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Szilletésnaposok
a Dental World-on

Tegnap délutan négy és fél hét kozott a fészervezdk csaladtagjaik
és a kiallitas kozonségének jelenlétében tinnepelték a Dental World
rendezvény tizedik sziiletésnapjat, és ugyanekkor toltétte be a har-
madik X-et a Pi Dental.

Tiz, illetve harminc nehéz, de hasznos tapasztalatokkal teli év van
az Unnepeltek mogott. Mindkét érintett szerint rengeteg munka

van ezekben az évtizedekben, de egyértelmd, hogy megérte a be-
fektetett energia, tehetség, alkotderd, hiszen ez az idGszak rengeteg
jot hozott a hazai fogorvos-tarsadalomnak. %

A Dental World szakmai hirneve mara tuljutott hatérainkon,
szamos patinds nemzetkozi kidllitas testvérének tekinti az immar

kamaszkorba lép6 budapesti rendezvényt, elismeréssel néznek Bu- kedvezmény minden
dapestre, az ifjabb kiallitdsok pedig irigységgel vegyes tisztelettel.
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Réth Lajos: Fogpotlas.tan

fAéthiajes A szerzd ebben a kdnyvében a fogpdtldsok korének egy jelen-

Fogpotlas.tan

t6s részét préobdlja bemutatni kilonb6zé klinikai eseteken. Nem
a teljességre torekedve, inkdbb az adott indikdciéra készithetd
kilonleges megolddsok bemutatdsa az elsédleges cél. Taldlunk
megolddsokat rogzitett és kivehetd potldsok készitésére, kombi-
ndlt munkdk kilonb6zé megolddsaira és az implantdcié teriletére
8000 Ft is betekintést nyerhetink. Ot fejezet taldlhaté a kényvben, t5bb
mint hdromszdz oldalon, mintegy otven esetmegoldds, tobb mint
1500 szines fotéval illusztrdlva. A kdonyv minden fogdszat irdnt
érdeklédg, tuddasat folyamatosan bdviteni kivané szakember sza-
mdra érdekes idStoltést igér.

8000 Ft

Hajdu Zoltdn:

Csak természetesen -
A fogpédtldsok elkészitése mindig 6sz- Csa k te M eszetese N

szetett feladatnak szémitott. Szakmai , , L
szempontok az elsédlegesek: stabili- FOgaszat és esztetika

Hajdu Zoltan

tds, funkcid, illeszkedés, bioldgiai és
kémiai megfeleldség. A fogorvos és a
fogtechnikus is térekszik munkdja so-
rdn, hogy legjobb tuddsat, széleskori

ismereteit a lehetd leghaszndlhatébb, f
MEMORIX a pdciens szdmdra sikert garantd- /

r 16 formdban épitse be az elkészilé ¥ '1
F 0 a S Z a t fogmiibe. E kényv megismertet minket o _& v/
olyan emberekkel, akik technikai fel- E :

szerelést, technolégidt és kézigyessé-

get otvozve kifejezésre tudjdk juttatni
Thomas Weber mlvészi érzékiket. Mindannyiunk, a
pdciens, a kezelé-csapat és a fog-
technikus szdmdra is érzékelhetGen.

Végil is ez a cél. Forgassdk bizalom-

6000 Ft

mal, és Ugyeljenek a részletekre.

Memorix: FOGASZAT

A Dental World-6n 0jra kaphaté a nagysikeri
Memorix konyv!

Az Uj konyveinket keresse standunkon (D-403), ahol

0 Dental World kiallitas ideje alatt minden termékiinkbdl
10% kedvezményt adunk!
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A legnagyobb kihivas: az agazat biztonsagérzetének megteremtése

2010. majus 14-en megalakult az 0j dsszetetelli orszaggylilés Egészség-
ligyi Bizottsaga. Az orszaggyllés mindenkori Egészségiigyi Bizottsaganak
legfobb feladata az 4gazat vezetésének parlamenti ellenérzése, a bizottsag
hataskorébe tartozo kormanyzati elGterjesztések fogadasa, megvitatasa,
parlamenti vitara valé alkalmassaganak megitélése, modosito inditvanyok
megvitatasa és elGterjesztése, részvétel az altalanos vitdban, egyszdval a

parlamenti dontések el6készitése.

A bizottsag elndke Mikola Istvdn, a magyar
egészségpolitika utébbi 20 évének megha-
tdrozé személyisége. 1972-ben kapta meg
diplomdjat,  szakterliletei:  belgydgydszat,
infektoldgia. Késébb az Egyesiilt Allamokban
és Kanadaban egészségligyi szervezéstant és
kérhdzi menedzsmentet tanult. Munkahelyei:
Ajka, Magyar Imre Kérhéz (f6orvos, majd igaz-
gatd), Févarosi Szent Laszlé Kdrhaz (fSigaz-
gatd), Nemzetkdzi Gyogyszergyartdk Egyesi-
lete (igazgatd), Orszagos Vérellats Szolgélat
(féigazgatd), 2000-t8l 2002-ig az eléz6 Or-
ban-kormény egészségligyi minisztere volt.
Vélasztott funkcidi szerint a Magyar és a Vi-
lag-kdrhdzszovetség elndke, alelndke volt, a
Térsadalombiztosités Feliigyeld Bizottsaganak
tagja, az Egészségiigyi Tudomanyos Tanacs el-
nokségének ugyancsak tagja, a Magyar Egész-
ségligyi Tarsasag elndke, a Fidesz Egyeztetd
Féruménak elndke. A rendszervaltozés idején
a KDNP alapité tagja, majd alelndke volt.
Egyetemi oktatoként egészségligyi stratégiai
menedzsmentet és mindségbiztositast tanit.
Mikola Istvan elégedetten nyilatkozott az al-
tala vezetett bizottsdg Osszetételérél. Kijelen-
tette, a bizottsagban felkésziilt szakemberek
Ulnek az ellenzék részérél is, ennek koszonhe-
téen magas a bizottsag szakmai szinvonala, az
tléseken nivés szakmapolitikai viték folynak..
Ez nem Ujdonsdg, tette hozza, mert a min-
denkori egészségligyi bizottsagok mindig is
kitlintek szakmaiségukkal. Eddig 6t bizottsagi
Ulést tartottak, ebbdl harom az Ugynevezett
egészségligyi salatatorvénnyel foglalkozott.
Lefolytatték a tervezet altaldnos vitdjat, majd
targyaltak a mddosité és a kapcsolédd mo-
dositd inditvanyokrél is. Mindezen tdl olyan
nagy jelent&ségl témakat is napirendre tliztek,
mint a népegészségiigyi helyzet és a kordb-
bi népegészségiligyi programok érvényesiilése.
Javaslatot tettek — kihasznalva eurdpai uni-
6s elndkségiinket — egy nagy, kézép-eurdpai
népegészségligyi intézet felallitdsara. A kor-
many a javaslatot magaéva tette, és megkezd-
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te az operativ el6késziileteket. Attekintették
még a pszichiatriai elldtds helyzetét, amelyet
tragikusnak taldltak. Helyzetértékelésiket a
kormény elfogadta, és hozzilatott a helyzet
felméréséhez és konkrét intézkedési tervek
elSkészitéséhez.

Mikola Istvannal az Uj ciklus kezdetén az
egészségiigy helyzetérdl, kilatasairdl és a par-
lamenti szakbizottsag terveirdl, cselekvési le-
hetdségeirdl volt alkalmunk beszélgetni.

Elmondta, az agazat vezetdi sokszorosan
nincsenek kénnyd helyzetben, elsésorban azért,
mert Uj szerkezetben, Uj felhatalmazésokkal, Uj
mozgéstérben kell képviselniiik az egészségiigy
érdekeit. A politikan kivilrél érkezett Uj vezetd-
ket igen régrél, igen j6l ismeri és nagyra becsi-
li. Réthelyi Miklés miniszterrel mint rektorral
mUikodott egyltt, Szécska Miklés allamtitkart
pedig még az egészségligyi menedzser-képzés
h&skorabdl ismeri, abbdl az id6bdl, amikor
az egészségligyért felel6s allamtitkar elkezd-
te elsajatitani a menedzselés tudomanyat, és
Mikola Istvan ,nyakig benne volt” a magyaror-
szdgi menedzserképzés elinditaséban.

Beszélgetésiink idépontjaban adték hiril a
lapok, hogy a kormany a Megyei Egészség-
biztositasi Pénztarakat is az egységes megyei
allamigazgatasi hivatalokba tervezi beolvasz-
tani. Az elsé szakért6i reakcidk szerint ezzel
veszélybe keriil a biztositasi elv(i egészségligyi
ellatas. Mikola Istvan pedig kozismerten elko-
telezett hive a biztositési elvnek, a témeges
kockdazatvéllaldsra épils, bismarcki tipusu szo-
lidaritasi rendszereknek. Kértik véleményét a
kiszivargott tervekrél.

Elmondta, hogy vitathatatlan, hogy a hazai
egészségbiztositas reformokra, atalakitasra szo-
rul. A kdzigazgatas atalakitdsanak terveirdl csak
hallomésbdl értesiilt, ugyanis az errél szél6 kor-
madnyzati anyag még nem keriilt a bizottsag elé.
Hozzétette, hogy a sajtohirek hatasara levélben
kérte a minisztert, hogy ha létezik az 4talaki-
tasrél kormdnyzati anyag, stratégiai koncep-
cié, akkor azt kiildje meg a bizottsagnak. Arra

szdmit, hogy még nincsen ilyen, a kiszivargott
elképzelés a kozigazgatds nagy léptéki atala-
kitdsardl szol, ezzel egyltt az egészségbiztosi-
tésnak az allamigazgatés reformjahoz illeszkedd
koncepcidjardl, az énkormanyzatok fenntartdi
felel&sségének Ujragondolédsardl stb. — és ez még
nem jutott olyan stadiumba, hogy arrél akar a
bizottsagot, akdr a nyilvdnossagot tajékoztatni
lehessen. A koncepcidé szakmai vitdk sordn fog
végleges format olteni, amelyekben természe-
tesen részt vesz majd, és elmondja véleményét
az Egészségligyi Bizottsag is.

Az elhangzottakbdl joggal adédott a kovet-
keztetés, miszerint szakitottak a kozeli évek
gyakorlatdval, amikor az egészségpolitikai kon-
cepcidk parhuzamosan, sokszor egymésnak is
ellentmondva, s6t nemegyszer kioltva késziil-
tek a kormany és a koalicids partok egészség-
politikai mihelyeiben.

Mikola hatérozottan kijelentette, a Fidesz
Egészségligyi Tagozata nem készit egészségpo-
litikai koncepcidkat, ugyanakkor interaktiv moé-
don, konzultdciokkal segiti a tarcdt. Az agazat
korményzati felelései kérik és meghallgatjak a
tagozat elndkének véleményét, de a kormany
egészségpolitikai stratégidjanak formaldsa a
korményzat és az dgazatvezetés feladata.

Felvetettik, hogy kozeledik a j6v6 évi kolt-
ségvetés elkészitésének, a koltségvetési tor-
vény vitdjanak idészaka. Az egészségligyre még
soha nem jutott annyi a kéltségvetésbdl, mint
amennyire sziikség lett volna. A korabbi cik-
lusokban ebben az idészakban, ha nem is a
korménnyal, nem is a minisztériummal, de
a pénziiggyel mindig is konfrontélédott az
egészségiigyi bizottsag.

Mikola Istvan kijelentette, reméli, nem kertl
sor konfrontaciéra, 4m, ha szikség lesz ra, az
agazat érdekében megteszik. Tisztaban van
azzal, hogy a koltségvetés az agazatok kdzotti
osztozkodds terepe, ahol az egészségligynek
keményen meg kell kiizdenie az elégséges for-
rasokért. Nehéz lesz, nincsenek illizidi — tette
hozzd, nem hisz abban, hogy az elmdilt években
elvont 300 millidrd forintot egy csapdsra vissza
lehet majd juttatni a rendszerbe. A bizott-
sag szandéka, hogy mindent megtegyen azért,
hogy az egészségligy megkapja azokat a forra-
sokat, amelyek mellett biztositott a zavartalan
mUkodése, tovabbéd a forrésokat olyan elvek
mentén osszdk majd el, amelyek mellett a
legnagyobb problémakat elszenved§ teriiletek
is m(ikddni tudnak majd. Sok minden mdlik a
forrdsok elosztdsanak technikdjan, sok minde-
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nen valtoztatni kell. Sorolta: szétzildlddtak a
betegutak, a teljesitményvolumen-korlét (tvk)
rendszeridegen, mert szembemegy a teljesit-
ményfinanszirozas elvével, eltorzult a struktura
és igy tovabb. Igazsagosabb elosztast, a bete-
gek szdmara jobb, és egészében hatékonyabb,
az ellatas biztonsagét garantdlé muikodés biz-
tositasét varjak a kormanytol.

Hozzatette, arrél sem mondhatnak le, hogy
az 4gazat konszolidacidja lépésrél [épésre, de
megtorténjen.

Mikola Istvdn nagyon hatdrozottan hozzé-
flzte, hogy konszolidécid alatt kordntsem csak
a kérhédzak addssaganak rendezését érti. A kon-
szolidacié messze tébbet jelent, bar vitathatat-
lanul van pénzligyi oldala is. Legaldbb ennyire
fontos a humaneréforras-oldala is: hidny van
haziorvosban, elfogynak a névérek, elszivarog-
nak az orvosok. Része a konszolidaciénak a fej-
lesztés, benne az eurdpai uniés forrdsok hibas
és kaotikus felhasznalasanak az attekintése,
megakadélyozasa annak, hogy sorra épiiljenek
egészséghdzak oda, ahol se beteg, se orvos
nem lesz a mlkddéshez. Ujra kell osztani a
kapacitasokat. Komplex, bonyolult feladatok
allnak a vezetés el6tt, s mindezeknek a megol-
dasa egyiitt jelenti a konszolidaciét.

EgyelSre csak az égetden forrashianyos te-
riletek rendezése van napirenden — mond-
ta. Ezek egyike a kérhdzak lejart hatdrideji
addssagéllomanya. Erre forrast kell biztositani,
és j6, hogy a tdrca felmérte, hogy pontosan
mennyit. Hozzétette, nem fordulhat el6, hogy
a likviditasukat dridsi dldozatok aran meg6rz6
intézmények nem kapnak semmit, &m pénzhez
jutnak azok, amelyek nem gazdalkodtak jdl,
vagy mas okokbdl addsodtak el. Mindenesetre:
ha a koltségvetésben lesz is forrds az addssa-
gok rendezésére, nehéz feladat lesz Ugy elosz-
tani, hogy az ne csupan a szdmlék kifizetését,
hanem a miikddés hosszd tavi fenntartésat is
biztositsa, s ezzel valdban konszolidéljon.

A tovabbiakban az elndk arrél beszélt,
hogy a megoldasokat a szakméval, a szakma
szervezeteivel valé teljes egyetértésben kell
megtaldlni. Megengedhetetlen — jelentette ki,
hogy Ugy torténjen a forrastobblet elosztésa,
hogy annak eredményeképpen cirkuszok, ve-
szekedések kezdGdjenek a szereplSk kozott,
a fesziiltségek novekedjenek, és ne az 4gazat
megnyugvasa, biztonsdgérzetének ndvekedése
kévetkezzen be. Ezt nevezte a kozeli j6v6 leg-
nagyobb kihivasanak.

NAGY ANDRAS LASZLO
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Sziiletésnaposok...
Folytatas az 1. oldalrol

Egyvalami azonban biztos: mindenkit 6rom-
mel tolt el, hogy a régiéban ilyen rangos ke-
reteket sikertilt biztositani a fogaszati szakma
valamennyi agadnak bemutatésahoz.

A Dental World tiz éve sokban hozzajarult
ahhoz, hogy hazankat ma mar Eurdpa vezet6
fogdszati nagyhatalmdnak tekintik. A Den-
tal World rendezvények soran megsziletett,
majd kiépitett kapcsolatok segitségével haté-
konyabb, szorosabb egyiittm(ikodés jott létre
mind a kulfoldi beszéllitokkal, mind a hazai
orvos- és kereskeddtérsadalommal. Tizévesen
ilyen komoly szerepre szert tenni, kiildetést
teljesiteni mindenképpen elismerést és a ju-
bileumhoz mélté Gnneplést érdemel.

Nem kisebb sikerekkel biiszkélkedhet a
Pi Dental sem. A mai nagyvallalat Pélfalvi
Imre harminc éve alapitott egyszemélyes,
konyhasarokban, majd pincesufniban miké-
dé magdanvéllalkozasdbdl nétt ki. Az érett
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férfikorba [ép6 cég tulajdonosa joggal biisz-
ke arra, hogy ma mar a Szugld utcai 2000
m?-es sajat gydrukban a legkorszeriibb ter-
vezéprogramokkal terveznek, és a legkor-
szer(ibb CNC-technikdval gyartanak. Jelen
pillanatban 6t termékik — nagyfrekvencids
centrifugdlont6gép-csalad, frézgép, polime-
rizalo, viaszmelegit§ és viaszformdzé — van
a piacon, ebbdl kett§ a vildgpiacon is pré-
miumterméknek szamit. Forgalmuk milliés
nagysagrendd, eurdban.

Tullépve a harmincon nagy ugrasra készil-
nek: véllalva korunk kihivasat, beszallnak a
cirkénium-Uzletagba. Az idei Dental World-
6n mutattdk be a szakménak digitalis ma-
solé mardgépiiket, ez a Mag (azaz Magyar)
Digitalis Copy System (Mag-D.C.S.).

A két kerek évfordulérél megemlékezd
alléfogadéds szerény, de mégis Unnepélyes

www.mediservis.sk - magyarul is! &=
www.chirana.hu
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keretek kozott zajlott koktélok és szendvi-
csek térsasagdban. Magdt az Unnepséget a
Kolibri ténckar szélistdi, majd a fiatalabbak
Cseppecskék, illetve Dinamit cimd koreogra-
fidja nyitotta meg, ezt kdvetéen Nagy Molnér
Dévid, a fiatal méagus mutatta be elképeszts
trikkjeit. Az eseményt a Sound Force zenekar
akkordjai zartdk, akik dzsesszkontdsben adtak
el6 népszerd szdmokat.

A kerek sziilinapok specialitasa, hogy ezek-
re emlékeziink a leginkdbb. Még kitlintet&bb
az alkalom, ha dupla a zsdr!

A Dental Press Hungary kilon kiadvannyal
készilt az évforduldra: a tiz év legfontosabb
mérfoldkoveit, legizgalmasabb témait be-
mutatd jubileumi kiadvényét a Dental Press
standjandl taldlhatjék meg.

FUCHS-NAL

Lesz bankszamla,
kifejezetten orvosoknak?

Az FHB Kereskedelmi Bank jelképének lattan
tobbekben is felmeriilt a kérdés: miért jott el
egy bank egy kifejezetten egészségligyi ren-
dezvényre? A kérdésre a bank egyik fickveze-
t6je, Bittmann-Récz Gyéngyvér adott valaszt.

— A bank 2007 januarjatél, amidta kiala-
kitotta kereskedelmi banki részlegét, a teljes
vallalkozdi és lakossagi Ugyfélkor kiszolga-
ldsara képes. Az FHB azért jelent meg a
Dental World kidllitason, mert a latogatdk
kozil nagyon sokan kozalkalmazottak. Ez
az érdekl6ddkkel folytatott beszélgetések-
bél egyértelmden ki is deriilt. Az FHB pedig
— pillanatnyilag egyediilélléként a magyar
bankpiacon — kiilon szamlacsomagot hozott
létre a kozszféra részére. A neve is Kozszfé-
ra Szdmlacsomag. Birtokosai szamdra telje-
sen ingyenes a szamlavezetés, és egy, csak
szamukra tervezett kartyat hasznalhatnak, a
Lanchid lathatd rajta. A kartya is egy évig in-
gyenes, késébb pedig tovabbi kedvezmények
jarnak mellé.

A bank termékfejlesztési tevékenységén
beliil mér dolgoznak egy kifejezetten orvo-
soknak szolé szamlan. Létezik ugyanis ilyen
a konyvelk és az lgyvédek szdmdra, és

hasonldt késziilnek Osszedllitani az orvosok,
fogorvosok igényei szerint.

— Milyen feltételekkel kindljgk a jelenleg
mdr miikodé Kozszféra Szamlat?

— Az ingyenes szamlavezetés mellett a bank-
kartydval torténd elsé két pénzfelvétel is in-
gyenes, nemcsak a bank sajat automatajabdl,
hanem barmelyik mésik bankébdl is! Szintén
ingyenes a Netbank és Telebank, az atutald-
sok pedig ezekben kedvezményesek. Van olyan
szdmlacsomag, az Optimum, ahol az ilyen &t-
utalasok is ingyenesek. Javasoltuk mar, hogy ezt
a megoldast épitsék be majd az orvosi szamla-
csomagba is. Az Optimumnal ugyanis, ha leg-
alabb 180 ezer forint érkezik havonta a szamlara,
akkor ha szazszor vesz fel valaki kartyéval pénzt,
az is ingyenes, és akdrhany atutalast végezhet
ingyenesen bankon beliil és bankon kiviil is. Csak
a bankfickban torténé kézpénzfelvételnek van
dija, a befizetésnek viszont ott sincs.

Van az FHB Banknak egy Hello nev(i szdm-
lacsomagja is, mely a 14-24 év kozotti tgy-
feleknek szdl. A szamlavezetés itt is dijtalan,
és 6k havonta haromszor vehetnek fel ingye-
nesen kartyaval pénzt az automatakbdl.

DR. REVAY ANDRAS

k.

A CHIRANA fogaszati berendezések
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MICROPIEZO S4

Mikroprocesszor attal vezdrelt phozoelektromes Ultrahangos
depurdfor, 24.000-29.500 Hz rezgés-szammal. Az
elektronika felyamatosan feligyel a kilejtett erdt a feikee
hato ellendllas lgguényeben, illetve letilt & kizidarab
helytelen haszndlata esetén. Lehetove fesrl LED lampa
contlakortatisat. A kiszilikhez 4 db depurdld fej tartozik. 2
€y garancial

MECTRON STARLIGHT P

Mono LED technolbgian alapult, magas hatdstoki, kompakt,
polimeriziciss lampa. 2 évgarancial (A fenywezetdszal
Kivetelével)

CSOMAGAR: 324.435 Ft

RSV HD VIEWIRELESS

Kabel nélkiili képatvitel, jol
lathatd képemnydvel.

Erintégombos mikodtetés

Bluetooth™ wireless
technologia

10 draig mikadik standby
modban, &s 4 dran at
folyamatos (izemmadban,

1.599.000 Ft

AMIKOR A MERET IS SZAMIT!

* Bine{oog) Az akcio keretében a nagy méreti (3x4 cm)
szenzort adjuk vasarldinknak a kis szenzor (2x3 cm) araban!

2000 BOLDOG MOSOLY

Az Euronda cég idén dnnepli fennallasanak 35.
évforduléjat. Vevdink hiiségét és folyamatos vasarlasait
megkoszonve egy kilonleges promdciot ajanlunk
Onnek, az alabbiak szerint: Vasaroljon Monoart
markajelii termékeinkbdl 25.000 forint értékben,
hogy részt vegyen egy sorsolason, melynek nyertesei
szamos hasznos terméket kapnak ajandékba, mellyel
2000 magyar pacienst tesziink boldogabba. Az akcio
részleteirdl érdeklodjon kollégainknal!

Vasaroljon, és nyerjen!

4.250 Ftrodb

VARJUK ONOKET A KIALLITAS A103 -AS STANDJAN!
Akcios ajadnlatunk a készlet erejéig érvényes! Araink az AFA-t tartalmazzak! Az idékdzbeni arfolyamvaltozasokat arainkban érvényesitjik!
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Az illoolajok plakk- €s gingivitisellenes hatasa (I11. rész)

A gingiva a szajiregben normalis, egészséges koriilmények kozott is
fert6zott kornyezetben helyezkedik el. Nincs olyan technika, amellyel
plakkmentes allapotot érhetnénk el. A szajiireg szervezetiink egyik leg-
komplexebb mikrobiolégiai 6kolégiai rendszere. Az inybarazda soha nem
steril, ép, sekély sulcus is legalabb 103, mig gyulladt parodontalis tasak
legalabb 108 mikroorganizmust hordozhat.

P’

Plakk-képzddést megeldzd hatas

Az elmult évtizedekben nagyon sokan vizs-
galtdk  antiszeptikus  szajoblit§  folyadé-
kok és gydgyhatasi fogkrémek plakk- és
gingivitisellenes hatasat (Gunsolelly JC). A
vizsgalatok egyik része a teljesen letisztitott
fogfelszinen 1-4 nap alatt kialakulé primer
plakk-képzGdésre gyakorolt hatést, a masik az
1-2 honapos plakk- és gingivitisellenes ha-
tast vizsgalta. Ezek mind megegyeztek abban,
hogy kiindulaskor tokéletesen letisztitott fogak
szerepeltek mind a teszt-, mind a kontrollcso-
portokban. A vizsgélatok tbbsége szignifikans
plakkellenes hatdst mutatott ki chlorhexidin
és illéolajok esetében. Az American Dental
Association kritériumai alapjan klinikailag valo-
ban gydgyhatasu szernek csak akkor fogadhaté
el egy antiszeptikum, ha legaldbb hat hénapos
placebokontrollos kovetéses vizsgalatban szig-
nifikdns plakk- és gingivitiscsokkenést ered-
ményez a kontrollcsoporthoz viszonyitva. A
hat hénapos randomizélt placebokontrollos
vizsgélatok eredményei megerGsitették, hogy
a 0,12-0,2%-os chlorhexidin, és az illéolajokat
tartalmazd széjviz (Listerine®), a kontrollcso-
porthoz képest szignifikdns plakk- és gingivitis
redukciét eredményeztek (Gunsolelly JC). Ezért
mindkét szer elnyerte az ADA tanusitvanyat.
Ezek az eredmények tobbnyire konzisztensek
voltak, hiszen az elmdlt évtizedben megje-
lent randomizalt placebokontrollos vizsgalatok
tobbsége egybehangzé szignifikdns kilonbsé-
get mutatott ki a placebokészitményt hasznald
csoporthoz viszonyitva (Gunsolelly JC).

A chlorhexidin hatésat nagyon sok, hat
hénapos kovetéses kontrollalt vizsgalatban
tanulmanyoztak, és err6l nagyszamui koz-
lemény jelent meg. A vizsgélatok szerint
a plakkcsokkenés 16-45%, a gingivalisin-
dexértékek csokkenése 27-80% kozott
valtozott. Egy hat hdénapos, az FDA vizs-
gélati kovetelményei szerint dsszesen 380
paciensen végzett vizsgalat szerint 61%-os
plakk- és 39% gingivitisredukciét tapasztal-
tak a kontrollcsoporthoz viszonyitva (P <
0,05) (Grossman et al. 1989). Egy kréni-
kus parodontitises, nem sebészi mddszerek-
kel kezelt vizsgélati csoportban, amelyben
a résztvevék egy éven keresztil szdjhigi-
énés instrukcié nélkil hasznaltak 0,2%-os
chlorhexidines szajoblitést, annak ellenére
észleltek jelentds inyvérzésiindex-csdkkenést,
hogy a supragingivalis plakkértékek szignifi-

kansan javultak volna (Christie et al. 1998).

A hasonléd ADA-kévetelmények szerint az
illdolajokat tartalmazd szajvizekkel végzett ta-
nulményok 22-35%-os plakk- és 23-36%-o0s
gingivitiscsokkenést regisztraltak. Harom dupla
vak, placebokontrollos vizsgalatban Gsszesen
337 egyén vett részt. A placebokészitmény a
Listerine 22%, illetve 26,5%-os hidroalkohol
vivBanyagét tartalmazta, hogy ne lehessen az iz
alapjan megkilonboztetni a teszt- (Listerine®)
és a kontrollkészitményt. Kiindulaskor minden-
kinek volt supragingivalis plakkja és enyhébb-
stlyosabb inygyulladasa (DePaola et al. 1989,
Lamster et al. 1983, Gordon et al. 1985). A
két vizsgalatban a résztvevék a vizsgélat kez-
detén professziondlis plakk- és fogkd-eltavo-
litdson estek at. Ebben a két vizsgélatban az
illéolajok (IO) plakk djraképzidésére gyakorolt
hatasat tanulmanyoztak (DePaola et al. 1989,
Lamster et al. 1983). A harmadik vizsgalatban
a vizsgélati alanyok nem részesiltek inicidlis
mechnikai profilaxisban, és itt azt tanulmanyoz-
ték, hogy az 10 hogyan csokkenti a meglévé
plakkértékeket, és javitja az iny éllapotat pro-
fesszionalis mechanikai fogtisztitas nélkil (Gor-
don et al. 1985). Mindharom vizsgélatban a napi
szokdsos fogmosasi gyakorlatuk utdn naponta
két alkalommal oblitettek szajvizzel. A harom
vizsgélatban a 6-9 hénapos megfigyelési peri-
6dus alatt az 1O szajviz hasznélata szignifikan-
san jelentSsebb plakk- és gingivitisindexérték-
csokkenést eredményezett, mint a placebdként
alkalmazott hidroalkoholos oldat. Az 10-8blités
mellett az Uj plakk képz&dése a kontrollhoz
viszonyitva 19-34%-kal csokkent. A gingivalis
index-értékek 22-34%-os javuldst mutattak a
kontrollcsoporthoz viszonyitva (DePaola et al.
1989, Gordon et al. 1985). Azok a vizsgalatok,
amelyek placebdként steril vizet alkalmaztak,
hasonlé eredményeket adtak, és a kontroll-
és tesztcsoport kozétt hasonld kiilonbségeket
mértek, mint a hidroalkoholos csoportban. Ez
egyben azt is mutatta, hogy magénak a 26,9%-
os hidroalkoholos oldatnak nincs plakkellenes
hatdsa. Tébb maésik vizsgalat is megerdsitette,
hogy a Listerine magas alkoholtartalma nem jé-
rul hozz4 a plakkellenes hatéshoz (Lamster et al.
1983). Igy az alkohol csak olddszer, és nem aktiv
plakkellenes alkotdja a Listerine formulénak.

A vizsgalatok egy masik csoportja az 1O
és CHX szdjvizek plakk- és gyulladasellenes
hatésat hasonlitotta dszsze. A vizsgalati sze-
mélyek bevezet6 alapos mechanikai fogtisz-

LISTERINE®

Teeth&Gum defense 1L

SeIRAKGIO)

STREMGTHENS TEETH
AGAINST DECAY

I15651Et/db

Sy Phuam tirushing ahesr

Szallitasi feltételek az egész orszag teriiletére:

2 karton vasérlasa esetén ingyenes,
minden egyéb esetben 820 Ft

titds utdn vagy IO vagy CHX szdjvizet, illetve
a harmadik csoport hidroalkoholos oldatot
hasznélt hat hénapon keresztiil (Overholser et
al. 1990). Hat hénap utan mind az 10, mind
a CHX csoport szignifikansan jobb plakk- és
gingivitis index-értékeket mutatott, mint a
kontrollcsoport. Az IO csoportban a place-
béhoz képest 36,1% (P < 0,001), a CHX
csoportban 50,3%-os plakkredukciét mértek
(P < 0,001). Az 10 csoportban 359% (P
< 0,001), mig a CHX csoportban 30,5%-0s
gingivalisindexérték-csokkenést tapasztaltak
a placebocsoporthoz viszonyitva (P < 0,001)
(Overholser et al. 1990). Meg kell jegyezni,
hogy az elmdlt évtizedben négy randomizalt
vizsgalat hasonlitotta 6ssze direkt médon a
0,12%-o0s chlorhexidin plakk- és inygyulla-
dés-ellenes hatdsét a Listerine-ével. Atlago-
san a 0,12%-os chlorhexidinhez viszonyitva
a Listerine 60%-os plakk- és gingivitisellenes
hatast produkalt.

Mind az illdolajok, mind a chlorhexidin
megfelel6 korilmények és dézis mellett képe-
sek athatolni érett biofilmen, és hatékonyak
a biofilmbe agyazott baktériumok ellen is
(Fine et al. 1996, Pan et al. 2000, Netuschil
et al. 1995). Ma a biofilm bioldgiai tulajdon-
sagainak ismeretében az antiszeptikus sze-
rek hatékonysagéat bakteridlis biofilmen és
nem planktonikus allapotban kell tesztelni. A
szokdsos ddzisban a chlorhexidin sem hata-
sos a mar érett és szervezddétt biofilmben
él6 baktériumtémeg ellen. Kimutatték, hogy
a planktonikus é&llapothoz viszonyitva a
biofilmet alkoté baktériumok nagysagrendek-
kel rezisztensebbek lehetnek egy adott ké-
miai szerrel szemben (Shani et al. 2001). A
biofilm életkora meghatdrozé a rezisztencia
kifejlédésében. In vitro ndvesztett biofilmen
igazoltdk, hogy egy S. Sanguis altal képzett
72 6rés biofilm lényegesen ellenallébb volt
chlorhexidinnel szemben, mint ugyanennek
a baktériumnak 24 ¢rés telepe (Millward &
Wilson 1989). Confocalis mikroszképos vizs-
galatok szerint a chlorhexidin a 24/48 6ras
biofilm baktériumtémegének csupén a felszini
rétegeit volt képes elpusztitani. A mélyebb
rétegekbe nem penetrélt (Zaura-Arite et al. L.
2001). Egy 1995-ben végzett Gsszehasonlitd
vizsgalat szerint a chlorhexidin érett bakteria-
lis plakkon jobban penetrélt, mint a Listerine
(Netuschil et al. 1995). Mas hagyomanyos
szajoblit6kkel dsszehasonlitva azonban az il-
l6olajok plakkpenetracios képessége jobb. Na-
gyon fontos, hogy az ordlis antiszeptikumok
eljussanak azokra a teriiletekre is, amelyek
a fogmosés szdmdra legnehezebben megkd-
zelithet régiok. Egy in vivo vizsgélatban IO
szajviz interproximalis plakk-képzédésre gya-
korolt hatasat tanulmanyoztdk (Charles et
al. 2000). A Listerine-es szjoblités utan az
interproximalis teriiletekr6l visszanyerhet6
plakk baktériummennyisége 43,8%-kal volt
kevesebb, mint a placebdt hasznalé csoport-
ban, amely jél mutatja, hogy az IO oldat be-
hatolt a fogkdzokbe, és ott aktiv plakkellenes
hatést fejtett ki (Charles et al. 2000).

Egy in vivo (Pan 2000) és egy masik in
vitro (Fine et al. 2001) vizsgalat szerint az
illdolajok  szignifikansan jobban penetraltak
érett biofilmen keresztiil, és pusztitottak el a
biofilmbe szervez4dott baktériumokat, mint a
kontrollként alkalmazott antiszeptikumok. Az
illéolajok 98,2%-o0s, az amino/énfluorid 20%-
os és a triclosan-copolimer 8%-os biofilm
redukciét eredményezett. Ugyanakkor mind-
harom antiszeptikum kozel 100%-os bakteri-
cid hatast fejtett ki a planktonikus allapotban
lévé baktériumokon. Ez a penetracié azon-
ban nem érvényesil subgingivalisan, mert a
sulcusfolyadék kimossa a szdjvizet, és ezért az
oblitészernek a subgingivalis biofilmre nincs
hatdsa. Amennyiben azonban az IO oldatot
subgingivalis irrigalasra hasznaltak, akkor haté-
konyan pusztitotta el a subgingivalis biofilmet,

és elérte a tasak mélységének 70%-4t (Ciancio
et al. 1989).

Mellékhatasok

Tartés chlorhexidin haszndlata utdn vég-
zett bakterioldgiai vizsgalatok szerint, bar
az 6sszbaktériumszam a nyalban jelent8sen
csokkent, nem borult fel a szdjlireg bakterio-
l6giai-okoldgiai egyensllya, és nem alakultak
ki rezisztens torzsek (Schiott et al. 1976). Az
illdolajok szintén nem zavarjak meg a szdj
okoldgiai egyensulyat. A chlorhexidin eseté-
ben tobb kellemetlen szubjektiv és objektiv
mellékhatdsrdl szdmoltak be. A legkellemet-
lenebb mellékhatésa, hogy barndsan elszinezi
a fogakat, els6sorban a szerzett pellikuldt
és a dentdlis plakkot. Az elszinez6dést bi-
zonyos ételek (tea, vorésbor) fogyasztésa
jelent8s mértékben fokozzdk (Addy et al.
1979). A chlorhexidin hasznalata fokozza a
supragingivalis fogk&képz6dést, és ezzel to-
vabb rontja az esztétikai hatast (Lée et al.
1976). Ezenkiviil tobb esetben izérzési zavar-
rél, étvagytalansagrél és nyelvgyulladasrdl
szdmolnak be haszndldi. A csékkentett kon-
centréciéju chlorhexidin-oldatnak azonban
mar ilyen jellegli mellékhatésai ritkabbak.
A 0,2%-o0s chlorhexidin-oldatot kuraszerden,
megszakitas nélkil két hénapnél hosszabb
ideig nem tanécsos alkalmazni.

A Listerine® nagyon keserd, és kezdetben a
kellemetlen izhez nehéz hozzaszokni. A magas
alkoholkoncentrécid kovetkeztében egyeseknek
kellemetlen mellékhatasokat okozhat. Kiilénds
figyelmet kell forditani az alkoholelvoné-karan
lév6 egyénekre. Tartds hasznélata utdn sem
vagy rakmegel6z6 llapotrdl a szdjban (Winn et
al. 2001). A Listerine hat hénapos vagy annél
hosszabb ideig is alkalmazhaté (DePaola et al.
1989, Charles et al. 2001, Lamster et al. 1983,
Overholser et al. 1990, Gordon et al. 1985). A
tartds 10 sz4joblit6t hasznalék sem szdmoltak
be izérzési zavarokrdl, és nem fokozddott a
fogkSképzédési hajlam (Charles et al. 2001,
Overholser et al. 1990).

Az dsszehasonlité klinikai vizsgélatok tanusa-
ga szerint a mechanikai fogtisztitassal parosuld
napi két alkalommal végzett listerine-es 6blités
klinikailag hozzavet6legesen a chlorhexidinnel
6sszemérhetd plakk- és gingivitiscsokkenést
eredményezett (Santos 2003), és biztonsaggal
hasznélhaté hosszu tévon is.

Azonban sem a chlorhexidin, sem az il-
l6olajok nem képesek egy életen keresztil
helyettesiteni a mechanikai fogtisztitast, azt
azonban nagyon jol kiegészitik. Ha a me-
chanikai fogmosds akadalyokba utkozik, vagy
hatdsa atmenetileg elégtelen, révid tévon az
antiszeptikus szajoblité hasznalata nélkiloz-
hetetlen. Mivel mind a CHX, mind az 1O je-
lent&s mértékben csékkenti a nyal baktérium-
tartalmat, tanacsos lenne minden intraoralis
m(itét elStt antiszeptikus oldattal kidbliteni a
szdjlireget, hogy ezzel jelent6sen csokkentsiik
az ordlis csiraszamot és a masodlagos sebfer-
t6zés veszélyét. Tandcsos intraoralis miitét
utdn legalabb két hétig chlorhexidines vagy 10
oblitést elrendelni. Ajanlatos a szer hasznalata
a terhesség masodik és harmadik trimeszteré-
ben a terhességi gingivitis megel&zése érde-
kében. Mindkét szer ajanlott az ellendllé ké-
pesség jelentSs csokkenésével jard szisztémas
betegségekben (leukémia, AIDS, diabetes). J6
hatdsdak a szerek minden olyan szajfekéllyel
vagy nydlkahdartya-eréziéval jaré allapotban
is, amikor a sérilt nyalkahartyan a bakteri-
alis vagy gombés lepedék megtapadéasanak
az esélyei fokozottak, vagy a nagy fajdalom
miatt a beteg nem tud mechanikusan fogat
mosni. A mentalisan retardalt vagy mozgés-
sériilt egyének is tartds antiszeptikus szajviz
hasznélatdra szorulnak. Ilyen tartés hasznalat
mellett a Listerine® elényt élvez.

PROF. DR. GERA ISTVAN
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Az optimalis ordlis egészség komoly kihivast jelent. A szajireg legtobb
része kizarélag mechanikus médszerrel nem tisztithaté hatékonyan.

Ha a szajapolasi gyakorlatot kiegészitjiik Listerine® antiszeptikus szajviz
hasznalataval, jelentds javulas érhetd el a teljes szajlireg higiéniajaban:

' -

» elpusztitja a baktériumokat a szajliregben — olyan helyeken is
ahova a fogkefe és a fogselyem nem érnek el

» 52%-kal nagyobb plakk-redukcié érhet6 el, mint a fogkefe és a
fogselyem hasznalattal 5Gnmagaban™

» 21%-kal nagyobb gingivitis-redukcié, 6sszehasonlitva a fogkefe
és fogselyem hasznalattal 56nmagaban™

» biztonsagosan hasznalhato napi rendszerességgel, hosszu tavon is.

=

Javasolja a Listerine alkalmazasat naponta kétszer, minden nap, a teljes szajlireg egészségéért.

*Otthoni hasznalaton alapulé vizsgélat enyhe-, kozépsulyos inygyulladassal rendelkezé alanyok kdrében.
Referencia: 1. Sharma N, Charles CH, Lynch MC, et al. Adjunctive benefit of an essential oil-containing mouthrinse in reducing
plaque and gingivitis in patients who brush and floss regularly: a six-month study. J Am Dent Assoc. 2004;135:496-504

Johnson & Johnson Kft. — 2045 Torokbalint, Té Park
vevoinfo@its.jnj.com
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Parodontitis-sziirés genetikai alapon

Specidlis szolgdltatast ajanl az Istenhegyi
Géndiagnosztikai Centrum: genetikai szlirés-
sel mutatjék ki a parodontitis eléforduldsa-
nak lehet8ségét a pacienseknél. Azt tudjuk,
hogy a betegségnek genetikai egyiitthatdi is
vannak, de ezt egészen mostanaig nem tud-
tak nagy pontossaggal kimutatni.

Bar a cég f& profilja a csalddtervezés és
a magzati genetika, a géntérkép fogorvosok
szdmdra is tartogat értékes informacidkat.
Bizonyara gyakran taldlkoznak olyan bete-
gekkel, akik az alacsony baktériumszint, a jé
szajhigiénia és a standard kezelés ellenére
a fogdgybetegség progresszidjat mutatjak.
Vizsgalatok szerint a baktériumok, illetve az
egyéb kornyezeti és anatdmiai tényez6k nem
minden esetben indokoljék ennek a beteg-
ségnek a jelenlétét. Meg kell prébélni tehat
az oroklott genetikai térképen megtalalni a
parodontitist kivalté okokat.

Genetikai hajlam a parodontitisre

A genetikai tesztek a jelenség hatterében
az IL-1 géncsaldd egy specifikus varidnsét
mutattak ki. Ezen genotipus hordozéi gyako-
ribb parodontalis vérzéshajlamot mutatnak,
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a fogvesztés kockdzata 2,7-szeres. Ameny-
nyiben a paciens er6s dohédnyos, a kocka-
zat a 7,7-szeresére emelkedik. Két génva-
ridcié all a betegség hatterében, a teszt
ezen variacidkat sz(iri ki, majd statisztikai
valdszinliséget generdl arra nézvést, hogy
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mekkora a betegség kialakuldsanak kockaza-
ta. Ez a kockézati felmérés nagyon hasonlé a
cég altal végzett Down-kér-sz(irés metodo-
l6gidjahoz, azaz a mar rendelkezésiinkre ll6
betegségi statisztikdk és genetikai tényez6k
matematikai egyitthatdjaval szamol.

Anareob baktériumok kimutatasa
DNS alapjan
A kozpont kétféle tesztet végez, a parodonti-
tis genetikai tesztjét és a parodontitisért fe-
lel8s baktériumok el6forduldsat mutatjak ki.
Ez utébbit més laborok is végzik, csakhogy
azok él6 baktériumokkal dolgoznak, amelyeket
anaerob természetiiknél fogva nehéz kiemelni
a fogtasakbdl, és kimutatasuk is nehézkes. Az
Istenhegyi K6zpont viszont nem magét az élé
baktériumot, hanem annak DNS-ét mutatja
ki, amelyhez sem vérvételre, sem a tasakban
taldlhat6 baktériumok kulttrajara nincs sziik-
ség. A teszt sordn a mintabdl DNS-t izolalnak,
majd egy adott specifikus szakaszt polimeraz
lancreakcidval megsokszoroznak, és ezen mu-
tatjék ki a baktériumok DNS-ét.

Hogyan hasznalhato mindez?

A genetikai hajlam vizsgalatdval megallapit-
hatjuk a betegség jelenlétét a szervezetben
a tinetek felfedezése el6tt is. Egy kétséges
kimenetelli implantacié esetén ez az el-
zetes tudas hasznos lehet. Ha mar nagyon
sok olyan egyitthatd gyilemlik fel, amely
kétségessé teszi az implantacié kimenetelét,
a végsd szot talan éppen a kdzpontban feldl-
litott diagndzis tudja kimondani.

A baktériumteszt esetében mar egysze-
ribb a helyzet, itt arrél van sz6, hogy bizto-
sabban, egyszer(ibben és gyorsabban mutat-
ja ki a fogagygyulladast okozd baktériumok
jelenlétét. Amikor a krénikus gingivitis és a
parodontitis k6zotti hatdrmezsgyén mozog a
paciens, egy ilyen tipusu gyorsteszt nagyon
hasznos lehet.

A vizsgélatokrdl tovabbi anyagokat kér-
hetnek a klinika standjan a kis el6adétérmél,
illetve ugyanitt kaphatnak tovabbi tajékoz-
tatdkat kezelési javaslatokkal és a szlirésekre
vonatkozé tovabbi informéacidkkal.
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Qlelirle®

MY-RAY ZENX dyraoy

Kérje részletes
arajanlatunkat!

A kiallitas ideje alatt
ajandék kézidarabokkal!

Erdekldjon a tovabbi
multimédias kiegészito
lehet6ségekrol!

Teljeskarti lizing
ligyintézéssel !

MY-RAY WDS

SN

Akép iIIusztrécic’).)

MY-RAY CU-2

USB technolégias radiovisiograf

USB technoldgids, csucskategoérias radiovisiograf.
25 vonalppar/mm felbontds, Windows XP, Vista, 7

kompatibilis szoftver, Beépitett FOP technolégia, a
sugarérzékeld réteg védelmére.
Szenzor méret: 20x30 mm

MY-RAY RX DC

/

Euray

Qurey

Bluetooth technoldgias,
vezetéknélkdili, hordozhato
csucskategorias radiovisiograf.

Szenzor méret: 20x30 mm
vagy 26x34 mm

Bluetooth technolégias radiovisiograf

Intraoralis kamera

USB technolégias, Intraoral kamera USB 2.0
csatlakozéssal, 12 LED-es kiviteld, intraoralis
kamera, automatikus fékusztavolsag allitas.

Nagyfrekvencias intraoralis fali rontgen készllék, mul-
tifunkcios exponaléval. Egyarant hasznalhaté filmes
és digitalis képalkoté rendszerekhez. Szenzorokkal
tokéletes megoldas. A vezetéknélkiili exponalé meg-
konnyiti a munkat. Két kivitel: Normal és elektro-
magnetikus fejpozicionalas.

Nagyfrekvencias rontgenek

Kiallitasi akciokkal, ajdonsagokkal és digitalis radiolégiai tanacsadassal varjuk standunkon!



Elomitétek, hemutatok a Dental World-on

2010. oktober 16., szombat

09.30 Dr. Géspér Lajos: Lézer-beavatkozdsok, APDT alkalmazdsa a
parodontolégidban és az implantolégidban

11.00 Dr. Zergényi Péter — Dr. Csigi Tamdés: Sinus lift - piezo surgery

13.30 Dr. Faluhelyi Péter: MINI DENTAL IMPLANT (IMTEC 3M ESPE,

USA) fogprotézis minimdlinvaziv régzitése

az azonnal terhelhetd, FDA-min&sitett MDI

implantdtumokkal

Alsé sz616 foghidny (36) pétldsa Full-Plant EG

implantdtummal

15.00 Dr. Varga Rita

IX. Szdajhigiénikus szimpézium
2010. oktober 16., szombat 09.30-16.30

09.30-10.15 Dr. Nydrasdy Ida: Dentin-tolérzékenység

A dentin-tilérzékenység jellemz8en révid, éles fdjdalom, amely a szabaddd vélt dentint éré kilsé
ingerek hatdsdra alakul ki, és nem sorolhaté egyik fogdszati megbetegedéshez sem. A dentin
tolérzékenység eléforduldsi gyakorisdga vdltozé (4—-74%), mar fiatalokndl is jelen lehet, de
jellegzetesen a felndtteknél figyelheté meg. Leggyakoribb a 20-50 éves korcsoportban, kiugréan
magas 30—40 éves kor kozott és gyakoribb a ndknél. A fogdgybetegségben szenvedék kdzétt nagyon
magas az eléforduldsa (60-98%). Az elvdltozds az emberek egy részének kevés gondot okoz, mésok
sokat szenvednek téle, életmin8séguket kdrosan befolydsolja a fogérzékenység.

10.15-11.00 Dr. Téth Zsuzsanna: Erézié (diagnosztika, etiolégia,

kezelési lehetéségek)

A dentdlis erézidé savak vagy kelatképz8dés eredményeképpen a fogazaton kialakulé maradandé
keményszdveti veszteség. Gyakran egyitt jelentkezik az abrdzidéval és az attricioval a fogkopdst
sUlyosbitva. A kezdeti elvdltozds sokszor nem kap mélté figyelmet, pedig ebben a stddiumban, a
kivaltéd okok ismeretében az elérehaladottabb dllapot kialakuldsa megel8zhetd. Esztétikai panaszon 10l
érzékenységgel, fdjdalommal kerilnek fogorvoshoz a pdciensek. Gondos anamnézis felvétele biztositja
a kivalté tényez8k felderitését. Belsé (intrinsic) oka van leggyakrabban a szdjpadi felszinek erézids
elvdltozdsdnak. llyenkor bizonyos organikus vagy pszichés kdrilmények kézétt gyakran jut gyomorsav
a szdjiregbe (reflux betegség, anorexia, bulimia...). Az ételek, italok fogyasztési szokdsa fontos
kilsé eredeti (extrinsic) tényezd a savas kdrnyezet eldidézésében. Ebben az esetben inkdbb a fogak
buccdlis és occlusdlis felszinei érintettek. Az el8adds részletezi a megel&zés mddszereit és a kilonbsz8
mérték{ elvdltozdsok kezelésének lehetdségeit is.

11.00-11.45 Dr. Irmes Ferenc: Attérés a dentin-tolérzékenység

kezelésében: Pro-Argin technolégia

A Pro-ArginTM technolégia egy, a nydlban is megtaldlhaté aminosavat, az arginint, valamint kalcium-
karbondtot tartalmaz. Kutatdsok szerint az arginin a szdjban természetes védd&szerepet tolt be.
A legUjabb kutatdsok szerint a fiziolégids pH-n pozitiv t8ltési argininmolekuldk a negativ t3ltési
dentinfelszinhez k&ét8dnek. A dentin felszinén tdmogatidk egy kalciumban gazdag, mineralizélt réteg
kialakitdsat, amely lezdrja a dentincsatorndkat. A lezdrds megvédi a dentinfolyadékot a kilsd
ingerekkel szemben, és a gatolt folyadékmozgdssal a fajdalom és kellemetlen érzés oka szlnik meg.
Az arginin segitségével lezart dentincsatorna nemcsak megeldzi a fadjdalmat kivalté ingerek fogbél felé
torténé tovdbbterjedését, de ellendll a savas behatdsoknak is. A klinikai eredmények szerint a Pro-
ArginTM technolégia azonnal enyhiti a fogérzékenységet, és ez a hatds legaldbb négy hétig tart.

13.30-14.15 Dr. Alberth Mérta: A halitosis epidemiolégidija, etiolégiaja

és kezelése
A szdjszag - halitézis - tipusosan olyan megbetegedés, mely amellett, hogy a pdciens életminéségét
rontja, a kérnyezetének is kellemetlenséget okoz. Hatterében szdmos ma mdr tInyomérészt gydgyithatd
betegség dllhat. Mérésére a szubjektiv megitélés mellett objektiv médszerek is rendelkezésre dllnak.
Eléfordulasat 20-39%-ban adjdk meg, ez orszdgonként, de akdr népcsoportonként is valtozhat.
Gyégyitdsaban elsérendi feladata a fogorvosnak van. Eldaddsunkban az okok mellett a gydégyitdsara
is szeretnénk kitérni.

14.15-15.00 Dr. Tihanyi Déra: A tokéletes szajapolas vilaga

Nem lehet elégszer hangsilyozni a szdjhigiéne fontossdgdt, hiszen a plakk eltévolitdsa nemcsak
preventiv, hanem terdpids jelentéséggel is bir. A tokéletes szdjdpolds titka a személyre szabott
technikdban rejlik. Hogy miként individualizélhaté a fogmosds, milyen szempontokat és elveket kell
kovetni, hogy fogaink épségét megdrizhessik egy életen at2 Erre ad vdlaszt az el8adds.

15.00-15.45 Dr. Lukdcs LdszIé: Oralis antiszeptikumok gyakorlati

alkalmazasa
A piacon kaphaté ordlis antiszeptikumok széles skdldja bizonyitja, hogy minden felszinen hatd, kell8en
elhizédé hatdsu, mellékhatdsoktdl mentes szer nem létezik. Kijelenthetd tehdt, hogy a mechanikai
plakk-kontroll nem hagyhaté el, nem helyettesithet8. Az ordlis antiszeptikumoknak azonban rendkivil
fontos szerepik van a mechanikus lepedék-eltdvolitds kiegészitéseként nem csak komplex parodontdlis
kezelések esetében, hanem az éltaldnos praxisokban is.

15.45-16.30 Dr. Gdspdr Lajos: Gingisol alkalmazésa a napi praxisban

A Gingisol gydégyszernek nem mindsilé gydégyhatdst készitmény. A készitmény hatéanyagainak
gyulladéscsokkentd, antibakteridlis és enyhe féjdalomesillapité hatasat népgydgydszati és szakirodalmi
adatok igazoljdk. Kilondsen hasznos az iny és fogdgy megbetegedések komplex kezelésében, mint
helyileg alkalmazott regenerdciét elésegité készitmény. A Gingisol alkalmazdsa jelent8sen segitheti
a nehezen gyoégyuld szdjnydlkahértya és iny dllapotok gyorsabb és kevesebb fajdalommal kisért
javulasét. A sztomatolégia eszkdztdrdban hasznos szerepet t6lt be.

Speaker’s Corner programok

2010. oktober 16., szombat

10.45 Dr. Rath Katalin (Doc’s Dental Design Kft.): Az esztétikai
fogdszat forradalma, LUMINEERS by Cerinate

11.30 Téth Mihdly (KERKOM): Marketingstratégidk

12.30 Colibri Tanckar: Zenés-tdncos kényvbemutatd

13.00 Cirkon Grand Prix, Unnepélyes dijatadd, és az |. Fogtechnikus
Tanuléverseny eredményhirdetése

13.30 Dr. Csala Péter: Hogyan adminisztrdaljuk pdcienseinket gyorsan,
hatékonyan, egyszerien?

14.30 Dr. Géspdr Lajos: A praxis hatékonysdgdnak,
gazdasdgossagdnak névelése lézerekkel

VII. Nemzetkozi Implantologiai Szimpozium
2010. oktober 16., szombat 09.00-16.05

09.00-10.15 Dr. Daniel Hess: Implantatum protetika — egyszerd,
biztonsdgos és esztétikus

A jelen eladdsban a Straumann® fogdszati implantdatum rendszer kilonleges lehetSségeit mutatjuk be egyszerd, biztonsdgos
és esztétikailag csicsmindségl fogpétldsok létrehozdsdra. A mindennapi praxisbdl kivélasztott példak alapjan vézoljuk
a MULTIBASE és a CARES-csonkok el8nyeit, melynek soran belemélyediink mind a fogorvosi, mind pedig a fogtechnikai
aspektusokba. Tébb, eltéré tengelydllast implantatummal végrehaijtott terdpia esetén a MULTIBASE-csonkok gyors és
egyszer(, direkt ellatast tesznek lehetévé egyedileg elkészitett mezostruktirdk felhaszndlésa nélkil. Ha ezeket a csonkokat
Uj technolégidkkal és anyagokkal kombindlva vazak elkészitésére és leplezésére haszndljuk, olyan protetikai megolddsok
jonnek létre, amelyek egyideijileg biztonsagosak, egyszeriiek és arban is kedvezdek. A cirkéniumoxidbdl késziilt CARES-
csonkoknak kdszénhetéen garantdlt a maximdlis egyediség és az esztétika a széléfog-ellatasok és a hidak esetében. Elsé
osztdly vdélasztds minden igényes indikdcidhoz, amelyeknél az esztétika ugyan az elsé helyre keril, de ez mégsem mehet
a biztonség rovdsdra.

10.20-11.35 Dr. Gadi Schneider: Az implantatum formajanak szerepe

kilonosen bonyolult klinikai esetek megoldasanal
Bonyolult esetek megolddsa el8segithetd kildnleges kialakitdst implantdtumok haszndlatdval, bizonyos
esetekben ez lehet a sikeres eljarés alapja. Ez az eléadds megvitatia, hogyan oldjunk meg bonyolult eseteket
a sebészi tudds és a kildnleges kialakitdst implantdtumok segitségével.

11.40-12.55 Dr. Marcus Abboud: Fejlett digitalis technolégia és

implantdciés eljaras — Az 0j hatar

A Cone Beam CT (CBCT) szkennelés elterjedése lehetévé teszi, hogy a képalkotd diagnosztika a kockdzatelemzés
alapjaul szolgdlion a majdani implantdtumok megfeleld helyének meghatdrozéséval kapcsolatban. Mi tébb,
ha interaktiv kezeléstervezd szoftverrel kapcsoljdk Gssze, pontosan meg lehet hatdrozni a fontos anatémiai
helyzeteket és a tervezett restaurdciénak megfeleléen meg lehet tervezni a fogészati implantdtumok
pontos helyzetét. Ezek a technolégidk sebészeti furésablonok készitésével kombindlva garantdljak, hogy az
implantdtumok a megfeleld helyre keriilienek. A hagyomdényos lenyomatokkal és diagnosztikai viaszmintézassal
szemben a klinikusok digitdlis lenyomatokat haszndlhatnak a felszini anatémia regisztraldséra és az idedlis
restaurdcidk virtudlis kialakitdsdra. A CBCT adatait egy optikai szkenneléssel &sszeillesztve lehetévé vdlik
az implantatum csonkok és az ideiglenes restaurdcidk preciz digitdlis eldallitésa. Ugyszintén megvitatiuk az
azonnali terheléssel kombindlt CAD/CAM restaurdcidk elényeit és pontossagat. A CAD/CAM és a CBCT
integrécidja egy olyan kombindlt adatkészletet biztosit a fogorvosoknak, amit implantdtum-tervezéshez és
firésablonokhoz haszndlhatnak. Ez a médszer nagyobb rugalmassagot is kdlesénéz a fogorvosoknak az
implantéciés protetikdban, mind a frézelt, egyedi csonkokndl, mind a frézelt koron&kndl. Az implantacids
eligras digitdlis munkafolyamata és a CAD/CAM Gj megoldésokat kindl a fogorvosoknak az implantolégia
praktizdldséban és javitia a végeredmény kiszdmithatésdgdat.

14.30-15.15 Dr. Ralf Masur: Implantolégia a 21. szazadban — korszers

rendszerek és korszeri médszerek

A hidnyos fogazat protetikai rehabilitacidjdnak korszeri médszerei ma mér olyan mindségi fogorvosi ellatést
tesznek lehetévé, amilyen néhdny évtizeddel ezelstt még elképzelhetetlen volt. A magas szinvonald minéség
egyardnt vonatkozik a mind a ragékészilék alapvetd, mind pedig a jérulékos funkcidira. Vagyis, implantéciés
protetikai médszerekkel a foghidnyossé valt pdciens életmindsége olyan mértékben tehetd optimdlissd, amilyen
mértékben azt a pdciens elvardsaiban megfogalmaz, vonatkozzon az akdr a fogmi viselési komfortidra, akar
esztétikai megjelenésére . A mddszerek és az eszkdzdk rendelkezésre dlinak, alkalmazdsuknak a pdciens
objektiv és szubjektiv tir8képessége szab hatdrt. A rehabilitécié eredménye ma mdr nem er8sen korlatozott
id8tartamra — néhdny évre - szdl, hanem hosszi tavra, feltételezve, hogy a terdpids tervben az indikdacié és
a kivitelezés médszere megalapozott volt és a kivitelezés is mindenben megfelelt a korszeri elvardsoknak
- beleértve az implantdciés rendszer tudomdényos ismertekkel aldtdmasztott és a klinikai team szdméra
biztonsdggal alkalmazhatd, dgynevezett felhaszndld barat mivoltdt is. Az eléadd a korszerG médon miksdd
implantéciés protetikai team munkdjdnak az eredményei kdzil fog néhdnyat bemutatni.

15.20-16.05 Prof. dr. Fazekas Andrds: Az implantdaciés protetika
tudomanyosan megalapozott korszers elvei és a klinikai
gyakorlat

A dentdlis implantolégidban az elmilt néhdny évtized alatt tapasztalt hatalmas fejlédést a mdédszer
alapelveinek és részleteinek a tudomdnyos médszerekkel t6rtén tisztdzdsa tette lehetdvé. Mindaddig, amig a
terdpids sikert garantdlé feltételek nem voltak ismertek, csak ,tapogatézva” haladhatott elére a tudds. Ahogy
az életben ez lenni szokott, az empiria nem mindig kell8en hatékony a gyégyité médszerek sikerfeltételeinek
a tisztdzdsdban és az alkalmazhaté médszerek széles kdrben és bizonyitékokkal aldtémasztottan vald
elterjesztésében. A dentdlis implantolégidban a kizdrélag empiridn alapulé klinikai gyakorlat korszaka a
20. szdzad kdzepén lezdrult és az osszeointegrécid elvének tisztdzdsaval 0j korszak, a tudomdnyos tényeken
alapulé médszerek kidolgozdsdnak a korszaka kezdddatt el. A fogorvosldsnak ebbe rendkivili sebességgel
fejl6d8 szakdgdba a modern tudomdny szédmtalan ismerete beépiilt, beleértve az alkalmazott biolégiaikat
és a miszakiakat egyardnt. A klinikkumban ez a médszer akkor alkalmazhaté biztonsdgos sikerkilatasokkal,
ha az alkalmazé és alkalmazé szdméra elengedhetetlenil szikséges eszkdzoket — elsésorban az implantécids
rendszereket — el8dllité folyamatosan fejleszti a tudomdnyos alapokon nyugvéd ismereteit és a gyakorlatban
alkalmazza is. A klinikus széméra az jelenti a biztonsdgot, ha minden napi gyakorlatéban nem a klinikai
kiprébdlas szakaszdban 1év8 rendszert alkalmaz, hanem olyat, amire vonatkozdan rendelkezésre dlinak az
orvostudomdnyban elfogadott médszerekkel végzett kutatdsok kdzzétett eredményei, beleértve a hosszi tévo
kovetése vizsgdlatok eredményeit is.



