r

Esztétikai koronahosszabbitas és teljes rehabilitacio -

esetbemutatas

Janosi Kinga Méria', Muresan lzabella Eva', Berneanu Florentin Daniel?, Cerghizan Diana’

Marosvasarhelyi "George Emil Palade” Orvosi, Gyogyszerészeti, Tudomany és Technologia Egyetem,
Régzitett’ és Kivehet6 2 Fogpdtlastan tanszék

Bevezetés

Az esztétika karosodasa az életmindség cstkkenéséhez vezethet [1]. A tulzott
inyexpozicid miatt esztétikailag nem megfelelé mosoly altalaban & k !
igényel [2]. A kezelés terverésénél elengedhetetienek a tridimenzits keépalkotd
vizsgalatok (CBCT), melyek részletes informaciokat nydjtanak a csont s a fogak
allapotaral [3]. A dicdalézerek leegyszerlsitik a mitétet a jobb ralatas és a vérzes
csokkentése révén [4]. A piezo-sebészet kevésbé invaziv modszer, mely csokkent
vérzessel és mitét utani fajdalommal jar [5]. Mindezek mellett a fogaszati
implantatumok és a cirkdnium-kerdmia fogpotidsok alkalmasak a funkcid és az
esztétika helyredllitdsara a modern fogészatban [6].

Kiindulasi allapot: intraorélis vizsgalat és panorama rontgenfelvétel

Esetbemutatas
Egy 48 éves né teljes szajrehabilitaciojara jelentkezett, mert nem volt elégedett az esztétikajaval, zavarta a felsé frontfogak alakja és orientacidja,
valamint a foginy tulzott lathatosaga. A paciens emellett ragasi nehézségekrdl szamolt be a hianyzo oldalsd fogak miatt az also fogiven,

Kezelés:
Felsé allcsont

» Extrakcio, implantatumok behelyezése: 1.7,1.5

+ Fogak eldpreparacioja verti-prep technikaval

* Lézeres (Lasotronix Smart M Pro)

* Piezo-sebészeti (Ultrasurgery US-IIl LED)
koronahosszabbitas, alveolus prezervacio

* Ideiglenes fogpotlas

+ Fogak vjrapreparalasa:
mély vajat, cirkdnium-keramia fogpotiasok

Alsé allcsont

= Endodonciai ujrakezelés
» Implantatumok behelyezése
* Fogak preparalasa:
mély vajat,
cirkénium-kerdmia fogpdtiasok

Megbeszélés

» Ezen sebészeti beavatkozasok egy esztétikus mosoly létrehozasahoz nagyon sokszor

elengedhetetienek [7]. A teljes esztétikai és funkcionalis rehabilitacio — 2 év

A beteg elsddleges problemainak megoldasa csak telies rehabilitacioval lehetséges.

Az alkalmazott modszerek csokkentették a sebészi idot és a miteéti traumat,

felgyorsitottak a gydgyulasi folyamatot.

Ezen technikék alkalmazasa meagfeleld képzést és tapaszialatot feltételez [8]

A gyégyulasi iddszak egyénenkent eltérd lehet.

Biologiai szelességmodositassal végzett csontremodelacio 6 honappal a fogpotlas

elkészitése elitt tortént [8].

« A fogak megfeleld elokészitése, a jo lenyomatvételi technika és a fogpotlasok minél
tokéletesebb széli zarddasa elengedhetetlen a j6 eredmények eléréséhez [0] és a
parodoncium egészségi dllapotanak megérzéséhez.

» A szakirodalomban kilgnbGzé ajanlasckat talalunk a cirkénium-oxid keramia
fogpotlasok rogzitésére vonatkozoan (fogak, implantatumok) [10].

Kdvetkeztetés

+ A koronahosszabbito mitét hatékony modszer az esztétika javitasara inymosolyos
paciensek esetén.

= Alézerterdpia és a piezo-sebészet modern modszerek, amelyek minimélisan invaziv és
hatékony beavatkozasokat tesznek lehetbvé, gyors posztoperativ feléplléssel.

* A cirkonium-keramia restauraciokkal megfeleld eredménnyel lehet helyredllitani az
esziétikat és a funkciot.

* A csavarozassal rogzitett implantacios fogppétlasok hosszi tava prognézisa jobb, mint a
cementezeéssel rogzitett fogpdtlasoke.
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