Széles, mély, apikalis harmadot megkozelité csonttasakkal rendelkez6 fogak parodontologiai
prognodzisa kérdéses, vagy reménytelen. Reménytelen prognozist fogak terapiaja az extrakcio, a
kérdéses fogak komplex parodontologiai terapiaval hosszutavon tarthatok. A mély csonttasakok
parodontoléogiai regeneracioja novekvo tendenciat mutat a szakirodalomban. A kérdés, hogy
milyen mértékii tapadasveszteség esetén dontiink egyértelmiien a reménytelen progndzisrol és

mely esetekben valasztunk regenerativ terapiat. Esetismertetésiink célja egy sikeres regenerativ

terapia bemutatasa extrém, a fog apexét megkozelito tapadasveszteségnél.
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Bevezetés & Célkituzés

A parodontologiai oKi terapiat kovetéen nem dohanyzo né paciensiinknél 20% alatti FMPS és
FMBS értekek mellett a fogak parodontologiai sinezését (extrakoronalis rostmegerésitett)
kovetden regenerativ terapiat végeztiink. A miitét sikeressége érdekében a vitalis fogat
gyokérkezeltiik, hogy megel6zziik az instrumentacio soran esetlegesen kialakulo pulpanekrozist.
Helyi érzéstelenitést kovetéen 42 foganal modositott papilla prezervacios lebenyt készitettiink,
amit a jobb ralatas és instrumentacio érdekében 41 és 43 fogaknal sulcularis metszéssel
egészitettiink ki. Kézimiiszerekkel alapos debridementet végeztiink. A letisztitott, leszaritott
gyokérfelszint PrefGel-lel © kezeltiik 2 percig. Lemosast és szaritast kovetéen Emdogain-t ©
applikaltunk a gyokérfelszinre. A lebenyt priméren zartuk double-sling 6ltésekkel Prolene 6-0 ©
varrattal. Posztoperativ ellatas: 3 nap azitromicin 500 mg terapia, 2 hét fogmosasi tilalom,
naponta kétszeri 0,2 %-0s CHX kémiai plakk kontroll. 2 naponta az operalt teriiletet 0,2%-0S
CHX-el tisztitottuk. Eseménytelen sebgyogyulast kovetden a varratokat 2 hét elteltével

tavolitottuk el, tovabbi 2 hétig az operalt teriiletet a paciens ultra-soft fogkefével mosta.

Eredmények

A kiindulasi PPD MB és ML értéke egyarant 12 mm, CB 5 mm, recesszio nem volt detektalhato
egy felszinen sem, a CAL MB és ML értéke 12 mm volt. Az operaciot kovetd elsé év végén a
PPD 5 mm-es B és M recesszio mellett 2 mm-re redukalodott. Megkozelitdleg 40%-0s

radiologiai csonttelddést és 5 mm tapadasnyereséget detektaltunk.

Konkluzio

Esetlinkben a leghijabb szakirodalmi cikkekben kozolt eredményeket értiik el. Alatamasztva
ezzel azt a szakirodalmi felvetést, hogy regenerativ parodontalis kezeléssel a korabban
reménytelen prognézisunak itélt széles, apexet megkozelitd csontdefektussal rendelkezo fogak is

megtathatova valnak.
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