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Az alveolaris gerincdefektusok Un. auto-
" 16g csontmag technikaval térténd aug-
mentacidjanak egyik alapveto feltétele a
| kiméletes preparacio és csontgydjtés mi-
nimalinvaziv trepanfurékkal.
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Kutatok felderitették

a coliakias betegek
fogzomanc-rendellenessége
mogott allo mechanizmust

Egy tanulmany eldszor llapitotta meg, hogy az autoimmun betegségben szenvedd betegek
zomancképzddésének hibait antitestek okozhatjak. (Kép: SPF/Shutterstock)

Dental Tribune International

Jol ismert, hogy a colidkia kedve-
z6tlendl befolyasolhatja a szajliregi
egészséget, a hattérben meghuzoé-
d6é mechanizmusok azonban nem
teljesen ismertek. Egy nemrégiben
végzett tanulmany kapcsolatot tart
fel a fogzomanc fejlédési rendel-
lenességei — amelyek bizonyos au-
toimmun betegségekben szenvedd
betegeknél gyakran el6fordulnak —
és a fogzomanc kialakulasaban sze-
repet jatszé fehérjék ellen iranyuld
autoantitestek kdzott.

A colidkia az altalanos népesség mint-
egy 1%-at kitevé el6fordulasi gyako-
risaggal a vilagon a leggyakoribb
genetikailag kivaltott ételintolerancia
a Celiac Disease Foundation (Colia-
kia Alapitvany) szerint. A gyermekek
korében az eléfordulasi gyakorisag
magasabb, mint a felnétteknél. Bar
kezdetben a betegséget a tdlnyomo-
részt kaukazusi lakossagu orszagok-
bél jelentették, mostanra a vilag mas
részeirdl is beszamoltak réla.
A gyomor-bélrendszeri
mellett a colidkia egyik gyakran fi-
gyelmen kivil hagyott aspektusa a
széjluregi egészségre gyakorolt ha-
tasa. Korabbi kutatasok osszeflig-
gést allapitottak meg a coliakia és
a kilénbozé szajiregi problémak
kozott, beleértve a fogak késlelte-
tett kitorését, a fogzomanc rend-
ellenességeit és a szajuregi aftat.
Ezek a szajuregi megnyilvanulasok
értékes indikatorként szolgalhatnak
a betegség korai szlréséhez, ezért

tinetek

fontos, hogy a fogorvosok tisztdban
legyenek ezzel, és pacienseiket ha-
ziorvoshoz irdnyitsadk nyomon kéve-
tés céljabol.

A nemzetkozi egylttmikodésben
végzett vizsgalatban a Cseh Koz-
tarsasag, Izrael, Norvégia, Magyar-
orszag és Finnorszag kutatoi vettek
részt. A Kelet-finnorszagi Egyetem
sajtokozleményében arrél szamolt
be, hogy a vizsgalatban 48 felnétt
és 21 gyermek colidkias beteg,
valamint 28, 1-es tipusu autoim-
mun poliglandularis szindréméaban
(APS-1) szenvedd beteg vett részt.

A vékonybél transzglutaminaz 2
(TGM2) nev( fehérje kulcsszerepet
jatszik a colidkia kivaltasaban azal-
tal, hogy a téplalékban lévé glutén
egyik Osszetevéjét modositja. Ez a
médositas a colidkias betegek im-
munrendszerét antitestek termelé-
sére készteti.

Eddig ugy vélték, hogy a coliaki-
as betegség orélis manifesztacioit
elsésorban a bélgyulladasbdl ere-
do felszivddasi zavarok okozzdk. A
kutaték azonban megallapitottak,
hogy az antitestek a fogzomanc
kialakulaséaért felelés fehérjékhez
kotédnek, és igy okoznak rendelle-
nességeket. Ezt az okozza, hogy a
fogzomanc fehérjék hasonld koto-
helyeket mutatnak az antitestek sza-
mara, mint példaul a TGM2 fehérje.

Az ,Autoimmune amelogenesis im-
perfecta in patients with APS-1 and
coeliac disease” cimd tanulmanyt a
Nature 2023. november 22-i szama-
ban online publikaltak.
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c,! A szdjlregi egészség és a kronikus
- kapcsolatot
egyre inkdbb aldtdmasztjdk a jelen-
tds bizonyitékok, amelyek kdzos koc-
kazati tényezbket és gyulladasos fo-

f,. betegségek  kozotti

lyamatokat tarnak fel.
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XX. EVFOLYAM, 1. SZAM

IRANYVONALAK, ALKALMAZASOK

Az alabbi esetismertetés célja, hogy
bemutassa a vestibularis csont gyo-
gyuldsadt ,csontablak technika” és
reszorbalhato kollagénmembran alkal-

ﬁj_ mazasa utan egy négyfald, endodonti-
kus eredet kis [ézidban.

16. oldal

Annyi biztos, hogy minden mozog

Katona Jozsef

Sok bizonytalansaggal fordult az
év. Az orvoskamara frissen meg-
valasztott eln6ksége évindito ko-
szontojében is azt hangsilyozta:
~javaban folyik az egészségiigy
titkositott atalakitasa, és nem
tudjuk, milyen iranyban, milyen
iitemtervben gondolkodik a kor-
manyzat, meddig szamitsunk
erre a bizonytalansagokkal te-
litett szakaszra”. Azt viszont az
dgazatban dolgozékkal egyiitt
pontosan érzékelik, hogy az ella-
tas altalanos szinvonala romlik. A
tudat, hogy nem tudnak jol és ha-
tékonyan segiteni, pedig azokat
is rombolja, akiket a koriilmények
akadalyoznak az egészségiigyi hi-
vatasuk gyakorlasaban.

.Korabban a héalapénz miatt nem
jutottak a fiatal orvosok elég mutéti
lehetéséghez. Most pedig azért kell
visszafogni a mtétek szamat, mert
azok novelik a korhazak adoéssagat,
ami miatt kirdgjak az igazgatokat
és elbocsatjak az orszagos koérha-
zi féigazgatot” — irtak utalva Jenei
Zoltan koérhazi féigazgatd november
végi menesztésére. Arra ugyanis azt
kovetéen kerllt sor, hogy kiderdlt:
még a 90 millidrdos konszolidacié
utan is tébb mint 30 millidrdos tar-

tozassal kezdik majd az intézmé-
nyek az (j évet. Ekkoriban jelentet-
te be a Miniszterelntkséget vezetd
Gulyds Gergely egy kormanyinfén:
dolgoznak azon, hogy megkeressék
az adossagfelhalmozodas feleléseit.
Aztan december végén egyszerre
24 koérhazigazgatdt valtottak le —a
hézagos kommunikacié okan csak
annyit lehetett tudni, hogy volt ko-
zottlk, akit a kordra hivatkozva
(,érdemei elismerése mellett”), s
volt, akit a munkajaval valé elége-
detlenség miatt menesztettek. De
azt, hogy melyik érintett melyik ka-
tegoriaba tartozik, még napok mul-
va is csak talalgathatta a kozonség.

A felel6sség — Gulyas miniszter altal
is felvetett — kérdésére egyszer( va-
lasszal szolgélt InfoRddiéban Velkey
Gyérgy, a Magyar Kérhazszovetség
elndke, a Bethesda Gyermekkor-
haz féigazgatéja. Ugy fogalmazott:
.Nem olyan szinten finanszirozza
az ellatast az allam sem most, sem
korédbban soha, mint amilyen miné-
ségl és mennyiségl egészségugyi
ellatésra szikségik van a magyar
embereknek. Sajnos abbdl a pénz-
bdl, amibél gazdalkodni tudunk, a
kérhazigazgatd csak ugy tud nulla
addssagot elérni, hogy a minéséget
és a mennyiséget lecsdkkenti.” Egy
az Indexnek adott interjuban arrél is

beszélt a szovetség elndke, hogy az
igazgatdk tomeges, s rapid elmoz-
ditdsa csak tovabb noéveli a bizony-
talansagot, s rontja az intézmények
alkalmazkoddképességét. ,A bajt
tetézi, hogy a vezetdi mandatumok
most dtmenetiek, hiszen ezekben a
kérhazakban hosszd hoénapok tel-
nek majd el a féigazgatdi palyazatok
lezarasaig.”

A szolgaltatasok latvanyos csokken-
tésére — bar azok oka ezuttal nem a
koltségvetés volt — példak sorozatat
hoztdk az év elsé napjai. Hirtelen
mintegy husz olyan esettel szem-
besilt a nyilvanossag, amelyben
valamely kérhazi osztaly mikodé-
sét be kellett sziintetni, mert nem
volt szakember a fenntartasara. E
mogott az allt, hogy a kormanyzat
januar elsejével szamlzte a kérha-
zakbol a ,bérnévéreket” kozvetitd
Sajtéinformaciok
szerint példaul a févarosban fog-
lalkoztatott szakdolgozdok kozott
10-30 szazalék lehetett a bérndvé-
rek aranya, s voltak olyan osztalyok,
ahova mas mddon nem is talaltak

vallalkozasokat.

szakembert. Az 6 hirtelen kivalasuk
orszagszerte szamos helyen hozta
magaval a szolgaltatds megsziné-
sét is. Takdcs Péter egészségugyi
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allamtitkar ennek ellenére bizako-
dodan nyilatkozott a Magyar Nem-
zetnek: ,A rendelkezés bevezetése
néhol okozhat ugyan atmeneti, de
kezelheté fennakadast, am hama-
rosan minden helyreéll, beteg pe-
dig addig sem marad ellatatlanul”.
Mashol pedig még azt a reményét
is kifejezte, hogy az eddig a bér-
névérkozvetité cégeknek dolgozd
apolék most majd bejonnek allast
vallalni az allami rendszerben. Ezt
az optimizmust azonban erésen ar-
nyaltak az érintettek nyilatkozatai,
melyekbdl kitlnt, hogy a bérndvé-
rek egy része mar eleve szolgala-
ti jogviszonyban dolgozik, s azért
kényszerult talmunkat vallalni a
kozvetitdknél, mert nem élt meg az
allami bérébdl. Azok mostani visz-
szaszerzOdése is kétséges, akik ép-
pen a szolgalati jogviszonnyal jaro
kotottségek eldl menekiltek egy
piaci foglalkoztatéhoz. S bar az al-
lamtitkar arra is tobbszor utalt, hogy
a kozvetitdk kiszoritasaval tulajdon-
képpen ,a kizsdkmanyolastol ovjak”
a szakdolgozokat, az a tapasztalat
is sokat nyomhat majd a latban az
érintettek dontésénél, hogy eddig

bérnévérként 25-30 szazalékkal
tébbet kereshettek, mint a szolgala-
ti jogviszonyos tarsaik.

A helyzet komolysagat jelzi, hogy a
hénap kdzepén maér a nyugdijasok
mozgdsitadsa is napirendre kerdlt:
visszavontdk azt a rendelkezést,
hogy csak miniszteri engedéllyel
lehet a nyugdijkorhatart elért névé-
reket alkalmazni az allami egészség-
tgyben.

Mivel a mult év végén megjelent az a
belligyminiszteri rendelet, amely sza-
balyozza, hogy a praxiskezeld, azaz
az Orszagos Korhazi Fdigazgatosag
(OKFO) miként szabhatja Gjra a hazi-
orvosi, illetve a fogorvosi korzeteket,
idén az alapelldtasban is megindul
a szolgaltatasi helyek és a szakmai
kapacitasok ,0sszehangoldsa” Az
OKFO idén elészor marcius elsején
fog adatot kérni az 6nkormanyzatok-
tél a beavatkozést igényl6 alapellato
korzetekrd|, azaz azokrél, amelyekbe
mar tdébb mint 6 hénapja nem talal-
nak orvost. (Az OKFO honlapjan ez év
elején 210 tartdsan betoltetlen fogor-
vosi praxist tartottak nyilvan.
2023-ban a fogéaszat tb-tdmogata-
sara a gyogyité megel6z6 kassza
mintegy 3,5 szazalékat forditottak.
Ennek Osszege a G7 altal kozolt

FGESZSEGPOLITIKA

elézetes adatok szerint 81 milliard
forint volt, ami a fogaszati vallal-
kozasok bevételeinek mintegy 32
szézalékat adhatta. Am ez az 4llami
tdmogatas igencsak egyenetlendl
éri el az orszag egyes részeit. 2022-
ben példaul atlagosan 7757 forint
jutott volna ebbdl egy polgarra, de
mig Baranyaban fejenként 11342
forintot hasznaltak fel, addig Koma-
rom-Esztergomban kevesebb mint
feleannyit, 5298-at. Nem csak a koz-
forrasok elérésében, hanem maga-
hoz az elldtashoz valdé hozzaférés-
ben is igen jelentdsek az orszagon
belili kilonbségek.

Azt mar a NEAK nyilvantartasabdl
tudjuk, hogy 2024 elején kozel 700
ezer ember, a magyar lakossag 7
szazaléka él olyan terlleten, ahol az
alapellatasban nincs allandé fogor-
vos. Ez az atlagadat azonban nagy
esélykilonbségeket fed el.

A legkevésbé Baranyaban és Haj-
du-Biharban feszité a helyzet, ezek
mind&ssze 2-2 lres korzettel kezd-
ték az évet. Viszonylag jol all még
Szabolcs-Szatmar-Bereg is, ahol bar
az Ot Ures praxis kozul ketté mar
mintegy évtizede var gazdara, de a
fogorvoshiany csak az ellatanddk-
nak mintegy 2,7 szazalékat érinti.

Hasonld a helyzet Veszprémben,
ahol ez az arany 3,5%.

A masik végletet Nograd képviseli,
ahol az emberek 34 szazalékanak
nincs alland6 fogorvosa. A 23 Ures
praxis harmadaba 10 évnél is régeb-
ben keresnek hidba doktort. Csak
a Salgétarjani jarasban 7 praxis var
gazdara. A kovetkezd legsulyosab-
ban érintett varmegye Zala (16%),
ahol a 14 ures praxisbdl otbe leg-
alabb egy évtizede, mig a sojtoribe
mar majd’ husz éve nem taladlnak
orvost. Komarom-Esztergomban a
népesség 15 szazaléka tartozik be-
toltetlen praxishoz, ugyanakkor itt
kevésbé latszik befagyottnak a hely-
zet: a 12-bél 5 az elmult 6 honapban
Urtlt meg, s nincs 8 évnél régebben
elarvult korzetiik egy sem.

Az orszagos Osszkép szerint: a ma
betdltetlen praxisok tébb mint fele
5 évnél — mig a harmaduk 10 évnél
is — régebben Urilt meg. A rekor-
der egy vasvari korzet, ahova 22 éve
nem talalnak gyermekfogorvost. Az
elmult egy esztenddben is élénk volt
a mozgas, az elfoglalhaté praxisok
kozel 6tdde ekkor valt szabadda.

Az Ures praxisok szamat a megsziinte-
tések is apasztottak. A NEAK errél ko-
z6lt adatai szerint ez a folyamat tavaly

nyaron felgyorsult: 2023-ban 6sszesen
husz praxis finanszirozasa szlint meg,
kozottik a legtdbb (4-4) Somogyban
és Pest varmegyében. Ez év januar el-
sejével tovabbi kilencet nyilvanitottak
megsz(intnek, kozottik harmat Nog-
radban és kett6t Bacs-Kiskunban.

A korzethatarok atalakitasanak ke-
reteit megszabd belligyminiszte-
ri rendelet 2027. végéig ad id6t a
praxiskezelének, hogy kialakitsa az
immar hézagmentes alapellatasi ha-
|6zatot.

Az optimistak szerint addigra még
az is kiderllhet, hogy mit tartal-
maz az a szakmai anyag, amelyre az
egészséglgyi kormanyzat az egész
agazat atalakitasanak tervét alapoz-
ta. A 2020-ban készult, majd 10 évre
titkositott ,BCG-tanulmany” nyil-
vanossagra hozasat birdsagi uton
igyekezett kikényszeriteni egy civil
szervezet. Keresetiiket elsé fokon
ugyan elutasitotta tavaly novem-
berben a Févaros Torvényszék, de
a januari masodfokl eljarasban a
Févarosi ftélétabla a nyilvanossag-
ra hozatal mellett dontétt. Am mi-
vel a Belligyminisztérium vélhetéen
felllvizsgalatot kér a Kuriatdl, még
ennek az ugynek is bizonytalan a
kimenetele.

A legjobb az oszteointegraciohoz:
masodik generacios vs.
harmadik generacios autolog

veérkészitmeények

Anisha Hall Hoppe,
Dental Tribune International

A novekedési faktor-tartalmu ter-
régota vizsgaljak
az oszteointegracio fokozéasanak
médjaként. Az Alexandriai Egye-
tem kutatdi randomizalt klinikai
vizsgalatot végeztek egy harmadik
generacids vérlemezke-koncentra-
tum, a koncentralt novekedési fak-
tor (CGF) és egy masodik generaci-
6s, vérlemezkékben gazdag fibrin
(PRF) hatékonysagarél az azonnal
beliltetett fogaszati implantatumok
korili oszteointegracié fokozasa-
ban. Megmérték az implantatum
stabilitasat, az implantatum kordli
csontslrlséget és a horizontalis
csontdimenzidkat, ami kulcsfontos-
sagu betekintést nyujt az implanta-
tumkezelés optimalizalasahoz.

A vizsgalatban 14 olyan beteg vett
részt, akiknél als6 premolaris fog-
hazast és azonnali implantatum-
betltetést kellett végezni. A részt-
vevéket véletlenszerlien osztottak
el az implantadtum-osteotémiakba
helyezett CGF-membrannal (vizs-
galati csoport) vagy PRF-memb-
rannal (kontrollcsoport) torténd
kezelésre. Az implantaciot kovetd-
en nem szamoltak be jelentds sz6-
védményekrol.

A vizsgalati csoport esetében sta-
tisztikailag szignifikans javulast ta-

mékeket mar

-

Egy egyiptomi tanulmany szerint mind a vérlemezkékben gazdag fibrin, mind a koncentralt
novekedési faktor jelentésen javitja a fogaszati implantatum stabilitasat és a periimplantaris
csontsUrlséget, az el6bbi némileg feltlmulja az utdbbit. (Kép: Roman Zaiets/Shutterstock)

pasztaltak az implantatum stabili-
tadsdban a behelyezés idépontjatdl
(64,29 + 14,09 ISQ) az azt kovetd
harom hénapig (80,86 + 10,49 ISQ).
Hasonléképpen, a kontrollcsoport-
ban ugyanezen idészak alatt az
implantdtum stabilitdsa szignifi-
kansan nétt, 67,14 + 17,63 I1SQ-rol
78,57 + 10,69 ISQ-ra. A két csoport
kozott a stabilitds tekintetében
semmilyen idéintervallumban nem
volt szignifikans kiilénbség.

A vizsgalt csoport esetében sta-
tisztikailag  szignifikdns javulast
tapasztaltak az implantatum stabi-
litdsdban a beiltetés idépontjatol
(64,29 * 14,09 ISQ) az azt kovetd
harom hénapig (80,86 + 10,49 ISQ).
Hasonléképpen, a kontrollcsoport-

ban ugyanezen idészak alatt az
implantatum stabilitasa szignifi-
kansan nétt, 67,14 + 17,63 1SQ-rol
78,57 + 10,69 ISQ-ra. A két csoport
kozott a stabilitds tekintetében
semmilyen idéintervallumban nem
volt szignifikans kilonbség.

A radiografias csontslriiség-elem-
zés statisztikailag szignifikdns no-
vekedést mutatott a periimplan-
taris csontslrliségben a vizsgalt
csoportban, a kdzvetlenil a mtét
utédn 902,97 + 106,22 HU-rél harom
hénappal késébb 1 248,31 + 247,22
HU-ra. A kontrollcsoportban szin-
tén statisztikailag szignifikéns, de
kisebb mértékl csontstriiség-no-
vekedés volt tapasztalhato, 743,21
+ 222,27 HU-rol 811,17 + 209,45

HU-ra. A csoportok 0Osszehason-
litdsakor a vizsgalati csoportban
statisztikailag szignifikdnsan ma-
gasabb csontslriiségértékeket
mutattak ki harom hénap mulva. A
horizontélis csontdimenzidk egyik
csoportban sem mutattak szignifi-
kans valtozast vagy veszteséget
harom hoénap elteltével, ami sike-
res oszteointegraciét jelez, jelen-
t6s csontvesztés nélkil az implan-
tatum helye korul.

Osszefoglalva, mind a PRF, mind
a CGF fokozott oszteointegraciot
mutatott az implantatumok kordl,
és a CGF csoportban az implanta-
tum stabilitdsa és a csontslrliség
eredménye is jobb volt. A kiilénb-
ségek azonban Osszességében
nem voltak statisztikailag szignifi-
kansak. A kutaték ajanljak a CGF
membranok szajsebészeti muté-
tekben valé alkalmazasanak jovo-
beli kutatasat, valamint nagyobb
mintan végzett vizsgalatokat a CGF
implantatumsebészeti alkalmaza-
sarol.

A tanulméany, melynek cime ,A
comparative study between the
effect of platelet rich fibrin and
concentrated growth factors on
osseointegration of immediate
implantations (a randomized cli-
nical trial)", az Alexandria Dental
Journal 2023. augusztusi szamaban
jelent meg.
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Periimplantaris csontdefektusok

e S o

minimalinvaziv rekonstrukcioja

e S o

és augmentacioja autolog csonttal

Dr. Alexander Zastera,
prof. dr. Fouad Khoury
(Németorszag)

Az alveolaris gerincdefektusok
un. autolog csontmag technika-
val torténé augmentacidjanak
egyik alapveté feltétele a kimé-
letes preparacio és csontgydijtés
minimalinvaziv trepanfaroékkal.
Ahhoz, hogy a lehet6é legtobb
csontot nyerjiik, az el6farast
egy kétrészes trepannal végez-
ziik. A technika elénye, hogy
nincs kiillén donorteriilet, igy
csokken a morbiditas, a keze-
lés id6tartama, és nincs sziikség
idegen szovetpé6tlé anyagok
vagy membranok hasznalatara
sem. Mivel a csontmag technika
sajat csont felhasznalasan alap-
szik, magas oszteokonduktiv,
oszteoinduktiv és oszteogeneti-
kus potenciallal bir. Az autolog
csontgraft el6ny6s biologiai tu-
lajdonsagainak készénhetéen a
mai napig , arany standardnak”
szamit az implantolégiaban.

A reménytelen fogak és implan-
tadtumok eltavolitdsa olyan fel-
szivodasi folyamatokat indit el a
csontban, amelyek szignifikdnsan
ronthatjak a terulet jovébeni ,imp-
lantalhatosagat”. Az elveszett lagy-
és keményszoveteket gyakran hely-
re kell allitani, hogy az esztétikai,
protetikai és funkcionélis kovetel-
ményeknek is eleget tudjunk tenni.
Ezekre a komplex rehabilitacidkra,
lagy- és keményszoveti augmenta-
ci6kra manapséag jél megalapozott
modszerek |éteznek.?

A keményszovetek potlasanak
igen sok mu(téti moédja ismert.
Szamos vizsgalat foglalkozott a
kalonbozé  technikakkal, lehet-
séges csontdonor terlletekkel
és csontpotldkkal ist*  Ahhoz,
hogy ezek a korilményes mutéti
beavatkozasok sikerrel jarjanak,
tobb tényezét is figyelembe kell
venni. Kiemelkedé figyelmet ér-
demel kozuluk a szjiregi rege-
neracié bioldgiajanak megértése,
mely egy bakteridlisan kolonizalt
kornyezetben zajlé folyamat. Egy
implantatum protetikailag elényos
elhelyezésének eléfeltétele a ki-
szamithaté augmentacio.l#

Az autolég csont a mai napig
.arany standardnak” szamit az
implantologidban, féként lateralis
és vertikalis defektusok helyre-
allitasanal.>® Ezt kivald oszteo-
konduktiv, oszteoinduktiv és osz-
teogenetikus tulajdonsagainak
koszénheti.> Egyéb forrasokbol
szarmazd csontpotloé anyagok csu-
pan oszteokonduktiv tulajdonsa-
gokkal birnak. Csontblokkokat ext-
raoralis és intraoralis teruletekrdl,

1. a dbra: Autoldg csontforgacs gyUjtése implantatum eléfuras kozben, alacsony fordulatszam mellett és vizh(tés nélkul.
1. b abra: A mikrocsavarkészlet.

2. a abra: A trepanfurd készlet. — 2. b abra: A négy kulonbozd atmérdjl trepan eldfird. — 2. ¢ abra: A négy kulonbozd atméréju trepan.
— 2. d abra: A kétrészes trepan felépitése. — 2. e abra: A csontmag kénnyen eltévolithatd, miutan eltavolitjuk a trepan koronélis részét.

tobb méretben és formaban ve-
hetlink.® Bar autolég csontforga-
csot a szajuregen belil sok helyrdl
nyerhetiink, mivel nem térfogat-
tartd, gerincaugmentacional gyak-
ran szilkséges egyéb csontpétldval
keverni és membrannal (felszivédo
vagy nem felszivddo) fedni.l?12 En-
nek a metddusnak tébb hatranya
is van: fennall a korai membran
expozicié és felllfert6zédés ve-
szélye, ez az augmentalt terilet
elvesztéséhez vezethet; tovabba
akar kilenc hoénapig is eltarthat a
gyégyulas, a felhasznalt anyagok
koltségeirél nem is szélva.1#14

Az Un. csontmag technikanal a
blokkot rendszerint a mandibula
ramusanak linea obliqua externaja-
nak teruletérdl nyerik, de ezt vala-
mennyi augmentacios technikahoz
fel lehet hasznalni.> % A blokk el-
tavolitasa biztonsagos és jol repro-
dukélhatoé, viszont egy masodik
matéti tertletet és plusz megter-
helést jelent a paciens szamara.

A csontmag technika alapja, hogy
a donorterlilet megegyezik az
implantatum majdani helyével. A
technikdt szamos indikaciés te-
rileten hasznaltdk mar sikerrel.2
Jelen cikk tobbféle indikacion és
esettanulmanyon keresztil irja le
és mutatja be ezt a minimalinvaziv
augmentacios eljarast.

Felhasznalt anyagok
és modszerek

A csontmag technika lényege, hogy
az implantacié elétt trepanfarodval

3. a abra: A vestibularis fal hianya a 1.1 tertletén és egy kisebb defektus a 2.1 vestibularis oldalan. A trepan el6furéval a 2.1 tertletén jeloléfurast ejtunk. — 3. b abra: A trepant gond nélkal
vezeti az el6furd altal meghatérozott centralis furat. — 3. € abra: Amennyiben a csontmag az alveolusban marad, kénnyen eltavolithatd egy speciélis emeld segitségével. — 3. d abra: Az
alveolus konturjan belul elhelyezett implantatumok (1.1 és 2.1), melyek vestibularis oldalan dehiszcencia latszik. — 3. e dbra: A csontmagok. — 3. f dbra: Mindkét csontmag az implantatu-
mok felszinéhez nyomva kerult rogzitésre, 2-2 oszteoszintézis csavarral. A defektus tobbi részét autoldg csontforgaccsal toltottuk fel.
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bukkalis és oralis helyi érzéstelenitést (4%
artikain, 1:100000 adrenalin tartalommal)
kovetéen teljes vastag (mucoperiostealis)
lebenyes feltarast végzink a foghiany és a
defektus teruletén. Ezt kovetden elemezzik
a defektus kiterjedését. Az implantatum be-
helyezésével egyidejlileg végzett csontpot-
las egyik feltétele, hogy a behelyezett imp-
lantdtum valamennyi menete az alveolus
konturjan beldl helyezkedjen el. Ezt a csont
magassaga, a szomszédos fogak helyzete
és az implantadtum helye hatarozza meg.
Az implantatum meneteinek legalabb egy
milliméterrel a csont konturjan beldl® kell el-
helyezkednilk ahhoz, hogy az implantatum
osszeointegracidja és a csontpétld anya-
gok vaszkularizaciéja megfeleléen végbe

menjen. A széles alveolus (3. a abra) emiatt
3. g dbra: Harom honap gy6gyulasi id6 elteltével lathatjuk, hogy a defektusok teljesen regeneralodtak. — 3. h abra: A végleges fogpotlas atadasat kovetd egyeves kontrollfotd.  kiy4lé indikacidja ennek a technikanak, fug-
— 3. i abra: Egyéves kontrollrontgen.

getlenil a defektus méretétdl.

eltavolitunk egy stabil csontmagot a betltetés
tervezett helyérél. Az implantatum helyének
tovabbi el6készitése kozben még gyljthetiink
csontforgacsot a hagyomanyos furofejekrél,
amig el nem érjik az implantatum atméréjé-
nek megfelel6 osteotomiat. Az eléfdrast lassu
fordulatszamon (kb. 80-120/perc) végezziik,
vizhtés nélkdl, tgyelve arra, hogy az alveo-
laris csont nedvességtartalma megmaradjon
(1. a dbra). Ha az érzéstelenitében talalhaté
tonogén hatasara a terllet vérellatasa csok-
ken, szlikséges fizioldgias sdoldatos vizh(itést
alkalmazni eléflras kozben, hogy megeldz-
ziik a csont tulmelegedését és karosodasat.
A csontmag technika azokban az esetekben
alkalmazhaté jol, amikor a rezidualis alveolus
konturja megengedi az implantatum egyideja
behelyezését a defektus bukkalis vagy oralis
regeneracidjaval. Az implantatum behelyezé-
sét kovetben a csontmagot az implantatum
felszinéhez komprimalva rogzitjik mikro-
csavarok segitségével (1. b abra). A szabad
implantatummeneteket fedjik, a hézagokat
kitoltjuk csontforgaccsal.®

Gyakori jelenség, hogy eléfurds kozben a
csontmag kitorik a helyérdl, és benne marad
a trepanfuréban. Az egyrészes trepanokbdl
néha nehéz kiszedni a bent rekedt csontma-
got, féleg ha a furdé mar kissé elhasznalédott,
és az élei nem tokéletesek. A tulhasznalt furdk
kdénnyen megcsuszhatnak, féleg keményebb,
kortikalis csontban. A technika leegyszer(si-
tésére fejlesztette ki a Meisinger a kétrészes
trepankészletét, mely négyféle kilonbozé at-
méréjl trepant és az azoknak megfelelé el6-
flrdkat tartalmazza (2. a-e abra). Az el6fardk
kijelolik a csontmag helyét, és segitenek a
trepanfurok orientalasaban, hogy a furas biz-
tonsagos és preciz lehessen (3. a-b abra). A
trepanok kivilrdl és beldlrél is kapnak hitést,
ezzel el6zve meg a csontmag és az oszteotd-
mia kordli csont tulheviilését és karosodasat.® 16
A jobb hltés érdekében ajanlott ezeket a fu-
rékat is szakaszosan hasznalni, kisebb szline- . ! > - s .
teket tartva faras kozben. A kétrészes trepan ir.

cilindrikus részébdl konnyen eltavolithatd a legjobbat tudja biztositani pacienseinek._
csontmag. Ha a csontmag nem torik ki, ha- _ . _ * Haszndlja ki az Axiom X3® implantatum
nem benne marad az alveolusban, egy spe- \ ' y nyUjtotta elényéket, mely alkalmazkodik
cidlis emel6 segitségével tudjuk eltavolitani . p : " klinikai sokfeleséghez, mikozben megorzi
(Meisinger, 3. abra). . e a legfontosabbat: a csontot. Ismerje meg
1 az Axiom X3®-at, egy Ujélményt, ‘amely

messze tulmutat a hc1t§1fokon!

Fedezzen fel ij terijleteket, hogy a.lehetd

A mutét leirasa

, . , . . Részletek:
A paciens a beavatkozas el6tt antibiotikus

profilaxisban (1000000 NE penicillin) része-
stl, melyet megkaphat intravénasan koz-
vetlenll a helyi érzéstelenités el6tt, vagy
szajon at egy 6raval a matét elbtt. A poszt-
operativ antibiotikus kezelés az augmenta-
cio kiterjedésétdl fugg, altaldban egy hétig
tart, és napi haromszor 1000000 NE peni-
cillin szedésével jar. Azoknal a pacienseknél,
ahol igazolt penicillinallergia all fenn, napi
1200 mg clindamycin szedését ajanljuk. A

anthogyr.com
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4. a abra: A 4.3 fog korabbi extrakcios helye, mely még nem csontosodott, illetve a 3.1 terdlet, ahol 2 mm keskeny reziduélis gerinc talal-
hato. — 4. b abra: A 4.3 terlletén az alveolus konturjan belul bekerult egy implantatum, vestibularisan dehiszcencia latszik. A 3.1-3.2 tert-
leten — ezzel egy id6ben — egy lemezes augmentaciot végeztink, ahol a csontblokkot a mentum tertletérdl nyertik. — 4. ¢ abra: A 4.3 ves-
tibularis dehiszcenciat a csontmag technikaval fedtuk. — 4. d abra: A kordbbi defektus teljesen regeneralédott. — 4. e abra: Kontroll
panorama rontgenfelvétel a végleges fogpdtlas behelyezését kdvetden.

A behelyezendd implantatum at-
méréjének megfeleléen kivalaszt-
juk a trepanfuré méretét, ennek
eléfurojaval megjeldljik az alveo-
lus felszinét ott, ahonnan el kivan-
juk tavolitani a csontmagot. Az
6rléknél ez a hely a korabbi inter-
radicularis septum tertlete. Front-
és kisorlé fogak esetén palatina-
lisabban ejtjuk meg ezt a furatot,
hogy minél jobban ki tudjuk hasz-
nalni a csontkinalatot. Az el6fu-
réast kovetbéen a trepant ugyan-
oda illesztve, a kivant mélységig
preparalva eltavolitjuk a csont-
magot (3. b abra). Ezt kdvetden
az oszteotomidt addig tagitjuk,
mig az implantatum atméréjének
és hosszadnak meg nem felel. Az
alveolus konturjan beltul maradva
behelyezziik az implantatumot (3.
d abra). Mivel a trepan atméréje
mindig kisebb, mint a behelyezen-
dé implantatumé, az implantatum

tovabbi eléfarasanal (alacsony
fordulaton, vizhatés nélkal) s

gyUjtheté autoldég csontforgéacs. A
csontmagot altaldban az implan-
tatum felszinéhez szoritva stabili-
zaljuk két mikrocsavarral (1,0 vagy
1,2 mm atmérd, Meisinger, 3. e
abra). A mikrocsavarok nem furjak
at a csontmagot, enyhe nyomast
gyakorolva a graftra, fejeikkel tart-
jak helyben. Nagyobb defektusok
rehabilitalasara tobb csontmag is
hasznalhaté (tobb implantatum
el6furasakor, 3. f abra).

Ha az implantatum eléfurasakor
nem sikertl kell6 mennyiségl
csontforgacsot nyerni a furéfejek-
rél, ajanlott tovabbi autogén csont
gyUjtése specialis csontkaparokkal
(scraper). A sebet — a feszlilésmen-
tes zarast kovetéen — 3 hdnapon
at hagyjuk gyégyulni, és csak ez-
utan tarjuk fel ismét teljes vastag-
sagban, hogy pontosan lathatd
legyen az augmentalt terilet (3. g
abra). Ezzel egy idében megkezd-
heté a protetikai rehabilitacié is
(3. h-i abra).

A defektus és a maradék csontos
falak fogjak meghatarozni, hogy hol
hasznalhatunk trepant. Altaldban
a megtartott csontos falak men-
tén van erre lehetéség. Figyelembe
kell venniink természetesen, hogy a
furat a protetikai és okkliziés szem-
pontoknak is megfeleljen, elkerilve
a kifejezett alamends terileteket. A
maxillanal a csontmagot altalaban
palatinalisabban furjuk ki, mivel a
defektusok jellemzéen a koradbbi
bukkalis falon talalhatok, illetve igy
biztositani tudjuk, hogy az implan-
tdtum menetei a csontos konturon
belil helyezkedjenek el.

A defektus helyzetétdl és kiterjedé-
sétél figgben ezzel a minimalinva-
ziv médszerrel hosszu tavu, stabil
regeneracié érhetd el jelentésebb
mértékld defektusok esetében is.
Megfelelé lagyrész management
mellett pedig magas szintd funk-
ciondlis és esztétikai rehabilitacio
érheté el. A csontmag technika ki-
egészitéskéntis alkalmazhato olyan
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esetekben, ahol kiterjedt csont-
lemezes augmentaciot kovetden
mégsem teljes a regeneracié. A re-
generalando terilet kapacitasatol
figgden — harom hénappal az elsé
augmentaciot kovetden, a teriletet
ismét feltarva — az implantatumok
behelyezésével egyutt elvégezhetd
még egy regenerativ beavatkozas a
csontmag segitségével.

Megbeszélés

Széamos moddszer és anyag létezik
alveolaris defektusok augmenta-
lasara és regeneralasara. Klinikai
jelentéségik a sebészi megkozeli-
téstdl és a defektusnak megfeleld
modszer megvalasztasatol fugg.
Az autolég csont a mai napig
Larany standard”, mivel bioldgiai
tulajdonsagainak  koszénhetben
ez a legalkalmasabb a kiilonb6-
z6 méret(, kiulondsen a kiterjedt
horizontalis és vertikalis csontde-
fektusok helyreallitasara. A vitalis
oszteocytak és oszteoblasztok
csont morfogenetikus fehérjéket
(BMPs, bone morphogenetic pro-
teins) termelnek, ezzel stimulalva
a mesenchymalis &ssejtek kép-
z6dését, melyek késébb oszteo-
blasztokka differencialodva a re-
generaciéért lesznek felel6sek.*18
A vertikdlis és laterdlis defektu-
sok ellatasaban jol ismert és bevalt
modszer a mandibuldbdl vett graft-
tal végzett Un. csontmag technika
(repesztett csontblokk technika,
split bone block technique), amely-
nek hatranya azonban a masodik
donor mutéti terllet. Kisebb de-
fektusoknal egy kevésbé invaziv, de
az autoldég csontpdtlasi megoldas
jobb lenne >t A csontmag tech-
nika esetében, figyelembe véve a
defektus morfologigjat, a lateralis
és vertikalis augmentéacidhoz sziik-
séges autolég csontot a majdani
implantatum helyérél vesszik egy
specialis trepan segitségével. Ezal-
tal a fardkkal amugy is eltavolitasra
keruldé csont nem vész karba, hanem
oszteoszintézis csavarokkal felrog-
zitve a regeneralandé tertlleten, in-
tegralédik.®

A technika legfontosabb elénye,
hogy az autolég csont hasznéla-
ta mellett nincs sziikség memb-
ranok és egyéb, idegen eredetl
csontpotld anyagok hasznélatara.
Ezzel csokken a membran expozi-
cidjanak és kovetkezményes feliil-
fert6z6désének a veszélye. A nem
felszivédd membrénok kevéssé
tapadnak a kérnyezd szovetekhez,
emiatt érzékenyebbek a korai ex-
poziciora és a befert6zédésre. 513
Az autolég graft regenerativ po-
tencialja nagymértékben fligg a
szovet vételi modjatol és a donor-
tertlettdl.222® A csontveldi terilet-
rél minimalinvazivan nyert csont-
magot egy Vviszonylag vékony
kortikalis és egy nagyobb sziva-
csos rész alkotja.?* Az ilyen tipusu
csontra jellemzé a gyors revasz-
kularizacié, a magas sejttartalom,
a mineralizalt szovetképzddéssel
jaré emelkedett differenciacios
kapacitas, tovabbéa az oszteokon-
duktiv fehérjék (BMP-2 és VEGF)
magas expresszidja.?>2®

Egy Otéves prospektiv vizsgalat

kimutatta az an. ,carotta tech-
nique’, mas néven ,csontmag
technika” magas sikeraranyat, va-
lamint az elsédleges eredmények
hosszd tavy stabilitasat. A vizs-
galatba 186 pacienst és Osszesen
223 augmentalt teriletet vontak
be. A paciensek 1,4%-anal (mind
dohanyos volt) tapasztaltak ki-
sebb posztoperativ komplikaciot:
a zarbcsavarok, az oszteoszintézis
csavarok és a csontmag egy ré-
A szakirodalom adatai alapjan a
csontmag technika szévédménye-
inek valészinlsége szignifikansan
kisebb a tobbi augmentacids tech-
nikdhoz képest.?7-30

A fenti prospektiv vizsgalatban, a
masodik feltaraskor az augmentalt
terlleteken alacsony csontreszorp-
ciot mértek az eredeti alveoluson
beldl, illetve a csontmag azon ré-
szein is, melyek az alveolus kon-
tarjan kivil estek (4. a-e abra). Az
augmentalt tertlet atlagos széles-
sége az elsé mGtét végén 2,4 + 0,8
mm, mig harom hoénap elteltével a
masodik feltaraskor 2,1 + 0,6 mm
volt. Mind a csontlemezes, mind a
hasitdsos moddszer hasonlé ered-
ményekre vezetett.>>3! A fenti klini-
kai tapasztalatokkal 6sszhangban, a
beavatkozasokat kovetd 5-8 évben
stabil periimplantaris csontszévetet
lathatunk a radioldgiai kontrollfel-
vételeken (tobbek kozt Cone Beam
CT). A vizsgalat teljes idétartama
alatt egyetlen implantatumot sem
kellett eltavolitani.?

Az itt bemutatott technika bizo-
nyos korilhatarolt defektusok ella-
tasara konnyen és jél hasznalhato
ott, de ahol vastag a kortikalis, to-
vabba nagy a csont tulmelegedés
esélye furas kozben, komplikaciok
léphetnek fel (pl.: ,burned-bone
syndrome”, azaz a tulmelegedés
kovetkeztében fellépd tiinetegyit-
tes).l® Jelen tanulmanyban két pa-
ciensnél taladltunk erre utalo radio-
l6giai jeleket. Mindkét esetben kis
csontablakot preparaltunk, ezen
keresztil eltavolitottuk az apikalis
sarjszbvetet, majd a csontfedelet
repozicionaltuk, és zartuk a felta-
rast (Un. bony lid technique).?

Osszefoglalas

A csontmag technika bizonyos ese-
tekben alkalmas a csontdefektusok
helyileg vett donor csontszévetbél.
A kezelés sikeréhez elengedhetet-
len, hogy kiméletesen hasznéljuk a
kétrészes trepanfurdkat, és korllte-
kintéen banjunk a donorszovettel.
A technika amellett, hogy pénzt
és idot takarit meg mind a paci-
ens, mind a sebész szdmara, kivald
bioloégiai és immunoldgiai kompe-
tenciaval bir. Kénnyen integralhato
a mindennapi gyakorlatba, mivel
alacsony koltségekkel és kezelési
idével jar, masrészt megfeleld lagy-
rész managementtel kombinélva a
nagyobb esztétikai kihivast jelen-
t6 eseteknél is hosszu tavuy, stabil
eredményt ad.

A felhaszndlt irodalomjegyzék
szerkesztbéségiinkben elérhetd.
Forrds: EDI Journal 2023/1
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A SmileDirectClub cserben hagyja a betegeket

3%

A megszUint SmileDirectClub decemberben bejelentette, hogy mar nem nyujt tgyfélszolgalatot, és hogy az élethosszig tarté mosolygaran-
cia mar nem létezik. (Kép: Krakenimages.com/Shutterstock)

Jeremy Booth,
Dental Tribune International

A fogszabalyozas onjel6lt de-
mokeratizaléja, a SmileDirectClub
(SDC) kevesebb mint tiz év miiko-
dés utan hirtelen bezarta globalis
lizletagat. A Tennessee allambeli
fogszabalyozé cég decemberben
jelentette be, hogy a 11. fejezet
szerinti csédeljaras soran nem
sikeriilt pénziigyi mentéovet
szereznie, ezért azonnali hataly-
lyal felszamolja és megsziinteti

minden szolgaltatasat. A média-
jelentések szerint a bezaras meg-
lepetésként érte az SDC tobb ezer
iigyfelét, akik a fogszabalyozas
kiilonb6z6 szakaszaiban voltak,
és akiknek mostantol egy helyi
fogorvoshoz kell fordulniuk a ke-
zelés folytatasahoz.

Az SDC honlapja december 8-an,
amely jellemzéen a vélemények,
ajanlasok és a konnyl és koltség-
hatékony Clear Aligner-terapia igé-
reteinek sokasaga, egy rovid nyi-

latkozatot és néhany roévid GYIK-et
tartalmazé céloldalra korlatozddott.
A kozlemény szerint a véllalat ,meg-
hozta azt a hihetetlendl nehéz don-
tést", hogy megsziinteti muikodé-
sét, és az Ugyfélszolgalat mar nem
elérheté. A nemrégiben leadott
megrendeléseket nem teljesitik, a
vallalat élethosszig tarté mosolyga-
rancidja érvényét veszti, és a folya-
matban lévé kezeléssel kapcsolatos
kérdéseket a helyi fogorvosokhoz
kell intézni — magyarazta a GYIK. A
visszatéritést kérék szamara a valla-

lat azt mondta, hogy a folyamatban
lévé csédeljaras fogja meghatérozni
a kovetkezd l1épéseket.

Az SDC szeptember 29-én 11. fe-
jezet szerinti csédvédelmet kért az
Egyesiilt Allamokban, és tovabbra
is ellendrzése alatt tartja Uzleti te-
vékenységét, mikdzben a Texas déli
korzetének csédbirésaga felligye-
lete alatt tOkerendezést kezdemé-
nyez. A bejelentés idépontjadban az
SDC kozel 900 millié dollarral (854
millié eurd) tartozott a hitelezdk-
nek, és minddssze 5 millié dollar
készpénzzel rendelkezett, annak
ellenére, hogy a véllalatot 2019-es
tézsdei bevezetésekor kozel 9 mil-
liard dollarra értékelték. A vallalat
képviseletében eljaré6 ligyvédek
oktéberben a Dentistry cimG brit
magazinnak elmondtdk, hogy a
csédbejelentés csak az amerikai tiz-
letdgat érintette, és hogy az Egye-
sult Kiralysadg és ,mas nemzetkozi
kapcsolt véllalkozasai nem kértek
csédvédelmet”.

»1lal szép, hogy igaz
legyen"

Annak ellenére, hogy az SDC ados-
saggal volt megterhelve, 2023-ban
tovabbra is tobb ezer Clear Alig-
ner tokot széllitott az lgyfeleknek
Ausztrélidban, Kanadéban, fror-
szagban, Uj-Zélandon, az Egyesiilt

A brit fogaszati szakemberek
egvyharmada szamolt be a kollégak
tiszteletlen viselkedésérol

Dental Tribune International

A Dental Protection - az orvosok,
fogorvosok és mas egészségiigyi
szakemberek vezeté védelmi szer-
vezete - altal nemrégiben végzett
felmérés szerint az Egyesiilt Kiraly-
sagban a fogorvosok a koézelmult-
ban a COVID-19 jarvany csticspont-
jahoz képest egyre t6bb tiszteletlen
viselkedést tapasztaltak a kollégak-
tol. A szervezet hangstlyozza, hogy
az ilyen tapasztalatok hatassal le-
hetnek a fogaszati szakemberek
mentalis jolétére, ami a betegek
rosszabb ellatasahoz vagy a mun-
kahelyi hianyzasokhoz vezethet.
Tagjainak tamogatasa érdekében a
Dental Protection a fogorvosi szak-
maban dolgozékra szabott tanacs-
adasi szolgaltatast nyuijt.

A felmérést 1379 Dental Protecti-
on-tag toltotte ki marcius 20. és 2023.
aprilis 17. kozott. A valaszadok arrdl
szamoltak be, hogy 30%-uk medfi-
gyelte vagy tapasztalta a tiszteletlen
viselkedés novekedését a kollégak
részérdl, 35%-uk pedig tandja volt
ilyen viselkedésnek, vagy ilyen visel-
kedésnek volt kitéve az elmult 12 ho-

napban. Azok kézil, akik tapasztaltak
vagy megdfigyeltek tiszteletlen visel-
kedést a kollégaktol, 65% szamolt be
arrél, hogy ez jelentds vagy mérsékelt
hatassal volt a mentalis jolétikre.

Dr. Raj Rattan, MBE, a Dental Protecti-
on fogaszati igazgatdja egy sajtokoz-
leményben megjegyezte, hogy a rossz
mentalis kozérzet aggasztd a fogorvo-
sok szamara, és negativ hatassal lehet
a paciensekkel val6 kapcsolatra és a
betegellatasra. Ez a fogorvosoknal ta-
vollétet eredményezhet, és a sulyosan
érintettek akar azt is fontoldra vehetik,
hogy elhagyjék a fogorvosi palyat, és
mas tertileten folytatnak karriert.

+A kihivasokkal teli idékben még na-
gyobb szlkség van az udvariassag-
ra és a tiszteletre. Egy nehéz napot
sokkal rosszabbnak érezhetlink, ha a
kollégakkal valo interakciok fesziiltek,
vagy ha Ugy érezziik, hogy tiszteletle-
nil bannak veliink" - tette hozza.
,Tudjuk, hogy minden csapat sikeréhez
minden tagjanak éreznie kell, hogy ér-
tékelik, tisztelik és tdamogatjak. A mun-
kahelyi csapatharmoénia fenntartasa
a szervezeti siker kulcsa, és ez aldl a
fogaszat sem kivétel" - hangsulyozta.
Dr. Rattan arra biztatja a fogorvoso-
kat, hogy nézzenek utana a Civility

Egy nemrégiben keszult felmérés hangsulyozta a csapatharmonia fontossagat, mint a
fogaszati szakemberek mentélis jolétének kulcsfontossagu tényezojét. (Kép: VH-studio/
Shutterstock)

Saves Lives kampanynak. "Bar, ahogy
a neve is sugallja, inkdbb az orvosi
kozosséget célozza meg, a legfon-
tosabb alapelvei az egészségligyben
dolgozék mindegyikére érvényesek
— nevezetesen, hogy ha olyan csa-
patban dolgozunk, amely értékel és
tisztel minket, az elénydk rank és a
pacienseinkre is kihatnak" — magya-
razta, majd folytatta: ,Fontos, hogy
arra is emlékeztet benniinket, hogy
az udvariatlansag szdmos viselkedési
format magaban foglal, mint példa-
ul a durvaséag, a szébeli bantalmazas

és a zaklatas. Figyelniink kell a ki-
ber-kézdnnyelenségre is, amely sérti
a csapaton belili kdlcsonos tisztelet
fenntartasara vonatkozé etikai kote-
lességiinket".

Emellett azt javasolja, hogy a mun-
kahelyi interakciokbol eredé mentalis
jolléttel kapcsolatos aggalyokkal kiiz-
d6 Dental Protection-tagok vegyék
igénybe a szervezet tanacsado6 szol-
gélatat és egyéb jolléti timogatast. ,A
szolgaltatast egy harmadik fél partne-
rén keresztil nyujtjak, és teljesen bi-
zalmas" — mondta.

Allamokban és az Egyesiilt Kiraly-
sagban, és a jelentések szerint még
a globalis lzleti tevékenységének
végsd szakaszdban is folytatta a
kezelés rekldmozasat és értékesité-
sét. A nyilvanos informaciok szerint
a vallalat 106 419 egyedi clear alig-
ner rendelést szallitott ki a tavalyi év
elsé felében, a The Guardian pedig
még novemberben ravilagitott az
SDC promécidira reagald ameri-
kai fogyasztdk sorsara. A texasi Kat
Fernandez a lapnak elmondta, hogy
olyan ajanlatot kapott az SDC alig-
nerekre, amely ,tdl jé volt ahhoz,
hogy igaz legyen", és november
3-an teljes egészében kifizette a
kezelést. ,Dihit a tudat, hogy ilyen
kozel ahhoz, hogy ki akartak szallni,
agresszivan Uldozték [az ugyfele-
ket]. Ugy érzem, hogy atvertek és
becsaptak"” — mondta Fernandez.
Az oklahomai Rebekka Reynolds,
aki oktoberben teljes egészében
kifizette a kezelését, azt mondta
az Ujsagnak, hogy a bezarasrél a
kozosségi médian keresztul kapott
hirt, nem pedig az SDC-t6l. ,Azért
tudtam meg, mert egy csomd Tik-
Tok-kovetém elkezdett megjeldlni
videdkban, és azt kérdezték, mit
fogok csinalni. Aztan utdnanéz-
tem, és megtudtam. Ez valahogy
az agyamra ment" — mondta Rey-
nolds.

Decemberben az Egyesult Kiralysag
szajegészségligyi alapitvanya aggo-
dalménak adott hangot az SDC-pa-
ciensek folyamatos fogszabalyoza-
saval kapcsolatban. Dr. Nigel Carter,
OBE, az alapitvany vezérigazgatdja
igy nyilatkozott: ,A SmileDirectClub
bezarasa felzaklaté helyzetet terem-
tett sok olyan beteg szémara, akik
fogaszati kezelésben részesiiltek.
Rendkivil aggédunk amiatt, hogy
ez milyen hatassal lesz a jelenleg
kezelés alatt all6 tobb ezer ember
széjluregi egészségére és mentalis
jolétére".

.Mindez nagyon keserl izt hagy
maga utan" — mondta dr. Carter,
hozzatéve: A pacienseket cserben
hagytak, és most kétségtelenll a
fogszabalyozdkra harul majd a fela-
dat, hogy megmentsék a helyzetet
azoknak a SmileDirectClub-ligyfe-
leknek, akik tovabbra is elégedetle-
nek a mosolyukkal." ,Az ortodontiai
szakorvosoknak kell megmentenitk
a helyzetet."

A 2014-ben alapitott SDC 2019-ben
erés felfelé ivelé palyara allt, ami-
kor a Nasdaq tézsdére lépett, és 49
HP Multi Jet Fusion 3D nyomtatot
telepitett egy Uj gyartdéiuzemben.
A megallas nélkdl mikéddé nyom-
tatok lehetévé tették az SDC sza-
mara, hogy évente 20 milli6 tiszta
igazitétalcat allitson eld, és a valla-
latot e 3D nyomtatasi technoldgia
legnagyobb felhasznalojava tették
az Egyesiilt Allamokban. A SARS-
CoV-2 vilagjarvany elétt — amely a
véllalatot kilénésen sulyosan érin-
tette a célpiacara gyakorolt aranyta-
lan pénziigyi hatdsa miatt — az SDC
Tennessee és mas amerikai allamok
egyik legnagyobb munkaaddja volt,
és vilagszerte 6300 alkalmazottat
foglalkoztatott.
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A kutatok szerint mar nincs
sziilkség védolelszerelésre a fogaszati
rontgenvizsgalatok soran

Iveta Ramonaite,
Dental Tribune International

A fog-, allcsont- és arcrontgenfel-
vételek soran a betegek védelme
régota bevett gyakorlat, amelyrél
ugy vélik, hogy segit csokken-
teni a sugarzas okozta orokletes
hatasok és a sugarzas okozta rak
kockazatat. Az Amerikai Oralis és
Maxillofacialis Radiolégiai Aka-
démia (AAOMR) azonban nem-
régiben allasfoglalast tett koz-
zé, amelyben a védéfelszerelés
hasznalatanak  megsziintetését
javasolja az ilyen képalkoté elja-
rasok soran. Kijelentette, hogy a
fogaszati radiografiai eljarasok
nem okoznak 6rokl6dé hatast az
emberekben, és csak elenyészé
sugardozist bocsatanak ki az ivar-
mirigyekre és a magzatra. Tovab-
ba kijelentette, hogy a sugarzas
okozta rakos megbetegedések
kockazata az ilyen eljarasok soran
elenyészé. A jelentés a legfrissebb
iranymutatast nyujtja a szaj-, arc-,

és allcsontképalkotas sugarbiz-
tonsagara és -védelmére vonat-
kozéan.

Bar a fogaszati rontgenvizsgalatok
és kezelések nélkulozhetetlen részét
képezi a fogaszati rontgenvizsgalat,
az egészségre gyakorolt vélt nega-
tiv hatasai miatt sok beteg 6dzkodik
téle. Ez kiildndsen igaz a terhes nék-
re és a gyermekbetegekre. Az ilyen
betegek esetében az olyan védoé-
felszerelések, mint az 6lomkétény
vagy a pajzsmirigygallér mélyrehato
pszicholdgiai hatéassal birnak, mivel
segitenek enyhiteni a betegek és a
szul6k aggodalmat a sugarzas ve-
szélyeivel kapcsolatban.
Mindazonaltal a szakérték szerint
a védofelszerelés nem nyujt sugar-
védelmet a betegek szamara. ,A
tudomanyos szakirodalomban bé-
séges bizonyiték van arra, hogy a
kotény és a pajzsmirigygallér nem
nyujt semmilyen tovabbi elényt” —
mondta egy sajtokdzleményben dr.
Aruna Ramesh fogaszati radiolégus,
a Tufts University School of Dental

Medicine (TUSDM) diagnosz-
tikai tudoméanyok professzora
és tudomanyos dékanhelyet-
tese. O az AAOMR Uj ajanla-
sainak tarsszerzdje.

A kutatok szerint a fogaszati
rontgen nagymértékben fejlé-
dott, és a legujabb technoldgia
nem jelent veszélyt a betegek
egészségére. Kifejtették, hogy
mivel a sugarterhelés nagy
része belsd szért sugarzasbol
szarmazik, az arnyékolas va-
I6jdban nem védi a képmezdn kivil
elhelyezkedé szerveket. Sét, a jelen-
tés szerint a fogaszati radiologiai vé-
défelszerelés még potencialisan no-
velheti is a paciens sugarzasi dézisat
azaltal, hogy rossz elhelyezés esetén
eltakarja a leképezett anatomiat, ami
Ujbdli felvételeket tesz szlkséges-
sé. Ezenkivll az élomkétény nyallal
szennyezddhet, és igy fertézésvédel-
mi kockazatot hordozhat, ha nem fer-
t6tlenitik megfeleléen.

JA képek minéségének megdrzése
a legjobb maodja annak, hogy meg-
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Az American Academy of Oral and Maxillofacial Radiology
nemrégiben kiadott allasfoglaldsa szerint nincs szukség a
beteg éarnyékolasara a dento-maxillofacialis radiografia
soran. (Kép: Dikushin Dmitry/Shutterstock)

védjuk a pacienseinket” — mondta
dr. Hugo Campos, a diagnosztikai
tudomanyok docense és a TUSDM
szdj- és allcsont-radiolégia igazga-
toja.

Az elGrevezetd Gt

Bar a fog- és allcsont-képalkotas so-
ran az érintéses arnyékolas mar nem
ajanlott, az AAOMR kiemelte annak
fontossagat, hogy mas sugarbizton-
sagi elveket is kovessiink, és hogy

gondos figyelmet forditsunk a
megfelelé betegkivalasztasra
és az eljaras optimalizalasara.
A biztonsagi ovintézkedések
kozé tartozik a pacienst és a
kornyezetet éré sugardozis
minimalizalasa a leheté leg-
alacsonyabb szintre.

Az ajanlasok fényében az
AAOMR siirgeti az allami és
helyi hatésagokat, hogy ak-
tualizéljdk szabalyozasaikat.
A kutatok emellett arra 6sz-
tonzik a szajsebészeti ellatécsopor-
tot, hogy hatékonyan kommunikal-
jak a fogaszati rontgenvizsgalatok
soran a védépajzsok hasznalatanak
megsziintetése mogotti indoklast,
és magyarazzak el, hogy a paciens
szamara ténylegesen nem jelent
hasznot.

Az AAOMR ajanlasait felvazold
allasfoglalast  ,Patient  shielding
during dentomaxillofacial radiog-
raphy” cimmel a Journal of the Ame-
rican Dental Association 2023. szep-
temberi szamaban tették kdzzé.
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