiciaus (p < 0,05). Remian-
tis literatdros Saltiniais, kliniSkai svarbios yra tik
atviros poros [23], galin¢ios sukurti palankias sa-
lygas mikroorganizmy bei skysciy prasiskverbimui
per Saknies kanaly sistemg | Saknies virsiine su-
pancius audinius ir atvirksc¢iai. Uzdaros poros yra
visiSkai apribotos uzpildo medziagos ir gali turéti
jtakos tik mechaninéms uzpildo ypatybéms [24].
Dél sios priezasties atlikto tyrimo rezultatai lei-
dzia darytiiSvada, kad Sakny kanalus pildant vieno
kais¢io metodika, uzpildy kokybé virstniniame
bei viduriniame trecdaliuose islieka panasi net ir
esant skirtingiems gydytojy jgidziams. ReikSmin-
gas skirtumas tiriamosiose grupése tarp atviry
bei uzdary pory skaiciaus pastebétas tik vainiki-
niame trec¢dalyje (p < 0,05). Tikétina, kad nevie-
noda uZpildo porétuma minétoje kanalo dalyje
galéjo lemti didesnis Saknies kanalo tdris ir kartu
padidéjes ,,BioRoot RCS" pastos kiekis. Siekiant
uztikrinti mazesnj uzpildo porétuma vainikiniame
trecdalyje, vis dazniau yra silloma j Saknies kanalo
spindj jvesti kelis papildomus gutapercios kaiscius
[25; 26], kurie padéty sukurti didesn] hidraulinj
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slégj, pagerinty pastos pasiskirstyma Saknies ka-
nale bei sumazinty naudojamos pastos kiekj. Kai
kuriy autoriy teigimu, mazesnj uzpildy porétuma
taip pat gali uztikrinti ir papildoma takaus uzpildo
aktyvacija, pavyzdziui, ultragarsu [27].

Vieningos nuomonés dél vieno kais¢io uzpildy
porétumo, lyginant su kitais pildymo metodais,
kol kas néera. Vieni tyréjai nurodo, kad taikant §
pildymo metoda vainikiniame bei viduriniame $a-
kny kanaly uzpildy trecdaliuose yra stebimas zy-
miai maZesnis pory skaifius nei pasirinkus latera-
ling kondensacija Salta gutapercia [13] ar hibridine
termoplastinés gutapercios kondensacija [8]. Kiti
tyréjai teigia, kad didesnj uzpildy porétuma lemia
batent vieno kaisc¢io metodika, palyginti su hibridi-
ne termoplastinés gutapercios kondensacija [27].
Taip pat nemazoje dalyje tyrimy yra nurodoma,
kad vieno kaiscio ir kitomis metodikomis pildy-

tuose danty Sakny kanaluose uzpildy porétumas
iSlieka panasus [22; 28; 29; 30]. Skirtingus atlikty
tyrimy rezultatus gali lemti jvairds veiksniai, susije
su Sakny kanaly morfologija, chemomechaniniu
paruosimu ar uzpildo medziagos fizikinémis ypa-
tybémis, taip pat standartizuoty in vitro tyrimy
metody, duomeny apdorojimo ir jy interpretavi-
mo protokoly nebuvimas. Abejoniy nekelia tik tai,
kad nei viena pildymo metodika negali uztikrinti
visidko Saknies kanalo hermetizavimo [29; 317. §j
fakta patvirtina ir madsy eksperimentinio tyrimo
metu gauti rezultatai, rodantys, kad tam tikras
uzpildy porétumas bddingas visiems Sakny kanaly
trecdaliams. Vis délto salta hidrauliné obturacija
i$ kity pildymo metody issiskiria tuo, jog yra ypac
paprasta, greita, specialios jrangos ir instrumenty
nereikalaujanti danty Sakny kanaly pildymo tech-
nika, leidzianti pasiekti puikiy gydymo rezulta-

ty [10; 30; 32]. Taip pat atliktas eksperimentinis
tyrimas in vitro patvirtina, kad $i metodika, kitaip
nei kitos [33; 34; 35], yra lengvai jvaldoma ir ne-
priklauso nuo gydytojo, atliekancio Sakny kanaly
pildyma, patirties bei jgidziy.

ISvados

Sakny kanaly uzpildymo vieno kai$tio metodika
kokybé ir uzpildy homogeniskumas virstniniame
bei viduriniame trecdaliuose reikSmingai nesiskiria
nei odontologijos studento, nei endodontologijos
rezidento, nei gydytojo odontologo, nei gydytojo
endodontologo, ir nepriklauso nuo uzpildyma at-
likusio asmens klinikinés patirties. UZpildy pore-
tumas reikSmingai skiriasi tik vainikiniame Saknies
kanalo trecdalyje.

Literatiros sqrasas redakcijai Zinomas.
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KLINIKINE PATIRTIS

Veido ir kaklo sri¢iy pulyny
retrospektyviné analizé:
gydymo stacionare laika
lemiantys veiksniai

Milda Vitosyteé, Dainora Jankauskaité, dr. Rita Rasteniené
Vilniaus universiteto Medicinos fakulteto Odontologijos institutas

Tyrimo aktualumas

Veido ir kaklo sriciy palynai — tai sudétingi minks-
tujy audiniy uzdegimai, priskiriami sparciai besivys-
tandiy sunkiy ligy, galin¢iy sukelti grésme paciento
gyvybei, grupei [I; 2]. Siy infekcijy komplikacijos
gali lemti sistemine intoksikacija, sukelti mediastini-
ta, kvépavimo taky obstrukcija, septinj Soka, sepsj,
nekrotizuojantj fascijita, perikardita, arterijy ero-
zijas, meningita, orbitalinius ir smegeny abscesus,
kavernozinio sinuso tromboze [3; 4]. Pagal kime
veido ir kaklo sri¢iy pdlynai skirstomi j odontogeni-
nius bei neodontogeninius. |rodyta, kad vidutinis-
kai 57,5 proc. veido, Zandikauliy bei kaklo sriciy pa-
lyny yra odontogeninés kiimés [5]. Ryty Lietuvoje
Sy bikliy gydymo paslaugas teikia VUL Zalgirio
klinika. Per metus Sioje gydymo jstaigoje diagno-
zuojama ir gydoma apie 200 veido, zandikauliy bei
kaklo sriciy odontogeninés kilmés pdlyny bei pa-
liniy ir, kaip rodo statistiniai duomenys, Siy bukliy
skaicius nemazéja [6].

Odontogeninés kimés minkstyjy veido audi-
niy uzdegimy dazniausia priezastis — negydytas
virstininis periodontitas, kai normalios burnos mi-
krofloros per danties pazeidima pakliGva | Sakny
kanaly sistema ir patenka j periapikalinius audinius.
Infekcijos iSplitima daznai lemia uzdelstas kreipi-
masis | gydymo jstaiga, mikroorganizmy virulentis-
kumas bei gretutinés pacienty ligos [7; 8].

Veido ir kaklo sriciy palyny gydymas — kom-
pleksinis ir radikalus, kurio metu susidares palynas
atveriamas ir drenuojamas, Salinama jo priezastis
bei skiriamas antibakterinis gydymas. Drenuojant
pulyna atliekama dekompresija, pasalinami audiniy
irimo produktai, bakterijy toksinai, pageréja krau-
jotaka, todél j uzdegimo Zzidinj greic¢iau patenka an-
tibakteriniai preparatai, audiniai geriau aprapinami
deguonimi — sudaromos aerobinés salygos, neigia-
mai veikiancios anaerobinius mikroorganizmus [9].
Gydytojai odontologai antibakterinius preparatus
skiria empiriskai, atsizvelgdami j labiausiai tikétinus
sukeléjus bei remdamiesi klinikine patirtimi. Jro-
dyta, kad gydymo pradzioje dazniausiai pasiren-
kami peniciliny grupés preparatai: penicilinas G,
amoxicilinas, ampicilinas / sulbaktamas [10], taciau
pasaulyje vis placiau diskutuojama apie mikroorga-
nizmy atsparuma antibakteriniams vaistams, todél

tikslus antibiotiko parinkimas tampa vienu kertiniy
faktoriy gydant sunkias infekcijas [11; 12]. Sekmin-
gas veido ir kaklo sriciy minkstyjy audiniy gydymas
priklauso nuo daugelio veiksniy: laiku nustatytos
tikslios diagnozés, laboratoriniy tyrimy duomeny
analizés, uzdegimo apimtos srities lokalizacijos,
visavercio drenazo, teisingo vaisty parinkimo, pa-
ciento imuninés sistemos, laiko, praéjusio nuo su-
sirgimo iki gydymo pradzios.

Sio darbo tikslas buvo i$analizuoti pacienty,
2010-2019 m. gydyty dél veido ir kaklo sriciy paly-
ny, stacionarinio gydymo laiko sasajas su skiriamais
medikamentais, liga sukélusiais mikroorganizmais
bei jy atsparumu antibiotikams ir palyginti gautus
rezultatus su ankstesnio 20062009 m. tyrimo
duomenimis.

Tyrimui atlikti gautas Vilniaus regioninio bioeti-
kos komiteto leidimas No. 2020 / 3-1216-698.

Tyrimo planas

Vilniaus universiteto ligoninés Zalgirio klinikoje
(VULZK) buvo atliktas retrospektyvinis tyrimas.
ISanalizuotos 1462 pacienty, kurie 2010-2019 m.
gydési dél veido, Zandikauliy bei kaklo sriciy pa-
lyny, ligos istorijos. Per devynerius metus Umiy
minkstyjy veido ir kaklo audiniy infekcijy daznis
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buvo 206 + 19 atvejy per vienerius metus, dau-
giausiai 250 bei maziausiai 180 atvejy per metus.
Vidutiniskai veido ir kaklo sric¢iy pdlynai sudaré
6 proc. visy 2010-2019 m. VULZK hospitalizuoty
pacienty (| grafikas).

Sociodemografiniai rodikliai

Pacienty amziaus vidurkis — 42,56 ( 18,57), vyry ir
motery santykis — I:1.3, jauniausiam pacientui — 5,
0 vyriausiam — 96 metai. Zalingus jprocius (raky-
ma, alkoholio ir / ar narkotiky vartojima) nuro-
dé 538 pacientai (36,8 proc), i$ jy 488 pacientai
(334 proc) buvo rikantys. Sisteminémis ligo-
mis sirgo 266 (18,2 proc.) pacientai, i$ kuriy 120
(8,2 proc,) sirgo cukriniu diabetu, 65 (4,4 proc.) —
arterine hipertenzija, 101 (6,9 proc.) — kitomis ligo-
mis. Statistiskai reikSmingai stacionarinio gydymo
trukme ilgino rdkymas (p < 0.001), cukrinis diabe-
tas (p < 0.001) ir arteriné hipertenzija (p = 0.029).

Priezastys

Dazniausiai minkstyjy veido ir kaklo audiniy Gmius
uzdegimus sukélé apatinio Zzandikaulio krami-
niai dantys (1285 atvejai, 879 proc). 192 atvejais
(13,1 proc) uzdegimai buvo neodontogeninés
kilmés. Statistiskai reikSmingai gydymo trukme
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stacionare ilgino neodontogeniné infekcijos prie-
zastis (p = 0.011). Taip pat pacientai buvo hospita-
lizuojami ilgiau, jei uzdegima sukélé apatinio Zandi-
kaulio krdminiai dantys (p = 0.014).

Pilynai

860 atvejy (58,8 proc) uzdegimas apémé vie-
na tarpfascinj plysi dazniausiai pazandés srit]
(399 atvejai, 273 proc.), sparninj apatinio zandi-
kaulio tarpa (211 atvejai, 144 proc.), pasmakrio
srit] (82 atvejai, 59 proc.). Uzdegimas | dvi sritis
buvo isplites 122 atvejais (8,3 proc.), o j tris —
480 atvejy (32,8 proc.). Gydymo trukme staciona-
re statistiskai reikSmingai ilgino uzdegimo plitimas
j dvi (p = 0.002), tris ir daugiau (p < 0.001) sriciy
(2 diagrama).

Hospitalizacijos trukmeé

Vidutiné gydymo stacionare trukmé — 7,61 ( 4,6)
paros. Dazniausiai pacientai stacionare praleisdavo
penkias paras, o vidutiné gydymo trukmé stacio-
nare — septynios paros. llgiausiai pacientas gydytas
keturiasdesimt keturias paras. Net 37 proc. paci-
enty buvo gydomi ilgiau kaip 7 paras. Pacienty, jau-
nesniy nei |8 mety, vidutiné stacionarinio gydymo
trukme buvo statistiskai reikSmingai trumpesné nei
suaugusiyjy, vyresniy nei 65 metai — 5,81 (£ 3,3)
paros (p = 0.007) (3 grafikas).

Chirurginis gydymas

Pirminis chirurginis gydymas (pdlyno atvérimas,
drenavimas ir priezasties pasalinimas), visiems
pacientams buvo suteiktas per pirmas 6 valandas
nuo atvykimo | ligonine. Ekstraoraliniai pjaviai pd-
lynui drenuoti atlikti 978 (66,9 proc.) pacientams,
intraoraliniai pjaviai — 453 (31,0 proc.), kombinuo-
tas ekstraoralinis ir intraoralinis atvérimas atliktas
31 (2,1 proc) pacientui. Problema kéles dantis
buvo pasalintas 1207 pacientams (82,6 proc.), 201
(13,7 proc.) pacientui jis buvo pasalintas dar pries
atvykstant | VULZK. Tik 54 (3,7 proc) pacien-
tams pradétas endodontinis gydymas. Dél infek-
cijos isplitimo papildomas infiltrato atvérimas ir
revizija buvo reikalingi 68 (4,7 proc.) pacientams.
Komplikacijos pasireiské 19 (1,3 proc.) pacienty:
|2 — mediastinitas, 4 prasidéjo kraujavimas, 3 —
kardiovaskulinis nepakankamumas; 7 pacientai
buvo perkelti j kitg ligonine tolimesniam gydymui.
Pacientai, kuriems prireiké papildomy pjaviy ar
revizijos, statistiskai reikSmingai praleido daugiau
laiko stacionare (p < 0.001).

Antibakterinis gydymas

Antibakterinis gydymas pacientams, sergantiems
pulynais, skirtas visais atvejais. Dazniausiai skirti pe-
nicilino grupés antibiotikai (1126 atvejai, 77,0 proc.),
kartais su gentamicinu (144 atvejai, 9,8 proc.). Po
mikrobiologinio pasélio 22| pacientui (15,1 proc.),

2 diagrama. Dazniausios pilyno apimtos sritys
2010-2019 m.

Procentineé iSraiska
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3 grafikas. Gydymo trukmé stacionare (paromis).
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4 grafikas. Pagrindiniy mikroorganizmy, sukelianciy Gmius minkstyjy veido ir kaklo audiniy uzdegimus,

atsparumas antibakteriniams vaistams.

nustacius empiriniams antibiotikams atsparius
mikroorganizmus, antibiotikas buvo parinktas re-
miantis antibiotikograma.

Mikroorganizmai ir jy atsparumas

Mikrobiologiniuose paséliuose isaugo 126 skirtin-
gos mikroorganizmy rasys, i$ jy didzZiausia dalj suda-
ré Streptococcus a haemolyticus (12,4 proc.), taip pat
daznai randamas Streptococcus ordlis (10,0 proc.),
Streptococcus constelatus (7,7 proc.) bei Streptococ-
cus anginosus (7,2 proc.). 410 atvejy (28,0 proc.) mi-
krobiologiniuose paséliuose bakterijy augimo ne-
rasta. Vienas mikroorganizmas isaugo 629 atvejais
(43,0 proc), du — 334 atvejais (22,8 proc.), trys —
89 atvejais (6,1 proc.). Statistiskai reikSmingai gy-
dymas stacionare buvo ilgesnis tiems pacientams,
kuriy mikrobiologiniuose paséliuose iSaugo trys
mikroorganizmai (p < 0.001). Misri (anaerobiné ir
aerobiné) mikroflora taip pat ilgino stacionarinio
gydymo trukme (p < 0.001) (4 grafikas).

Palyginimas su 2006-2009 m. tyrimo
duomenimis

Lyginant 2006—2009 m. duomenis su 2010—
2019 m. tyrimu, vidutinis lovadieniy skaicius su-
trumpéjo beveik 2 paromis. Pagrindinio Umias
veido ir zandikauliy infekcijas sukeliancio mikro-

organizmo — Streptococcus alfa haemolyticus — daz-
nis yra sumazéjes. Taip pat pastarojo desimtme-
¢io tyrime nustatyta didesné palynus sukélusiy
mikroorganizmy jvairové — net penkiasdeSimt
trimis mikroorganizmy rasimis daugiau. 2010—
2019 m. |,6 karto dazniau skirti penicilino grupés
antibiotikai. IS antibiotikogramy rezultaty galime
pastebéti, kad pagrindiniy sukéléjy — Streptococcus
alfa haemolyticus ir Streptococcus constelatus — at-
sparumas penicilino grupés antibiotikams ir klin-
damicinui augo.

ISvados

|. Stacionarinio gydymo trukme statistiskai
reikS§mingai ilgino zalingi jprodiai ir sisteminés
ligos, vyresnis pacienty amZzius, infekcijos is-
plitimas | kelis tarpfascinius tarpus.

2. Dazniausia odontogeninés kilmés pulyny
priezastis — apatinio zandikaulio krdminiy
danty patologija.

3. Dazniausi pilyny sukéléjai — Streptococcus a
haemolyticus, Streptococcus oralis bei Strepto-
coccus constelatus.

4. Pagrindiniy sukéléjy atsparumas penicilino ir
klindamicino grupiy vaistams iSaugo.

Literatdros sqrasas redakcijai Zinomas.
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Narysté Rumuose: kas pasikeité ir ka reikia Zinoti prie§ 2021 m.

2021-ieji — ne uz kalny, todél primename, kad jau dabar galima pratesti
naryste LR odontology rdmuose. Kokia to nauda, kas pasikeité ir ka
reikia zinoti?

Nuo 2020 m. geguzés | d. narysté Rimuose tapo neprivaloma ir
pasirenkama savanoriskai. Vis délto pasirinke bati Rimy nariais, jausite
akivaizdZig nauda.

* Kiekvienas Rimy narys laiku gauna kokybiska informacija, susi-
jusia su vykdoma veikla, visomis informavimo priemonémis ne-
mokamai.

* Rdmy nariai turi galimybe gilinti profesines Zinias ir ugdyti kom-
petencijas dalyvaudami Rimy organizuojamose konferencijose,
seminaruose, mokymuose ir kituose renginiuose kelis kartus ma-
Zesnémis kainomis nei ne RUmy nariai.

* Rdmai tik savo nariams (asmenims ir jstaigoms) atstovauja vals-
tybinése, savivaldybés, visuomeninése, tarptautinése institucijose
bei organizacijose.

* Asmenys, kurie bus iSbraukti i§ Rimy nariy saraso dél Rumy
narystés mokescio nemokéjimo, pareiske nora vél tapti Rimy
nariais, privalés sumokéti dviguba Rimy nario mokestj uz eina-
muosius metus.

* Ne Ridmy nariams konsultacijos odontologinés bei burnos prie-
Zidros veiklos organizavimo ir vykdymo, dokumenty rengimo ir
diegimo, vidaus audito klausimais yra tik mokamos.

* Ne Rimy nariams pagalba licencijy gavimo, tikslinimo, galiojimo
stabdymo panaikinimo klausimais yra tik mokama.

Nario mokestis mokamas kiekvienais metais iki kovo 31 d. Tai reis-
kia, kad nario mokestj uz einamuosius metus reikia sumokéti ne véliau
kaip iki einamyjy mety kovo 31 d. Kiek tai kainuoja?

RUMU NARIO MOKESTIS m

Odontologinés priezitros (pagalbos) jstaiga 100 eur
Gydytojas odontologas 60 eur
Danty technikas 45 eur
Burnos higienistas 20 eur
Gydytojo odontologo padéjéjas [0 eur

Siemet pritarta svarbiam pakeitimui, kurio nauda pajus nemaZa odonto-
logy bendruomenés dalis. Rimy nariui (fiziniam asmeniui), turin¢iam savo
odontologinés priezidros (pagalbos) jstaiga, kurioje dirba vienas darbuotojas
(t. y. jis pats), taikomas metinis jstaigos RGmy nario mokestis ir netaikomas
metinis fizinio asmens Rimy nario mokestis. |staigos vadovas turi pateikti
Rdmams tai pagrindziancius dokumentus (pazyma apie staigoje dirbancius
darbuotojus). Siems Ramy nariams Ramy teikiamy konsultacijy ir paslaugy,
susijusiy tiek su fiziniy asmeny veikla, tiek su juridiniy asmeny veikla, kaina
lygi konsultacijy ir paslaugy jkainiui, kuris taikomas Ramy nariams. Si nuostata
bus taikoma nuo 2021 m. sausio | d.

|staigos, kurios 2020 m. tapo Ramy narémis, 2021 m. 100 eury mokescio
mokéti neturés, nes jis galioja tiek 2020-aisiais, tiek 2021 -aisiais.

Daugiau informacijos apie naryste Rimuose — el. pastu
rumai@odontologurumai.lt arba paskambinus tel. +370 652 01 253.

Visada vertiname JUsy pasirinkima ir laukiame LR odontology ramuose.
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KLINIKINE PATIRTIS

Bemetalés keramikos danties
vainiko restauracijos gaminimas
naudojant sistemg ,,e

Deividas Sus¢enovas, danty technologijos studijy programos absolventas,
Kristina Geciauskiené, Slaugos ir burnos priezidros katedros lektoré

Utenos kolegijos Slaugos ir burnos priezidros katedra

LAB®

XXI amZius asocijuojasi su biotechnologijy to-
buléjimu. Danty spalvy nustatymas bei atkdrimas
yra svarbi, bet sudétinga uzduotis, nes gamtoje
gausu danty spalvy bei formy. Danty atspalviai
gali bUti nustatomi dviem metodais: vizualiniu ir
instrumentiniu. Skaitmenine fotografija paremtas
,eLAB" protokolas suteikia naujy galimybiy danty
spalvai nustatyti Siandieninéje klinikinéje praktiko-
je. Pasitelkus Sig sistema, Zinias ir jgidzius, gydyto-
jas odontologas kartu su danty techniku turi idea-
lias salygas atkurti estetiSka paciento danty spalva.
|vertinus  skaitmeninés fotografijos privalumus,
inovatyvuma ir aktualuma, analizuojant ,eLAB"
protokola, kaip sistema, skirta danty spalvai nusta-
tyti ir ja atkurti pasirinkta restauracine medziaga,
galima patenkinti nuolat kylancius pacienty porei-
kius natdralumui, funkcijai ir estetikai. Pagrindinis
sistemos ,,eLAB" tikslas yra pakeisti standartinius
danty spalvy raktus, kad bty galima tiksliau nu-
statyti individualia kiekvieno paciento danty spalva.
Taip pat ,,eLAB" turi virtualaus pamatavimo gali-
mybe, kuria naudodamasis danty technikas gali pa-
lyginti pagaminto protezo spalva paciento burnoje
(zr. 10 pav.).

Spalvos suvokimas

Spalvos suvokimo mechanizma nagrinéja dvi kla-
sikinés teorijos [4]. Tai Youngo—Helmiholtzo tri-
chromatiné ir Heringo oponentiniy spalvy teori-
jos. Youngo—Helmiholtzo teorija teigia, kad spalvy
suvokimo mechanizmas pagristas Sviesos poveikiu
receptoriams, esantiems Zmogaus akies tinklainéje.
Sie receptoriai jautris elektromagnetinéms ban-
goms, kuriy ilgis yra 380—720 nm. Lazdelés yra
jautrios juodai, baltai spalvai. Kolbelés jautrios rau-
donai, Zaliai ir mélynai spalvai. Heringo oponentiniy
spalvy teorija paaiskina tolesnés spalvos suvokimo
pakopa — chromatiniy impulsy paskirstyma gangli-
ju lastelése | du oponentiniy spalvy kanalus [10].
Spalvy standartizavimas yra paremtas skoty fiziko
J. C. Maxwello 1859 m. pasidlyta spalvy trikampio
teorija ir kiekybiniais spalvy matavimais. Pagal Sia
teorija, visos spalvos gali blti gaunamos maisant
tris pirmines spalvas, tai yra raudona, zalia, mélyna.
Spalvos yra apibddinamos pagal tris parametrus:
atspalvj, sodrumg ir Sviesuma [16]. Pagal Munselio
spalvy sistema, atspalviai yra suskirstytij 10 daliy:
* Y —geltona
* YR — geltonai raudona

* R—raudona

* RP —raudonai violetiné

* P—violetiné

* PB—violetiné-mélyna

* B—mélyna

* BG — mélynai zalia

* G—zalia

* GY — zaliai geltona

CIE spalvy sistema (Commission Internationale
de I'Eclairage) sukurta 1931 m. Spalvos isdéstytos
dviejy asiy diagramoje: x asis — atspalvis ir sodru-
mas, y asis — Sviesumas. 1976 m. 3i spalvy klasifikaci-
ja buvo patobulinta, spalvos isdéstytos trijy asiy ko-
ordinadiy sistemoje (L¥, a*, b*) ir sistema pavadinta
CIELAB. Patogus erdvinis atspalviy iSsidéstymas
leidzia diferencijucti spalvos skirtumus tarp prie-
Singy atspalviy [3]. Kiekviena i§ gradacijy gali bdti
iSsklaidyta j 10 smulkesniy daliy, o Sios — | dar smul-
kesnes. Apie 80 proc. Zzmoniy danty atspalviai yra
tarp 6YR—9,3YR [I1]. Atspalvis priklauso nuo ban-
gos lgio ir gali bUti raudonas, oranzinis, geltonas,
Zalias, mélynas ir violetinis. Sodrumas yra atspalvio
intensyvumas, kuris priklauso nuo pigmento kiekio
medziagoje. Pagal Munselj, nattralus Zmogaus dan-
ties atspalvio sodrumas gali bUti graduojamas 0—7.
Paprastai danties spalvos sodrumas didéja nuo
kandamo krasto kaklelio link. Atspalvis ir sodrumas
yra kokybiniai spalvos komponentai. Sviesumas yra
kiekybinis spalvos komponentas, iSreiskiamas ben-
dru atspindétos Sviesos kiekiu. Skirtingy atspalviy
objektai gali atspindéti vienoda skaiciy fotony ir
turéti vienoda Sviesuma. Adityviniu bidu spalvos
susidaro tuomet, kai spalva i Sviesos Saltinio tie-
siogiai patenka | Zmogaus akis. Pirminés adityvios
spalvos yra zalia, mélyna ir raudona, tai yra tos,
kurioms yra jautrUs akies receptoriai. Antrinés adi-
tyvios spalvos suvokiamos, kai yra stimuliuojamos
skirtingy receptoriy poros, tai yra geltona, Zydra
ir roziné. Adityvinis spalvy perdavimas btdingas
kompiuteriy ekranams. Kompiuterio ekranas gali
spalvas atkurti tiksliau nei spausdintuvas. Norint,
kad danty technikas ir gydytojas odontologas ma-
tyty tokias pat spalvas, jy kompiuteriy ekrany spal-
vos turéty bati kalibruotos. Stebint vaizda ekrane,
akies receptorius yra stimuliuojamas ne tiesioginés
Sviesos Saltinio, o nuo stebimo objekto atsispindé-
jusio spalvy spektro, tai yra subtraktyvios spalvos
[13]. Apsviestas objektas dalj spalvy absorbuoja,
o dalj atspindi. Pirminés subtraktyvios spalvos yra

Zydra, roziné, geltona ir papildomai juoda spalva.
Spalvy sukdrimas dazais turi trakumy, nes prak-
tiskai nejmanoma gauti grynai pirminiy spalvy, to-
dél tai, ka matome, ir tai, kg atkuriame, gali skirtis.
Achromatinés spalvos yra balta, juoda ir pilka. Jos
turi reikSmés spalvy sodrumui ir Sviesumui. Baltas
objektas atspindi visa krentancia Sviesa, o juodas
objektas visg Sviesa absorbuoja. Dalinio Sviesos at-
spindéjimo ir absorbcijos metu susidaro pilka spal-
va [I7]. Paprastai geltonas daiktas atspindi geltona
spektro dalj, tac¢iau metamerijos atveju daiktai gali
absorbuoti geltonas bangas ir atspindéti oranZines
ir Zalias bangas, kuriy kombinacija stebétojas suvo-
kia kaip geltong spalva. Keiciant apsvietimo salygas
(natlrali Sviesa, dirbtinis kabineto apsvietimas,
operacinés lempa), metamerinés spalvos gali biti
suvokiamos kaip skirtingos spalvos. Metamerijos
problema yra svarbi, nes natdralus dantis, spalvy
rakto dantys ir keraminés masés skiriasi savo struk-
tdra ir spalvine sudétimi. Bty puiku, jeigu kerami-
nés maseés turéty ta pacia spalvy spektro sudét
kaip ir natdralus dantis, taciau natdralus dantis savo
sudétyje turi ir neorganiniy, ir organiniy pigmenty,
o keraminé masé gali turéti tik neorganiniy, nes
organiniai pigmentai apdorojimo metu iSdegty.
Siekiant sumazinti metamerijos jtaka, rekomen-
duojama vengti sudétingy skirtingy spalvy masiy
maisymy danty gamybos metu. Nepaisant to, kad
yra daug danty spalvy rakty rinkiniy, derinant juos
su natdraliais dantimis, natlralioje aplinkoje, iSgauti
norima rezultatg yra sudétinga, nes keli specialistai
gali skirtingai suvokti danties spalva ir ja interpre-
tuoti pagal savo matomus spalvos niuansus.

Danty spalvy nustatymo metodai

Klinikinéje praktikoje nustatyti danties spalva vien
tik vizualiniu bddu, naudojant VITA spalvy rak-
ta, gali buti nepatikima, todél rekomenduojama
spalvai nustatyti naudoti papildomus metodus.
Alternatyva galéty bati spektrofotometras, kolo-
rimetras, skaitmeninis fotoaparatas su programine
jranga. Kolorimetrai ir spektrofotometrai, skirti
odontologinei praktikai, naudojami jau kelerius
metus, bet jie néra siejami su galutiniu rezultatu,
tai veikiau pagalbinés priemonés. Kolorimetrai,
kurie gali nustatyti CIE spalvy koordinates, buvo
naudojami danties spalvai matuoti [19]. R. Seghi
atliko tyrima spektrofotometrais ir kolorimetrais,
skirtais danty spalvai matuoti odontologijoje,
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ir nustaté, kad permatomy meéginiy trumpalai-
kis pakartojamumas buvo perpus prastesnis nei
nepermatomy pavyzdziy. Taip pat buvo nustatyta,
kad apsvietimo 45 laipsniy kampu, lyginant su difu-
ziniu apdvietimu, santykinés vertés buvo vienodos
[20]. Manoma, kad néra patikimo metodo danties
spalvai nustatyti ar net palyginti spalvas [22]. Skai-
tmeniné fotografija odontologijoje, kaip metodas
paciento danty spalvai nustatyti, vis labiau popu-
liaréja, skaitmeniniai fotoaparatai tampa patogesni
naudoti. Jy kaina rinkoje mazéja atsirandant dides-
nei konkurencijai, todél jie tampa lengviau prieina-
mi daugumai odontologijos kliniky ir laboratorijy.
Informacija apie danty spalva, gauta i skaitmeninio
fotoaparato, yra tinkama naudoti danty spalvai nu-
statyti, taciau skaitmeniniu fotoaparatu padarytos
nuotraukos standartizavimas ir objektyvi analizé
ilga laika buvo neaiski. Naudojant standartine bal-
tos spalvos balanso kortele, veikiancia kaip atskai-
tos taskas, ir specialy skaitmeninj kameros profilj,
galima pasiekti standartizuota fotografijos vaizda ir
tolesng objektyvia analizg. Tuo ,,eLAB" protoko-
las ir remiasi. Sios sistemos tikslas objektyviai, be
aplinkos veiksniy nustatyti paciento danty spalva,
susikurti reikiama medziaga restauracijos gamybai
bei atlikus darbus objektyviai jvertinti rezultata.
Pries kelerius metus dermatologai pradéjo sé-
kmingai naudoti skaitmeniniu fotoaparatu pada-
rytas nuotraukas su poliarizuojanciu filtru, kuris
padeda sumaZinti atspindZius [I; 14]. Sis metodas,
naudojant tokj pat filtra, pamazu buvo pradétas
taikyti ir odontologijoje. ISsprendus pavirsiaus bliz-
gumo jtaka, atsirado galimybé pamatyti dentina,
netrukdant emaliui [3; 5; 19; I5].

»€LAB* sistema ir protokolas

Sia sistema sudaro:

* skaitmeninis fotoaparatas (DSLR),

* makroobjektyvas,

* makroblyksteés,

* poliarizuojantis filtras (zr. | pav.).

Norint isgauti tikslias skaitmenines fotografijas,
skirtas danties spalvai nustatyti, standartizavimas
yra butinas. Fotokameroje naudojamas ne auto-
matinis, o rankinis rezimas, kuris leidzia individualiai
standartizuoti nustatymus. Nustatytas atstumas
tarp objektyvo ir objekto turi bdti parenkamas pa-
gal kameros objektyva (I lentelé).

Norint susvelninti aplinkos Sviesos jtaka ir uz-
tikrinti blykstés sinchronizavima, uzrakto greitis

| pav. [ranga, skirta ,,eLAB" protokolui

125 ddff e m
e Bl | A M i ot
,ﬂ B M /i &
a—s—| | C ™ /¢

2 pav. Fotoaparato bej blykstés parametrai

| LENTELE.
Atstumas tarp objektyvo ir objekto pagal kameros objektyva

DSLR jutiklio Objektyvo zidinio | Reprodukcijos | Atstumas tarp
dydis nuotolis mastelis objektyvo ir objekto

Visas kadras (FX) 60 mm
Visas kadras (FX) 105 mm
APS-C (DX) 60 mm
APS-C (DX) 105 mm

turi bati nustatomas 1/125 sek., kai DOF yra {22
(#r. 2 pav.). Sis diafragmos nustatymas taip pat pa-
deda isvengti problemy, susijusiy su difrakcija, nes
didesnis diafragmos sumazinimas tik sumazina vaiz-
do ryskuma ir neduoda papildomos naudos atspal-
viui jvertinti fotografijoje [6]. Turi bUti pasirinktas
100 1SO jutiklio jautrumas, o nuotraukos formatas
turéty bdti nustatomas kaip RAW. Blykstés nu-
statomos maksimalia galia — |/l rankiniu rezimu
(zr. 2 pav.). TTL matavimas turi biti i§jungtas.
Spalvy informacija, gauta i§ skaitmeninio foto-
aparato, priklauso nuo jrenginio, tai reiskia, kad
faktiné spalvy informacija paprastai siunciama
raudonos — zalios — mélynos (RGB) spalvy erdvé-
je. Teisingam spalvy valdymui reikalingas teisingas
skaitmeniniy prietaisy kalibravimas ir spalvy regu-
liavimas [23]. I visy 58 specialiy DSLR fotoaparato
profiliy buvo sukurtas vienas danty fotografavimui
skirtas profilis. Prie§ importuojant klinikinj RAW
faila | ,,Adobe Lightroom", reikia pasirinkti tinkama
DSLR kameros profilj i§ kameros kalibravimo is-
skleidziamojo meniu ,,Develop" rezimy (zr. 3 pav.).
Duomenys i Siuolaikinio DSLR fotoaparato
vaizdo jutiklio paprastai yra modeliuojami kaip na-
tdralTs linijiniai. Baltos spalvos balansas daznai yra
neteisingas, t. . RGB duomeny vektorius su baltu
koregavimu kiekvienoje pikseliy vietoje gali bati
vertinamas kaip tiesinis RGB vektoriaus derinys
tame paciame taske. Tai daZniausiai atliekama nau-
dojant achromatinj objekta, pvz., pilka etaloning
kortele, kuri naudojama kaip bendras vardiklis (zr.
4 pav.), pasirinkus baltos spalvos balanso pasirinki-
mo jrankj (pipete) ir spusteléjus bet kurj i$ keturiy
pilkos spalvos segmenty vaizde (zr. 5 pav.) [7].

Fie Ean Dowcp Pnote Semngi Teoh View Window s

24 cm
[:1.6 37 cm
[:2.5 28 cm
1:2.5 45 cm

Dideli vaizdo Sviesumo pokyciai paprastai at-
siranda dél to, kad elektroniné blyksté skleidzia
maksimaly Sviesos srauta. Kadangi yra reikalingos
sviesesnés nuotraukos, nes tik jose yra visa infor-
macija, turimos nuotraukos Sviesuma bdtina regu-
liuoti. Koreguojama tol, kol nuotraukoje matomas
iSmatuotas pilkos spalvos kortelés ryskumas tampa
toks pat, kaip gamintojy numatytas pilkos spalvos
kortelés ryskumas (L*80) [8; 12; 18] (zr. 6 pav.).

Programos ,,eLAB_pilot" tikslas yra lengvai ir
greitai sukurti individualy paciento dentino spal-
vos recepta. Sioje programoje kol kas yra jdiegtos
trys keramikos masiy sistemos: ,,Creation Zi-CT",
,GC Initial LiSi" ir ,,IPS e.max ceram'. Programa
,eLAB_pilot", apskai¢iuodama dentino maisymo
formuluote, naudoja Sias keramikos, emalio mases
ir blsimos restauracijos karkasy variantus (2—4
lentelés).

Programa yra lengvai suprantama ir paprastai
naudojama (zr. 7 pav.).

Norint iSgauti teisinga restauracijos spalva bati-
na su ,.eLAB_pilot" pazyméti teisinga danties sritj.
Idealiu atveju pasirinktas plotas turéty atspindéti
danties spalva nepriklausomai nuo minkstyjy audi-
niy ar juodo fono burnos ertméje. Sis plotas gali
buti danties kaklelio trecdalyje, kur galima rasti
didZiausig L* reikSme. Tuo paciu metu paspaudus
ir laikant ,Command" ir L, jdsy matuojamo vaiz-
do taskas yra uzfiksuojamas ir sukuriamas dentino
receptas i pasirinktos keramikos masiy sistemos
(2r. 8 pav.).

Programa ,,eLAB_pilot" laikosi keramikos ma-
siy gamintojy rekomendacijy ir programos kiréjy
skaiCiavimy, kad daromos restauracijos karkaso

=
“Bmylati®

3 pav. ,Adobe Lightroom" profiliavimas
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4 pav. Pilka etaloniné kortelé

storis turéty bati apie 0,5 mm, taip islaikomas res-
tauracijos tvirtumas ir iSsaugoma daugiau vietos
dengiamajai keramikai. Toliau programa numato,
kad kokybiskai restauracijai pagaminti reikia tdréti
I ' mm dentino bei 0,5 mm emalio sluoksnius (zr.
9 pav,). Daugelis gamintojy savo keramikos masiy
spalvy pavyzdzius gamina nuo 1,2 mm iki 1,8 mmir
tai yra gerokai daugiau nei blsimoje restauracijoje
naudojamas masés kiekis [21]. Restauracijos spalvos
atitikima galime nustatyti pagal kalibruotas nuo-
traukas ir nustatytas L*a*b* vertes (23 ir 24 pav.).
Apibendrinant sistemos ,,eLAB" analize galime
teigti, kad tai puiki alternatyva danty spalvy nusta-
tymo srityje. Atsirado galimybé nustatyti tikraja pa-
ciento danty spalva, susikurti tam idealiai tinkancia
medZziagg bei objektyviai patikrinti ir jvertinti gauta
rezultata, naudojant virtualius matavimus.

Darbo tikslas — iSanalizuoti bemetalés kerami-
kos danties vainiko restauracijos gaminima pasitel-
kiant sistema ,,eLAB".

Darbo uzdaviniai:

I. Apibadinti danty spalvy nustatymo metodus.

2. Nustatyti paciento danty spalva, danties vai-
niko restauracijos gamybai taikant ,,eLAB".

3. ISnagrinéti sluoksniavimo technologija gami-
nant |l-to danties cirkonio keramikos restauracija
ant implanto, remiantis ,,eLAB" protokolu.

Tyrimo medziaga ir metodai:

Siame darbe atliktas reflektyvaus pobidzio koky-
binis tyrimas, taikant atvejo analizés metoda, leido
empiriskai jvertinti ir susieti konkrecios klinikinés
situacijos atvejo rezultatus su Siame darbe prista-
tyta teorine medziaga. Minétais tyrimo metodais
galima iSanalizuoti paciento danty spalva bei sukur-
ti veiksmy plang restauracijai jgyvendinti. Tyrimas
buvo atliktas 2019 m. vasario 4 d. — geguzés |7 d.
Tam, kad baty uztikrinti visi etikos principai, buvo
suderinta baigiamojo darbo uzduotis bei pateiktas
prasymas dél planuojamo tyrimo leidimo ir nuo-
trauky viesinimo.

Atvejo charakteristika:

| odontologine klinika kreipési 55 mety amziaus vy-
ras, dél periodonto ligos netekes |1-to danties. Pa-
grindiniai paciento motyvai, lemiantys restauracijos
poreikj, yra danty funkcijos ir estetikos atkdrimas.
Gydytojo odontologo sitlymu, buvo nuspresta ant
implanto gaminti prisukama sluoksniuotos cirkonio
oksido keramikos proteza. Vadovaujantis ,,eLAB*
protokolu, atliktos paciento danty nuotraukos, nu-
imti anatominiai atspaudai bei registrai perduoti la-
boratorijai. Numatytam gydymo planui ir medzia-
goms, i$ kuriy bus pagamintas protezas, pacientas
pritaré (zr. 10 pav.).

File Bt Dovlop Photo Seitegs Tooh  Yiew  Window  Help

5 pav. Nuotraukos spalvy balansavimas

File Edn Deotiop Phow Semngs Took View Window Melp

6 pav. Ekspozicijos balanso koregavimas

2 LENTELE.
Keramikos masiy sistemos, naudojamos programoje ,,eLAB_pilot*

Creation Zi-CT GC Initial LiSi IPS e.max Ceram

BD-BO BLD-3 PD-BLI
Al Al BLI
D2 D3 Al
D3 D3

D4

3 LENTELE.
Emalio masés, naudojamos programoje ,,eLAB_pilot“

Creation Zi-CT GC Initial LiSi IPS e.max Ceram

E57/CLO (50 / 50) E57 Pl
E58/CLO (50 / 50) E58 | BL
E59/CLO (50 / 50) E59 Til
E60/CLO (50 / 50) E6O Ti3

. 4 LE_[\ITELE. . .
Busimos restauracijos karkasy variantai,

naudojami programoje ,,eLAB_pilot”

Creation Zi-CT GC Initial LiSi IPS e.max Ceram

Ivoclar ZirCAD BL MO-0 LT-BL |
Ivoclar ZirCAD MO-0 MO-2 MO-0
Ivoclar ZirCAD MO-2 MO-2
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I3pléte meniu galime
pasirinkti keramikos
sistema

Nustatinéjamos
spalvos vaizdas

Matuojamo ploto
didinimo ir
mazinimo liniuoté

) v
Jeledadan

Rodomos CIELAB vertes,
* = $viesumas a* = raudona
b* = geltona

SLARpilot

Ivociar &, max coram
L* 78,730 !-l-ﬁ- °

e 520 foa 12
bt 10207 '5!!3.!‘
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'
'
'
'
'
!
'

command + L to unlock

Apskaiciuotas kiekis démiy:
IPS Ivocolor E17 antracito
IPS Ivocolor E2 | raudona
Ivocolor E22 geltona

7 pav. Programa ,,eLAB"

Ingot LT BLY

|
Elﬁ 2

-jm 2

Dontln 240D BL
Enamel P(1
Ingot L1 BL1

Paspauskite ,,command” +
L, norédami uzrakinti
pasirinkta spalva, kurig
norite atkurti.

Dar karta paspauskite ir
Zymuo nusiims.

/l Sidloma ND spalva |

Dentino receptas |

Zro, medZiaga

Presavimo ingoto /

elLAB_pilot

Nustatinéjamos Socersne oo
¥ ~ L 78870 EW7 O
spalvos vaizdas s
b* B8.340 E22 13

B wo

2xBL1
Enamel 1BL/TH

Ingot MO-0

Press command + L to unlock

8 pav. Vaizdo taskas yra uZfiksuojamas ir sukuriamas dentino receptas

9 pav. Daromos restauracijos storis

L7 Lk
B TR )

Tyrimo rezultatai:

Bemetalés keramikos danties vainiko ant im-
planto gamybos parengiamieji etapai:

Atspaudai pakartotinai dezinfekuojami ir anali-
zuojami. | analogg jsukamas transferis ir patikrina-
ma, ar jis nekeidia savo padéties. Atspaude esantis
analogas yra padengiamas plonu bazinio vasko
sluoksniu ties sujungimu, kad j vidy nepatekty gipso.
Kad gipsas geriau tekéty, atspaudai padengti gipso
takuma gerinanciu ir jtampa mazinanciu purskalu
bei isliejami iS IV klasés gipso. Gipsiniame modelyje,
naudojant frezas, iSformuojamos dantenos aplink
implanta. ISformavus reljefa, yra nuimamas siliko-
ninis gidas, naudojant dvikomponent; silikona. Ati-
dalinus gida, paruosiama vieta silikoninei danteny
imitacijai (zr. |1 pav.).

Silikoniniame gide yra padaromos dvi skylutés,
skirtos imitaciniam silikonui jSvirksti ir jo pertekliui
iStekéti. Silikoninis gidas yra padengiamas izoliantu,
kuris garantuoja, kad silikonai tarpusavyje nesukibs.
Silikoninis gidas yra uzdedamas ant darbinio mode-
lio ir j ji prisvirks¢iama danteny imitacinio silikono.
Palaukus, kol medziaga sukietés, silikoninis gidas yra
nuimamas (zr. 12 pav.).

Paruosti darbiniai modeliai buvo issiysti CAD/
CAM specialistams, kurie pagamino prisukama re-
dukuotos anatomijos cirkonio vainikélj (zr. |3 pav.).

Pagamintas karkasas pritaikomas, islyginamas
pavirsius, vieta, kuri turés salyti su dantenomis, yra
iSpoliruojama (zr. 14 pav.).

10 pav. Klinikinio atvejo fotografija pagal ,,eLAB" protokolq ir fotografija su VITA
spalvy raktu

12 pav. Silikoniné danteny imitacija
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14 pav. Paruostas cirkonio karkasas

Nuotrauky kalibravimas ir paciento
danty spalvos nustatymas, vadovaujantis
,»eLAB‘“:

Sukalibravus nuotrauka, laikantis ,,eLAB" protoko-
lo (zr. I5 pav.), kitas zingsnis yra spalvos nustaty-
mas. Naudojant programa ,,eLAB_pilot", sukuria-
mas individualus paciento dentino receptas pagal
pasirinkta keramikos sistema. Siuo klinikiniu atveju
pasirinkta ,,IPS e max Ceram" (zr. 16 pav.) ir ,,Nori-
take CZR" (Zr. 17 pav.) keramikinés sistemos.

Sluoksniuotos bemetalés keramikos
danties vainiko ant implanto gamybos
laboratoriniai etapai:

Pagal ,,eLAB_pilot" nurodyta recepta yra paruo-
Siamas individualus, specialiai pacientui sukurtas
dentinas. Pagal programa | standartinj ,,IPS e.max
Ceram' A3 denting yra jdedama | pilky (E 17),
I3 raudony (E 21) ir 14 geltony (E 22) dazy. O
pagal programa | standartinj ,Noritake CZR"
A3B denting yra jdedama 3 pilky (E 17), I3 rau-
dony (E 21) ir 18 geltony (E 22) dazy. Kad abiem
restauracijoms i$ skirtingy keramikiniy sistemy
bty iSgaunama natdiralesné restauracijos spalva,
cirkonio karkasas yra papildomai individualizuoja-
mas dazais (zr. 18 pav.).

Kitas laboratorinis etapas yra karkaso paden-
gimas denting atitinkancia mase. Siekiant iSgauti
kuo tikroviskesnj vaizda, ,eLAB" dentinas buvo
maiSomas su kitomis keramikinémis masémis.
Norint, kad ,IPS e.max Ceram' danties vainikélis
kandamojo krasto link skaidréty, ,,eLAB" dentinas
buvo sumaisytas su Tll keramikine mase santykiu
!, siekiant iSgauti chromatiskesnj cervikalinj pa-
virsiy. ,,eLAB" dentinas buvo maisomas su ,,OD
orange" keramikine mase santykiu I:I. O norint,
kad ,,Noritake CZR" danties vainikélis kandamojo
krasto link skaidréty, ,,eLAB" dentinas buvo sumai-
Sytas su LTI keramikine mase santykiu I:1, siekiant
iSgauti chromatiskesnj cervikalinj pavirsiy. ,,eLAB"
dentinas buvo maisomas su CV-| keramikine mase
santykiu I:1. Po to isdegama pagal gamintojo reika-
lavimus (zr. 19, 20 pav.,).

Antruoju degimu sluoksniuojama emalj imituo-
janti masé. Remiantis ,,eLAB_pilot", rekomenduo-
jama emal] atitinkanti medziaga ,,IPS e.max Ceram"
buvo parinkta TIl keramikiné masé, o ,,Noritake

18 pav. DaZais individualizuotas cirkonio karkasas

MNoritake CZR

L Egmagp E17 3

17 pav. Individualus dentino receptas pagal ,Noritake CZR" keramikos sistemq
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19 pav. Rezultatas po pirmojo degimo, naudojant
,IPS e max Ceram" keramikos sistemq

e ot
Bmulpatt

24 pav. Virtualus restauracijos pamatavimas is
,Noritake CZR"

27 pav. Galutinis ,,IPS e max Ceram" restauracijos
rezultatas

20 pav. Rezultatas po pirmojo degimo, naudojant
. Noritake CZR" keramikos sistemq

25 pav. Rezultatas is ,,IPS e max Ceram™ po restaura-
cijos individualizavimo daZais

2| pav. Rezultatas i§ ,,IPS e max Ceram" po antrojo
degimo ir anatomijos bei reljefo koregavimo frezomis

22 pav. Rezultatas is ,Noritake CZR" po antrojo
degimo ir anatomijos bei reljefo koregavimo frezomis

23 pav. Virtualus restauracijos pamatavimas is ,,IPS
emax Ceram"

26 pav. Rezultatas i, Noritake CZR" po restauracijos
individualizavimo daZais

CZR" — LTI keramikiné masé (zr. 27 pav.). Emalj
imituojanti masé padengiama ir danties restaura-
cija iSdegama pagal gamintojo rekomendacijas (Zr.
21,22 pav.).

I$gavus restauracijos anatomine forma ir reljefa,
atitinkant] dantis, buvo padarytas virtualus restau-
racijos pamatavimas (zr. 23 ir 24 pav.).

Atlikus virtualy pamatavima, restauracija buvo
papildomai individualizuojama dazais, kad baty is-
gautas kuo tikroviskesnis ir artimesnis nuosaviems
dantims vaizdas (zr. 25 ir 26 pav.).

Kai restauracija anatomiskai ir spalviskai iSbaig-
ta, atliekamas restauracijos glaziiravimas, degimas
ir poliravimas. Taip pat, siekiant natlralumo, nu-
spresta Siek tiek sumazinti restauracijos blizgumo
laipsnj, pavirsiy Svelniai pasiausiant Svelnia poliravi-
mo gumyte (zr. 27 ir 28 pav.).

Tyrimo rezultaty aptarimas:

Atliekant tyrima buvo pagamintos dvi restauraci-
jos i8 skirtinga keramikos gamintojy masiy : ,,IPS
e.max Ceram" (zr. 27 pav.) ir ,,Noritake CZR"

28 pav. Galutinis ,,Noritake CZR" restauracijos
rezultatas

(zr. 28 pav.). Dvi skirtingos keramikos sistemos
buvo pasirinktos siekiant issiaiskinti, ar sistema
,eLAB" sékmingai jas standartizuoja. Nuosekliai
laikantis ,,eLAB" protokolo, atsizvelgiant | funkci-
nius bei estetinius reikalavimus, laikantis kerami-
kos masiy gamintojy rekomendacijy, buvo pasiek-
tas norimas rezultatas.

ISvados:

. Vizualinis danty spalvy nustatymo bidas su
VITA danty spalvy raktu yra naudojamas seniai.
Augant estetiniams poreikiams, o danty spalvy
raktams beveik netobuléjant, Sis metodas tampa
vis maziau patrauklus ir tikslus. Klinikinéje praktiko-
je bltina sujungti senus ir naujus metodus, siekiant
kuo geresniy rezultaty.

2. Apibendrinant darbg su sistema ,elAB"
galima teigti, kad tai yra bitent tai, ko dabar rei-
kia. Nauja, Siuolaikiné sistema zymiai palengvina
danties spalvos nustatyma ir jos atkdrima. S. Hei-
no sukurtas ,,eLAB" protokolas, paremtas skai-
tmenine fotografija, suteikia nauja pozitrj | danty
spalvos nustatyma Siuolaikinéje odontologijoje.
Siekiant maksimalaus estetinio suderinamumo,
itin svarbus tiesioginis bendradarbiavimas tarp
paciento, odontologo ir danty techniko. Galimy-
bé nustatyti paciento danty spalva ir sukurti tam
idealiai tinkanc¢ia medziaga, objektyviai patikrinti
ir jvertinti gauta rezultata, pasitelkiant virtualius
pamatavimus, yra didZiulis palengvinimas atliekant
kasdienj darba.

3. Inovatyviy metody teikiamos galimybeés,
kruopStumas, Zinios bei manualiniai gebéjimai lemia
sékminga danty restauracija, atitinkancia paciento
|Gkescius.

Literataros sqrasas redakcijai Zinomas.
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Liejami danty papuosalai turi bati labai tikslGs,
todél gauta metaliné atlieja turi tiksliai atitikti vaski-
nj modelj. Tikslumui padeda pakavimo medziagos,
kurios aukstoje temperatiroje nekeicia savo issi-
plétimo parametry, o metalui austant ir sligstant
nesideformuoja. Tai kompensuoja metalo lydinio
susltigima, todél gautos konstrukcijos tikslumo be-
veik nepraranda.

Naudota ,GC Fujivest Premium" pakavimo

medziaga, kuri sudaryta i$ kvarco ir kristobalito.
Gamintojo teigimu, $i medziaga gerokai sumazina
liejinio Siurkstuma ir yra itin tiksli. Viena is batiny
salygy — maiSant medziagas, jos turi bati kamba-
rio temperatros (mazdaug 23 laipsniai). MaiSant
maseg X| dydZzio Ziedui, naudota 300 g milteliy, 120
ml tirpalo, 78 ml vandens. Masé |5 sekundziy mai-
soma rankomis, 60 sekundziy — vakuumine maisy-
kle, ir naudojant vibracinj stalelj, kad nesusidaryty
oro pory, atsargiai pilama | pakavimo Zieda, atidziai
uzliejant vasking konstrukcijg. Sustingus pakavimo
medziagai (20 minuciy po uzpylimo), Siek tiek ap-
droZiami liejimo formos krastai stabilumui ir tam,
kad kaitinant forma lengviau pasisalinty garai. Vé-
liau ji dedama | vasko krosnele, kurioje tempera-
tdra palaipsniui keliama iki 960 laipsniy. Kaitinimo
metu susidare vasko garai turi patekti j ventiliacijos
sistema. Liejimo forma dedama krateriu | apadia.
Galutinéje temperatiroje laikoma 40 min. (zr.
15 pav,).
Tinkamai pasirinkus medziagy proporcijas ir lai-
kantis nurodyty laiko bei temperatlros parame-
try, supakuota vaskiné konstrukcija yra tinkamai
paruosta liejimui.

Metalo lydiniy lydymas ir liejimas

Liejimo aparatas turi bUti paruostas lieti. Labai
svarbu greitas jkaitintos liejimo formos perkélimas
| ligjimo aparata, nes jkaitinta forma dél vésesnés
aplinkos temperatlros pradeda staigiai vésti. Ly-
dant ir tauriuosius, ir netauriuosius metalus turéty
bati naudojami skirtingy medziagy tigliai, taurie-
siems — grafitiniai, netauriesiems — paprastos ke-
ramikos. Tiriamuoju atveju vaskiné konstrukcija
svéré 0,32 g, todél lydymui buvo paruosta 32 g
chromo ir kobalto lydinio ruosinio (Heraeus). Lie-
jimui naudojamas metalas lydant turi bati takus ir
lengvai bei gerai uzpildyti liejimo formas. Norint i$
bet kokio metaly lydinio pagaminti kokybiska liejinj,
metalo lydymo ir lieimo metu patariama laikytis
Siy reikalavimy:

* ISlydytas metaly lydinys jliejamas | liejimo
forma, kuri buvo jkaitinta iki 750-950 °C ar
didesnés temperatdros, nes dar karstoje lieji-
mo formoje islydyto metalo takumas yra 3—4
kartus geresnis (zr. 16 pav.).

ISlydytas metaly junginys turi bati greitai su-
liejamas | liejimo forma, o skirtumas tarp is-
lydymo pabaigos ir liejimo pradzios turi bati
2—4 sek.

Metaly lydiniy lydymo metu, pasiekus isly-
dymo pradzia, metalas lydomas toliau, po to
dar kaitinamas 2—4 sek., kad lydinio tempera-
thra dar kilty iki 100 °C.

Prie$ pagrindinj metalo islydyma metalo lydi-
nys pakaitinamas iki raudonumo ar daugiau,
kad jkaitinta liejimo forma perkélus is kaiti-
nimo krosnies | liejimo aparata sutrumpéty
laikas iki visisko isSlydimo ir forma maziau
atausty.

* ISlydyto metalo lydiniui jtekéti  liejimo forma
turi padéti stipri iScentriné jéga, teigiamas, ne
mazesnis kaip 3,5 baro spaudimas arba siur-
bimas [6].

Ausdamas metalas turi mazai trauktis, kitaip

austanciame liejinyje gali susidaryti jtrakimy [20].

Esant galimybei, danty papuosalus galima ga-
minti ir i tauriyjy metaly lydiniy. Jie gali bati ap-
doroti ir cheminiy medziagy tirpalais. Tokie tirpalai
yra vienkartinio naudojimo, jame dirbinys turi bati
laikomas pagal grieztai nustatyta laika, o iStrauktas
turi biti neutralizuojamas. Si metalo valymo pro-
ceddra vadinama ésdinamuoju valymu.

Manoma, kad gaminio apdailos kokybé tiesiogiai
priklauso nuo ligjinio kokybés, todél metaly lydiniui
ir liejimui skiriamas ypatingas démesys. Metalinés
konstrukcijos liejimas nejmanomas, jei nesufor-
muota teisinga lieciy sistema, kuri reikalinga islydy-
tam metalui tekéti. Prie vaskinés konstrukcijos pri-
tvirtinus 3 mm lietis, modelis pakuojamas j karsciui
atsparia mase. Liejinio forma ir lydmetalis tiglyje
apie 40 min laikomi iki 960 laipsniy jkaitintoje vasko
krosneléje, véliau perkeliami j liejimo aparata. Dél
aukstos temperatdros ir didelés iScentrinés jégos
metalo lydinys jliejamas | forma.

3.3. Estetiniai metaliniy danty papuosaly
gamybos principai.

Metaliniy konstrukcijy apdaila

Visas i metaly lydiniy pagamintas detales reikia
kruopsdiai dailinti. Danty papuosalai — ne iSimtis.
Apdaila — tai metalinio pavirsiaus padengimas gam-
tinémis arba dirbtinémis medziagomis, turinciomis
apsauginiy ir dekoratyviniy ypatybiy [5]. Sis proce-
sas vyksta keliais etapais, siekiant padidinti cheminj
atsparuma, sumazinti elektrolitinj potenciala, pa-
gerinti higienines bei estetines ypatybes. Atausinta
dar neispakuotg liejimo forma reikia apzitreéti, jver-
tinti liejimo kokybe. ISpakuojant patariama dauzyti
plaktuku tik per liejimo kraterj, kad konstrukcija
iSlikty nepazeista (zr. 17 pav.). Pakavimo medziaga
nuo danty papuosaly pirmiausia $alinama mechani-
niu bddu jrankiais, véliau — sméliavimo aparatuose
(zr. 18 pav.). Naudotas stambiy kristaly 99,6 proc.
aliuminio oksido smélis (Eisenbacher Dentalwarer).
Atsizvelgiant | skirtinga metaly sudétj, turéty bati
naudojamas skirtingas smélis. Smélio dalelés gali
jsisprausti | metalo pavirsiy, todél reikéty sméliuoti
45 laipsniy kampu.

Sméliasrautiniu badu galima gerai nugludin-
ti pavirdiy arba tai naudoti bent kaip papildoma
poliravimo bida. Danty papuosalams itin svarbi
estetika, todél labai daug démesio skiriama Siam
etapui. Po Siurkstaus smélio, naudotas ,,Siladent"
kvarcinis smélis ir Svelnesné daleliy pulsavimo
jéga. Juo nuo metalo pavirsiaus Salinami smulkds
nelygumai. Sis etapas rekomenduotinas 3velni-
nant vidinj papuosaly pavirsiy, nes kitais polira-
vimo budais galima pakenkti gaminio tikslumui.
Tai taip pat tinka ir Salinant karsciui atsparia mase
nuo konstrukcijy. Smélio daleliy mikrosmugiai
sukietina metalo pavirsinius sluoksnius ir liejinj
padaro tvirtesnj. Esant galimybei, galimas elek-
trocheminis poliravimas. Tai — metodas, kuriuo
galima lyginti metalo pavirsiy, iStirpdant smulkias
iSkysas ir nelygumus. Procesas vyksta specialiuo-
se elektrolituose, prie detalés prijungiama tam
tikro stiprumo srové. Ortopedinéje odontologi-
joje yra parengta metodika ir paruosti elektro-
litai tik istisai lietoms konstrukcijoms, lituotiems
lydiniams toks metodas netinka. Véliau jvairiais
adtriais jrankiais reikia pasalinti likusias paSalines

16pav. Metalo ligjimo aparatas

17 pav. Karsciui atsparios medZiagos Salinimas

18 pav. Ligjinys po sméliasrautinio valymo
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medziagas, jtrikimus, nelygumus (nedideles po-
ras), diskais nupjaunami lieciy sistemos likuciai (zr.
19 pav.). Storesnés kaip 0,35—-0,4 mm detalés pa-
virsius Slifuojamas abrazyvinémis medziagomis.
Apdirbimo $varumas priklauso nuo abrazyvo
kokybés, kristaly dydzio, jrankio judéjimo grei-
¢io, spaudimo jégos. Jrankiui pavirSiumi judant i$
|éto ir nespaudziant, apdirbimas vyksta léciau, ta-
¢iau nuimamas plonesnis sluoksnis, todél pavirsiy
galima padaryti glotnesnj, lengviau kontroliuoti
jéga. Slifavimui naudojamos fasoninés galvutés su
smulkiais gradeliais pavirsiuje, deimantiniai abra-
zyvai. Svarbus abrazyvinio jrankio bruozas — jo
gebéjimas ,,neatbukti': vieni gradeliai nusitrin-
dami uZleidzia vieta kitiems. Slifuotas pavirsius
vertinamas vizualiai, véliau poliruojamas mecha-
niniu bddu. Mechaniniam poliravimui naudojami
abrazyviniai diskai su labai smulkiais abrazyvy
kristalais, fetriniai filtrai, asutiniai ir medziaginiai
Sepetukai, poliravimo pastos. Poliruojant pavir-
Sius tampa veidrodinis (zr. 20 pav.).

Dél sudétingy burnos papuosaly kontdry pa-
virSiaus negalima poliruoti greitai besisukanciais
jrankiais, taciau pasalinti nelygumus bitina, todél
tokiais atvejais, jei yra galimybé, lengviau taikyti
elektrocheminj apdirbimo buda.

Tik visiskai paruosta pavirsiy galima dailinti nori-
mais kristalais. Ankstesniuose etapuose suformuo-
tose duobutése kristalus deréty dar karta pama-
tuoti, nes poliruojant gali kiek pakisti akuciy gylis. Jei
bdtina, frezomis galima jas Siek tiek pagilinti. Pries
tvirtinant zérincias detales, klijy vieta reikia dar
karta pasiausti sméliu, nes ant Siurkstaus metalo jie
geriau tvirtinasi. Jy perteklius astriu jrankiu pasali-
namas ir baigtas dirbinys dar karta Svelniai poliruo-
jamas Sepetéliais ir pastomis (zr. 21 pav.).

Tiksliir kruopsti danty papuosaly apdaila svarbi,
nes Sie dirbiniai néra fiksuoti burnoje. Jei pavirsiuje
liks netikslumy, nelygumy, jie gali zaloti ne tik paci-
ento gleiving, bet ir kenkti danty pavirsiui.

Metalinés konstrukcijos taikymas burnoje

Tik ant darbinio ir kontrolinio modelio ne-
priekaistingai tinkanti konstrukcija turéty buti
taikoma burnoje. Danty papuosalo taikymas,
kurio krastai jau ant laboratorinio modelio yra

-

23 pav. Konstrukcijos taikymas burnoje

netikslUs, bus netinkami ir pacientui. Kruopsdiai
apzidréjus ir neradus jokiy liejimo metu susida-
riusiy netikslumy vidiniame papuosalo pavirsiuje,
permodeliuoty ar uzlenkty krasteliy, konstruk-
cija dedama | burng ir zondu kontroliuojamas
krastiniy tikslumas, kontaktai. Lieta konstrukcija
yra tinkamai pritaikyta, kai nesimato jokiy plysiy,
zondu nejuntama jokiy tarpeliy, jbrézimy, atitin-
ka estetikos reikalavimus, laikosi ant danties (zr.
22 pav.,, 23 pav.).

Laboratoriniai ir klinikiniai danty papuosaly
gamybos etapai yra neatsiejami vienas nuo kito.
Kiekvienas i jy vienodai svarbus ir reikalaujantis
tikslumo bei atidaus specialisty darbo, todél norint
pasiekti geriausiy rezultaty batinas sklandus danty
techniko ir gydytojo odontologo komandinis dar-
bas.

ISVADOS

I. Pagal tiksly i$ vinilpolisiloksano atspaudinés
medziagos padaryta danty atspauda liejamas
modelis. Modeliuojant vaskine danty papuosalo
konstrukcija, svarbu tiksliai atkartoti danties for-
ma, nepamirsti vasko ypatybiy ir vengti tempe-
ratdry kaitos, kad bty iSvengta gaminio netiks-
lumy. Siame etape reikty suformuoti ir jspaudus
kristalams.

2. Sumodeliuota vaskiné konstrukcija papildo-
ma lie¢iy sistema su vielos formos 3 mm storio
vaskinémis lietimis. Kokybiskam liejimui svarbus
ne tik jy skersmuo, bet ir vieta, kryptis. Patartina
lietis formuoti ant ilciy liezuvinés pusés — tvirdiau-
siy blsimo gaminio pavirsiy. Kandzius siekiama
apsaugoti ir papildomomis medziagomis nede-
formuoti. Siekiant kuo didesnio tikslumo reikia
pasirinkti pakavimo medziagas, kurios aukstoje
temperatlroje nesideformuoja ir nekei¢ia savo
iSsiplétimo  parametry. Pakuojant vasking bur-
nos papuosalo konstrukcija batina laikytis griezty
gamintojo nurodyty proporcijy, kad metalo lydi-
nio susltgimas veliau bty tiksliai kompensuotas
pakavimo medziagos, o kaitinimo metu susidare
vasko garai lengvai pasisalinty. Chromkobalto ly-
diniui jtekéti | liejimo forma turi padéti stipri is-
centriné jéga bei teigiamas, ne mazesnis kaip 3,5
baro, spaudimas.

3. Metalinio danty papuosalo nelygumai pir-
miausia Salinami mechaniniu bldu jrankiais, vé-
liau sméliavimo aparatuose 99,6 proc. aliuminio
oksido sméliu. Slifavimas pradedamas stambiais
kristalais, palaipsniui kristalus mazinant ir vis la-
biau lyginant pavirsiy. Po to Slifuojama metalui
skirtomis frezomis, abrazyvinémis medziagomis,
poliruojama specialiais Sepediais ir pastomis. Vidi-
niai metalinio danty papuosalo pavirsiai galutinai
slifuojami tik aliuminio oksido perlais. Tik baigus
apdaila burnos papuosalg galima dailinti kristalais.
Pries tvirtinant juos Kklijais, liejinio pavirsius turi
bati dar karta pasiaustas sméliu, kad klijai geriau
prikibty. Lieta konstrukcija yra tinkamai pritai-
kyta, o apdaila baigta, kai nesimato jokiy plysiy,
zondu nejuntama jokiy tarpeliy, viskas atitinka
stabilumo reikalavimus, konstrukcija be papildo-
my pastangy laikosi ant danties.

Literataros sqrasas redakcijai Zinomas.




