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Informatyka stomatologiczna

Wobec probleméw ekonomicz-
nych w USA jedna z pierwszych

dziedzin, w ktérej dojdzie do
A spadku obrotéw, moze by¢ profi-

laktyka stomatologiczna. Wyka-
( zano jednak, ze zaleznoS$¢ miedzy
wzrostem bezrobocia i spadkiem
zainteresowania profilaktyka nie
musi wynikaé z probleméw finan-

Pickny uSmiech to marzenie
wszystkich pacjentow. W jaki spo-
s6b osiggnac sukces? Jak przywro-
ci¢estetykeifunkcje? Nate pytania
odpowiedzial nam prof. Vincent
Kokich z Uniwersytetu Waszyng-
tofiskiego w Seattle, prezentujac
przypadki ze swojej dtugoletniej
praktyki.

O tym, czym jest informatyka sto-
matologiczna, jakie sa jej prak-
tyczne zastosowania i jakie daje
mozliwo$ci rozwoju gabinetu roz-
mawialiSmy z dr. Titusem Schleye-
rem—adiunktemidyrektorem Cen-
ter for Dental Informatics w School
of Dental Medicine Universytetu w
Pittsburgu.

Dolnoslgskie Targi Stomatolo-
giczne DENTAMED, odbywajace
sie we Wroctawiu, na state juz wpi-
saty si¢ w kalendarz imprez dentys-
tycznych, w ktérych nie mozna nie
uczestniczy¢. W tym roku (14-15.
listopada) Targi odbyty si¢ juz po
raz siodmy. Zapraszamy do prze-
czytania i zobaczenia relacji.

www.kavo.pl

sowych pacjentow.
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Nie bedzie podwyzki
wyceny Swiadczen w 2009r.

Marzena Bojarczuk, Dental Tribune Polska

Zaledwie kilka miesigcy temu wla-
dze Narodowego Funduszu Zdro-
wia zapowiadaly, Zze w przysziym
roku bedzie wigcej pieniedzy nale-
czenie. Teraz oSwiadczaja, ze
w 2009 r. Fundusz nie planuje
podwyzszenia wyceny Swiadczen.

Zgodnie z wczesniejszymi za-
powiedziami Narodowego Fundu-
szuZdrowia,w przysztym roku wy-
datki na Swiadczenia medyczne
mialy wzrosng¢ o prawie 6 mld zt —
do 53,6 mld zt. Sredni wzrost nakta-
déw na poszczegdlne rodzaje
Swiadczen opieki zdrowotnej w
2009r.szacowanona5,5%.Nie pla-
nowano jedynie zwieckszenia wy-
datkéw naSwiadczeniazzakresura-

AktualnoSci

NRL
o punktach edukacyjnych

Naczelna Rada Lekarska wydata
stanowisko w sprawie sposobu
zaliczania punktéw edukacyj-
nych uzyskanych przed 6. listo-
pada 2004 r., tj. przed wejSciem
w zycie Rozporzadzenia MZ
w sprawie sposobow dopetnie-
nia obowigzku doskonalenia za-
wodowego lekarzy ilekarzy den-
tystow. Rada ustalita, ze do I.
okresu rozliczeniowego zalicza
sie wszystkie punkty uzyskane
po 27. wrze$nia 1997 r. W przy-
padku, gdy lekarz nie posiada
zadnego dokumentu okreslaja-
cego liczbe godzin lub szczegd-
fowy program szkolenia, nalezy
przyjac, ze kazdy dziefi udziatu
w kursie medycznym i kongresie
naukowym to 6 godz. szkolenia,
akazdy dziefiudziatu w zjezdzie,
konferencji lub sympozjum na-
ukowym to 5 godz. szkolenia.

townictwa medycznego, a Srodki
przeznaczone na refundacje lekow
miaty by¢ o 1,6% mniejsze niz
w tym roku. We wszystkich pozos-
tatych zakresach $wiadczen zapo-
wiadano wzrost naktadéw. Te opty-
mistyczne zapowiedzi wynikaty
m.in. ze zmiany systemu rozlicza-
nia kosztow Swiadczen pomigdzy
Funduszem a §wiadczeniodawcami
iwprowadzenia w zakresie lecznic-
twa szpitalnego systemu Jednorod-
nych Grup Pacjentow.

Tymczasem Prezes NFZ Jacek
Paszkiewicz oSwiadczyl, ze w
zwigzku z kryzysem finansowym
i realnym pogorszeniem koniunk-
tury, Fundusz nie bedzie juz dyspo-
nowat takimi nadwyzkami finanso-
wymi, jak do tej pory i w zwigzku
z tym nie planuje podwyzki wyceny
Swiadczen. Zdaniem Prezesa,
w przysztym roku Sciggalno$§é
sktadki zdrowotnej moze by¢ nizsza
niz obecnie. Rok 2009 bedzie tez
pierwszym od lat, gdy do NFZ nie
wptyna dodatkowe pienigdze wyni-
kajace ze wzrostu poziomu sktadki.

,.Bedziemy bazowac tylko na
wzroScie gospodarczym, dlatego
plan finansowy na 2009 r. tylko mi-
nimalnie r6zni si¢ od tegorocznego.
W takiej sytuacji nalezy bardzo
wstrzemig¢zliwie podchodzi¢ do
kwestii wartoSci kontraktow ze
Swiadczeniodawcami na rok na-
stepny —powiedzialJ. Paszkiewicz.

Prezes Narodowego Funduszu
Zdrowia wyjasnia, ze w przysztym
roku ceny §wiadczen zdrowotnych,
kontraktowanych przez Fundusz
beda stabilizowane, §wiadczenio-
dawcy nie moga zatem liczy¢ na
wzrost wyceny punktu na takim
poziomie, jak to miato miejsce
w 2008 r. Zapewnia jednoczeS$nie,
ze NFZ planuje zwigkszenie dostep-
noSci leczenia dla pacjentéw po-
przez zwigkszanie liczby zakon-
traktowanych §wiadczen.
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Ograniczanie kosztow
w gabinecie stomatologicznym — teraz i w przysziosci

Jerry Gordon, USA

Wigkszos¢ osob zdaje sobie
sprawe z tego, Ze opieka stomato-
logiczna moze byé kosztowna —
zwlaszcza przy wieloletnich za-
niedbaniach w zakresie zdrowia
ze¢bow i jamy ustnej. Istnieje
wiele czynnikow wplywajacych
na obciazenia finansowe, m.in.:
wzrost kosztow edukacji stoma-
tologicznej, wydatki gabinetu,
koszty pracowni protetycznej,
wyposazenie i wiele innych.

Wprowadzone w ostatnich la-
tach regulacje prawne i zmiany
w organizacji edukacji przed- i po-
dyplomowej umozliwiaja higie-

nistkom stomatologicznym, po do-
datkowych szkoleniach, wykony-
wanie wielu zabiegéw, ktére do tej
pory mieScity si¢ w zakresie zadan
i czynnoSci wykonywanych przez
dyplomowanych dentystéw. Au-
torzy takich rozwigzafi argumen-
tuja, ze zwigksza to dostep do ob-
szaréw stomatologii,cieszacych si¢
duzym zainteresowaniem pacjen-
tow. Istnieje jednak zagrozenie, ze
wielu pacjentéw trafi do gabinetow
niewykwalifikowanych pracowni-
kéw, ptacac za ustugi kwoty poréw-
nywalne do cen zabiegéw wyko-
nywanych przez dyplomowanych
lekarzy dentystow.

Unia Europejska
zabrania eksportu rteci,
ale nie amalgamatu

Anke Schiemann, Dental Tribune International

Zakaz eksportu rteci w obrebie
Unii Europejskiej od r. 2011 nie
bedzie obejmowal amalgamatu
stomatologicznego.Komisja oglo-
sita ten zakaz pod koniec wrze$-
nia. Takie regulacje maja na celu
zmniejszenie zagrozen dla zdro-
wia.

Nowe przepisy beda takze zo-
bowigzywaty do przechowywa-
nia rteci, ktéra juz znajduje si¢ w
Europie w taki sposéb, aby nie
stwarzala ona zagrozenia. Rtec
1 jej zwiazki sa bardzo toksyczne

dla ludzi, a w wysokich dawkach
moga prowadzi¢ nawet do zgonu.
Choé¢ zuzycie rteci na Swiecie
spada, to nadal jest to substancja
stosowana na niewielka skale
w gornictwie ztota, w przemysle
oraz podczas produkcji mono-
meru chlorku winylu, z ktérego
uzyskuje si¢ tworzywo PCV. Unia
Europejska zakonczyta wydoby-
wanie rteci w r. 2001, pozostaje
jednak jej gtéwnym Swiatowym
eksporterem, dostarczajac ok.
25% wykorzystywanej na Swiecie
rteci.

W najgorszej sytuacji sa osoby
niezamozne, rodziny o niskich do-
chodach, osoby bezrobotne. Moga
one jednak skorzysta¢ z pewnych
mozliwosci, jakie daje im obowia-
zujacy w wielu krajach system
ksztatcenia lekarzy. Jedng z nich
jestleczenie si¢ nauczelni medycz-
nej lub w szpitalnej klinice stoma-
tologicznej. Pacjenci sa leczeni do-
ktadnie i bezpiecznie przez stazys-
téw lub studentéw stomatologii
pod nadzorem dyplomowanych
dentystow. Chociaz leczenie zaj-
muje zwykle wigcej czasu niz w
prywatnym gabinecie stomatolo-
gicznym, koszty s3 znacznie mniej-
sze, bowiem wigkszoS¢ z nich
mieSci sie w zakresie Swiadczef
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gwarantowanych, finansowanych
ze Srodkéw publicznych.

Dla oséb korzystajacych z pry-
watnej opieki stomatologicznej
wazne jest zapoznanie Si¢ ze
wszystkimi mozliwoS$ciami leczni-
czymi i kosztami kazdej z nich.
W wiekszosci przypadkéw, pacjen-
tow czeSciej sta¢ na protezy ru-
chome niz stale, usunigcie zgba
kosztuje mniej niz leczenie kana-
fowe, a amalgamatowe wypetnie-
nia sg tansze niz biate.

Mimo, ze bardziej ekonomiczne
rozwigzania zazwyczaj nie s ani
najlepsze, ani najbardziej este-
tyczne, powinny by¢ uwzgledniane
w przypadku pacjenta, dla ktérego
najwazniejszy jest aspekt finan-
sowy. DentyS$ci moga oferowaé

znizki emerytom i uczest-
niczyé w progra-

PN

Kontakt

E-mail: drjdmd@comcast.net
www.dczpa.com

mach, takich jak ,,CHIP” w USA,
ktére obejmuja nieubezpieczone
dzieci i nastolatki. Optaty za ustugi
stomatologiczne maja duze znacze-
nie dla os6b o niskich dochodach.
Wiele gabinetéw stomatologicz-
nych w USA uczestniczy w bezinte-
resownych programach, np. ofero-
wanych przez CareCredit. Programy
te umozliwiaja zakwalifikowanym
do nich uczestnikom korzystanie
zopiekistomatologicznejzodro-
czeniem platnoSci do roku bez
dodatkowych kosztow.
Mozliwe, ze najprostszy
sposéb na ograniczenie
kosztéw leczenia stomato-
logicznego jest takze spo-
sobem najlepszym. Sa
nim regularne wizyty
u dentysty. Pacjenci,
ktérzy przychodza na
kontrole  stomatolo-
giczne 2 razy w roku,
zachowuja prawidlowa
i
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Ekonomiczny niepoko6j wplywa
na poziom troski o stan zebow

Daniel Zimmermann, Dental Tribune International

Wobec probleméw ekonomicz-
nych w USA jedna z pierwszych
dziedzin, w ktorej dojdzie do
spadku obrotéw, moze by¢ profi-
laktyka stomatologiczna. Wyniki
nowego badania, opublikowane
w internetowym wydaniu Health
Services Research wykazuja, ze
zalezno$¢ migdzy wzrostem bez-
robocia i spadkiem zaintereso-
wania profilaktyka stomatolo-
giczng nie musi wynikaé z proble-
mow finansowych pacjentow.

Badacze przeanalizowali infor-
macje dotyczace wizyt stomatolo-
gicznych zgromadzone w okresie
10 lat w metropoliach Seattle i Spo-
kane przez Washington Dental Ser-
vices — najwigksza instytucje ubez-
pieczeniowa w dziedzinie stomato-
logii w USA, ktdra ubezpiecza ok.
1/3 mieszkafcow kraju. Autorzy
porownali zebrane informacje
z danymi dotyczacymi bezrobocia,
uzyskanymi z Bureau of Labor Sta-
tistics orazz Washington’s Employ-
ment Security Department. Wyklu-
czyli jednoczesnie inne przyczyny
obserwowanych zaleznoSci.

W Seattle nakazde 10.000 oséb,
ktére utracity prace notuje si¢ spa-
dek czestoSci stomatologicznych
wizyt kontrolnych o 1,2%. Spadek
byt wiekszy na obszarze Spokane,
gdzie taki sam wzrost liczby oséb
bezrobotnych wiazat si¢ ze zmniej-
szeniem czg¢stoSci wizyt profilak-

<
higiene jamy ustnej i postepuja wg
zalecen dentysty s3 znacznie mniej
narazeni na wystapienie kosztow-
niejszych probleméw stomatolo-
gicznych. Wypelnienie ubytku, gdy
jest on jeszcze niewielki, czgsto eli-
minuje potrzeb¢ leczenia kanato-
wego lub ekstrakcji i koniecznos¢é
leczenia protetycznego.

Profilaktyka, regularna opieka
stomatologiczna i zapoznanie si¢
ze wszystkimi mozliwo$ciami
leczniczymi sg najlepszym rozwia-
zaniem dla wszystkich pacjentow
gabinetu stomatologicznego. W
przypadku oséb, ktérych nie stac
na prywatne leczenie stomatolo-
giczne, nalezy rozwazy¢ leczenie
w uczelni stomatologicznej lub
w szpitalnej klinice stomatologicz-
nej. Bezwzglednie nalezy prze-
strzegac pacjentow przed korzysta-
niem z leczenia zgbow przez osoby
inne niz wykwalifikowany den-
tystalub stazysta pod nadzorem dy-
plomowanego dentysty — niezalez-
nie od ograniczen finansowych.

tycznych o 5,95%. Jest to tym
bardziej godne uwagi, ze badano
osoby posiadajace ubezpieczenie
zdrowotne, obejmujace standar-
dowa opieke stomatologiczng.

»StwierdziliSmy, Zze wysoki po-
ziom bezrobocia wptywa na psy-
chike pacjentéw” — moéwi gtéwny
autor badan, Brian Quinn. ,,Nawet
osoby pracujace lub posiadajace

pracujacych  partneréw  albo
malzonkéw moga odczué¢ wptyw
rosngcego bezrobocia, jesli oba-
wiaja si¢ utraty pracy lub podob-
nych probleméw bliskich oséb” —
dodaje.

Dyrektor programowy projektu
Robert Wood Johnson stwierdzit,
ze stres zwigzany z obawami o
utrzymanie pracy moze spowodo-
wacé, ze dbato$¢ o stan zdrowia
wlasnych zeboéw przestanie byc
przedmiotem troski. ,,Bedac pod
wplywem stresu, mozemy ignoro-

waé wszystko,co w danejchwilinie
wydaje nam si¢ wazne” — mowi
Johnson.

B.Quinnpodkresla,ze poniewaz
profilaktyka jest zwykle tansza niz
leczenie odtwoércze zebdw, osoby
odpowiedzialne za opracowywanie
planéw leczenia stomatologicznego
1 polityki zdrowotnej powinny by¢
zainteresowane promowaniem za-
biegéw higienicznych i wizyt kon-
trolnych, szczegdlnie w okresach
wysokiego bezrobocia.

Innowacja w zasiegu reki.

Premiera

Kodak 9000 System Obrazowania Zewnqgtrzustnego 3D

3D w cenie tak przystepnej jak nigdy dotgd.

www.my90003d.com

Optident S. J., 53-032 Wroctaw, ul. Jezdziecka 12,
tel. 071 781 84 62, 0501 242 101




Szanowni Panstwo,

Wiasnie zakoficzyto si¢ naj-
bardziej wszechstronne spotkanie,
umozliwiajace wspétprace specjalis-
téw wszytskich dziedzin stomatolo-
gii.Kolejne dopiero zarok. Doroczny
Swiatowy Kongres Stomatologiczny
FDI (Annual World Dental Congress,
AWDC) w Sztokholmie okazal sie
wielkim sukcesem. Byto to mozliwe
dzigki ogromnemu wysitkowi ochot-
nikéw i pracownikéw FDI, ktérzy od
lat pracowali, aby zorganizowa¢ ko-
lejne wyjatkowe spotkanie.

Ponad 180 wyktadowcéw ze
wszystkich dziedzin stomatologii
przekazato swoim kolegom z catego
Swiata aktualng wiedz¢ na temat po-
stepu w leczeniu wielu choréb. Jed-
nocze$nie odbywaty si¢ wazne spot-
kania biznesowe, ktére miaty na celu
ustalenie planu dzialan wspieraja-
cych poprawe stanu zdrowia ludzi na
catym $wiecie.

Delegaci do Swiatowego Parla-
mentu Stomatologicznego (World
Dental Parliament) zgodzili sie, Ze
jednym z gtéwnych zadan FDI jest
wspieranie cztonkowskich towa-
rzystw stomatologicznych w po-
szczegdlnychkrajachiutatwianieich
cztonkom $wiadczenia ustug stoma-
tologicznych na rzecz spofeczenstw.
Jako Przewodniczacy bytem dumny
Z tego, ze wszystkie stowarzyszenia
czlonkowskie z wielkim zaangazo-
waniem uczestniczg w trudnych
dyskusjach dotyczacych wdrozenia
takiej formy rejestracji kandydatow
do naszego zwiazku, aby koszty na-
szej pracy rozkladaty si¢ na wszyst-
kich w sposéb bardziej réwnomierny.

Ceremonia powitalna, otwiera-
jaca obrady Kongresu stanowifa po-
faczenie poruszajacej prezentacji
szwedzkiej kultury i talentéw oraz in-
spirujacego przykfadu, jaki dawato
2 laureatéw naszego najwyzszego
wyréznienia — List of Honour. Kiedy
przed wreczeniem nagrdd prezento-
watem dorobek zyciowy dr.Johna M.
G.HuntaiMargaret Seward, zgroma-
dzeni goscie stuchali z zainteresowa-
niem, a ich poparcie dla wyr6znio-
nych oséb byto naprawde szczere.
Wiele oséb méwito mi pdZniej, ze

bardzo poruszyt ich fakt obecnoSci
wsréd nas ludzi, ktorzy zrobili tak
wiele dla podniesienia znaczenia
zdrowia jamy ustnej w §wiadomosci
ludzi, a takze dla prestizu zawodu
dentysty. W swojej przemowie pod-
czas ceremonii otwarcia postanowi-
fem skupi¢ si¢ na nieréwnosciach
w stanie zdrowia populacji §wiato-
wej. Zauwazylem, ze cho¢ istnieja
skuteczne $rodki zapobiegania nie-
mal wszystkim chorobom jamy ust-
nej, schorzenia te zbieraja ciagle
ogromne Zniwo, pociggajac za soba
znaczne koszty zdrowotne, ekono-
miczne i socjalne. Zaproponowatem,
aby wykorzysta¢ zaangazowanie,
mozIliwosci 1 entuzjazm pracowni-
kéw FDI oraz ochotnikéw do opraco-
wania i wdrozenia skutecznych prog-
ramo6w, ktére umozliwityby podnie-
sienie poziomu opieki stomatolo-
gicznej na catym Swiecie.

Po moim wystapieniu przewod-
niczacy jednej ze zrzeszonych orga-
nizacji powiedzial, ze propozycja
zwickszenia optaty czlonkowskiej
bytaby dla jego stowarzyszenia
trudna do zaakceptowania, ale jesli
rzeczywiscie FDI skupi si¢ na kwes-
tiach, o ktérych wspomniatem, pie-
nigdze musza sie¢ znalez¢! To tylko
jedna z form poparcia, z jaka spotka-
femsi¢ w ciggu ostatnichdni ze strony
naszych cztonkéw w zwigzku z misjg
wspierania dziafafi na rzecz zdrowia
jamy ustnejnacatym Swiecie. Dato to
zaréwno mi, jak cafej Radzie, dodat-
kowa energig, aby jeszcze bardziej
zintensyfikowa¢ nasze wysitki
zmierzajace ku realizacji tak szczyt-
nych celéw.

Jedna z bardzo waznych decyzji
podjetych przez Rade FDI podczas
AWDC byta decyzja o zorganizowa-
niu w czerwcu przyszlego roku
w Brazylii konferencji poSwigconej
jednej z najpowszechniejszych cho-
réb, jakie wystepuja na catych Swie-
cie — prochnicy. Celem konferenciji
ma by¢ zwrécenie uwagi ten wazny
problem zdrowia publicznego
w wielu aspektach. Podczas spotka-
nia oméwimy sposoby graficznego
przedstawiania rozlegtoSci choréb

Dr Burton Conrod przedstawia swdj raport
Zgromadzeniu Generalnemu FDI.

jamy ustnej. Jednocze$nie bedziemy
poszukiwalinowychmetod wezesnej
profilaktyki i minimalnej interwen-
cji, aby zminimalizowa¢ negatywny
wplyw préchnicy zebéw nastanzdro-
wia. Planujemy zapoczatkowac seri¢
regionalnych konferencji poSwieco-
nych réznym aspektom chordb jamy
ustnej.

Kolejna historyczna decyzja
Rady dotyczyta opracowania propo-
zycji jak najszybszego zorganizowa-
niaregionalnego kongresu FDI w Af-
ryce. To spotkanie, oparte na istniejg-
cych juz przedsigwzigciach, ktdre
maja poprawi¢ warunki pracy na-
szych kolegéw w Afryce, bedzie sta-
nowito dla afrykafiskich dentystéw
okazje zyskania dostepu do warto§-
ciowych mozliwosci szkolenia pody-
plomowego. Beda oni takze mogli
dowiedziec si¢ wiecej na temat dzia-
fafi FDI oraz doradzi¢ nam, jak mo-
zemy razem wspotdziataé w celu
wspierania zdrowia na kontynencie
afrykafiskim. Znaczenie tego kroku
i wsparcie ze strony naszych czton-
koéw byto wyraznie widoczne w ciggu
kolejnychdni,kiedy w wyniku gtoso-
wania Zgromadzenia Generalnego
2 miejsca w naszej liczacej 13 czton-
kow Radzie zajeli dentysci afrykan-
scy.Porazpierwszy w Radzie zasiada
wigcejniz 1 dentystaz Afryki. Jestem
przekonany, ze przyniesie to wiele
korzySci naszym programom, maja-
cym na celu poprawe stanu zdrowia
jamy ustnej i dostep do opieki stoma-
tologicznej w Afryce.

Coroku, podczas AWDC, okres-
lamy cel i metody jego osiggania na
kolejnyrok pracy FDI.Kiedy dziS pa-
trzymy na sukces, jakim byt kongres

Wybory FDI 2008

Podczas kongresu w r.2008 na obsadzenie w drodze wyboréw czekato 6
miejsc w Radzie FDI, w tym stanowisko przewodniczacego obrad oraz
10 miejsc w réznych komisjach. Lacznie na dostepne stanowiska zgto-
szono 36 nominacji, w tym 7 do Rady oraz 27 na stanowiska w poszcze-
g6lnych komisjach. Glosowanie nad obsadzeniem wolnych miejsc od-
bywalo si¢ podczas spotkania Zgromadzenia Generalnego B oraz spot-
kania Rady FDI C. Gratulujemy i witamy nowych cztonkéw Rady i ko-
misji FDI, ktorzy zostali wybrani w Sztokhomie. [

Rada FDI

Czlonkowie Rady: Dr Emile China (Benin), Prof. Kofo Savage (Nige-
ria), Prof. Masaki Kambara (Japonia), Dr Peter Engel (Niemcy), Dr Kat-

hryn Kell (USA)

Przewodniczacy obrad: Dr Greg Chadwick (USA)

Komisje FDI

Komisja wsparcia czionk6wikomunikacji: DrBernard Munnix (Belgia)
Komisja praktyki stomatologicznej: Dr Stuart Johnston (Wielka Bryta-

nia), Dr Leonard Sizani (Afryka Ptd.)

IKomisja edukacji: Prof. Elmar Reich (Niemcy)
IKomisja naukowa: Dr Catherine Chaussain (Francja), Prof. Mark Littner

(Izrael), Prof. Taner Yucel (Turcja)

Komisjads.Swiatowegorozwojustomatologiiipromocjizdrowia jamy
ustnej: Prof. Denis Bourgeois (Francja), Prof. Juan Carlos Llodra Calvo
(Hiszpania), Dr Prathip Phantumvanit (Tajlandia)

OSwiadczenia ws. polityki FDI

Zgromadzenie Generalnie FDI
przyjeto podczas Dorocznego
Swiatowego Kongresu Stomatolo-
gicznego w 2008 1. 3 nowe i 9 zmo-
dyfikowanych o$wiadczeni doty-
czacych polityki FDI.

Nowe o$wiadczenia:

* Rekomendacjabadanklinicznych
nad materiatami do wypetnien.

*Szyny ochronne do uprawiania
sportow.

* Substytuty cukru i ich rola w pro-
filaktyce prochnicy.

Zmodyfikowane o§wiadczenia:
* Poparcie standardéw ISO.

¢ Jako&¢ implantéw stomatologicz-
nych.

e Zastosowanie akupunktury w sto-
matologii.

* Promocja zdrowia z¢béw dzigki
stosowaniu fluoru.

* Promocja zdrowia zgbéw dzigki
stosowaniu past z fluorem.

* Promocja zdrowia zgbéw dzigki
stosowaniu fluorkowanej wody.

* Profilaktyka choréb jamy ustne;.

* Tytofi a zdrowie jamy ustne;.

e Rak jamy ustnej.

Zgromadzenie Generalne wy-
cofalo o§wiadczenie dotyczace po-
lityki FDI wobec ptynu do ptukania
z bigkitem toluidyny. 1

w Sztokholmie, z niecierpliwoscia
oczekujemy mozliwoS$ci ponow-
nego spotkaniaiwspotpracy z przed-
stawicielami dentystéw z catego
Swiata podczas kongresu w Singa-
purze, ktéry odbedzie si¢ we wrzes-

Sekretarz generalna UNICEF Szwecja na forum FDI

»Dzieci zyja dzi§ dtuzej i le-
piej” — stwierdzita dr Véronique
Lonnerblad, sekretarz generalna
UNICEF Szwecja, rozpoczynajac
swoje przeméwienie podczas
wspélnego forum World Dental
Development and Health Promo-
tion Committee oraz Public Health
Section w Sztokholmie. Podkres-
lifa jednak, ze pomimo postepu
w wielu dziedzinach zycia, liczba
dzieci umierajacych przed ukon-
czeniem 5. roku zycia jest nadal

ogromna i nie mozna tego stanu
zaakceptowac.

Dr Lonnerblad zauwazyta
takze,ze pozostato jeszcze wiele do
zrobienia, zanim osiggniemy Mile-
nijne Cele Rozwoju (Millennium
Development Goals, MDG). W
swoim wystapieniu skupifa si¢ na
punkcie zaktadajacym zmniejsze-
nie w r. 2015 umieralnos$ci dzieci
ponizej 5. roku zycia o 2/3 w sto-
sunku do stanu z 1990 r. ,,Mozemy
patrze¢ z nadzieja w przyszio$¢ na-

szych dzieci, ale tylko pod warun-
kiem, ze zrobimy co$ teraz. Dzieci
sa nasza przysztoScig. Tak na-
prawde jednak, to my jesteSmy ich
przysztoScia, poniewaz mozemy na
nig wptywaé” — powiedziata, ape-
Iujac: ,,Poméc im to nasz obowia-
zek!”.

Milenijne Cele Rozwoju to
miedzynarodowe zalozenia, ktd-
rych spelnienie do 2015 r. zadekla-
rowato 189 krajow cztonkowskich
Organizacji Narodéw Zjednoczo-

nych w porozumieniu z conajmniej
23 organizacjami migedzynarodo-
wymi. Okre§lono je na podstawie
8 rozdziatéw Milenijnej Deklaracji
Narodéw Zjednoczonych, ktérg
podpisano we wrzeSniu 2000 r.
Podczas sesji, w ktorej udziat brali
prof. Hans Rosling oraz inni eks-
perci §wiatowej klasy analizowano
zalezno$ci migdzy dobrem stanem
zdrowia jamy ustnej a osiggnie-
ciem Milenijnych Celéw Rozwoju.
Esperci potwierdzili istnienie $cis-

niu 2009 r. Do zobaczenia w Singa-
purze!

%C? 6’*\“‘0@9/

Dr Burton Conrod,
Przewodniczacy FDI

tego zwiazku pomiedzy zdrowiem
jamy ustnej a liczba dni absencji
w szkole, wzrostem dzieci i innymi
wskaznikami rozwoju. Podkres-
lono, ze szkolne programy zdro-
wotne sa wlasciwym punktem wyj-
Sciadla wszystkich dziatan zwigza-
nych z promocjg zdrowia wsréd
dzieci.

Ostateczna rezolucja, przyjeta
przez wszystkich uczestnikéw fo-
rum stanowi apel o ponowne zaan-
gazowanie w kwestie zdrowia jamy
ustnej oraz o wspolne dotozenie
wszelkich starafi, aby do r. 2015
MDG mogty by¢ osiagniete. [
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Lista zastuzonych FDI

Dr John M. G. Hunt i Margaret
Seward zostali oficjalnie wpisani
naListe Zastuzonych FDI (FDI List
of Honour), co stanowi najwyzsze
wyrédznienie naszej organizacji. Na
LiScie Zastuzonych FDI znajduje
sic zaledwie 30 os6b z calego
Swiata.

Dr John M. G. Hunt, ktéry
petnit ostatnio funkcje wewnetrz-
nego dyrektora wykonawczego
FDI byt takze przewodniczacym
obrad Zgromadzenia Generalnego
FDI. Za prace na rzecz zawodu le-
karza dentysty John Hunt uzyskat
w 2001 r. od Jej Wysokosci tytut

Konkurs na prezentacje plakatowa FDI —

Przedstawiciele FDI i firmy Unilever wraz
ze zwycigzcami konkursu na prezentacje
plakatowq 2008.

FDI World Dental Federation
oraz firma Nobel Biocare podczas
Dorocznego Swiatowego Kon-
gresu Stomatologicznego FDI2008
zainaugurowaty program Interna-
tional Speaker Development Prog-
ramme (ISDP). Na konferencji pra-
sowe] dotyczacej ISDP wystapili:
Przewodniczacy FDI — dr Burton
Conrod oraz Dyrektor Wykonaw-
czy FDI — dr David Alexander.
Zgodnie ze stowami dr. Conroda,
celem tego programu jest stworze-
nie §wiatowej sieci mtodych opi-
niotwércéw w zakresie stomatolo-
gii. ISDP wybierze po 6 mtodych
specjalistow w dziedzinie zdrowia
jamy ustnej w kazdym z rejonow
Organizacji Narodéw Zjednoczo-
nych oraz przeszkoli ich pod katem
prezentacji i umiejetnoSci przy-
woédezych podczas tradycyjnych

Oficera Orderu Imperium Brytyj-
skiego (Officer of the British Em-
pire — OBE). Zostat wybrany na
cztonka Faculty of the General
Dental Practitioners w Wielkiej
Brytanii. Uzyskat takze honorowe
cztonkostwo American Dental As-
sociation oraz British Dental Asso-
ciation.

Margaret Seward ma w swym
dorobku zawodowym imponujaca
liczbe osiagnigé. Byta redaktorem
wydawanego przez FDI czaso-
pisma International Dental Jour-

nal, a takze magazynu Journal of

the British Dental Association oraz

Podczas przyjecia zorganizo-
wanego w Sztokholmie 24. wrzes-
nia 2008 r. ogloszono 6 zwyci¢z-
cOw tegorocznego konkursu na
prezentacje plakatowa FDI — Uni-
lever. Zostali nimi:

e Ann Andrén — , Effects on blood
pressure in treatment of sleep ap-
nea”.

e Earl Fu —,,Cyclosporine-A inhibits
expression of TIMP-2 in gingival:
an indirect way to inhibit MMP-2".

* Nobuhiro Hanada—,,Physicochemi-
calandimmunologicalresearchtore-
duce the dental caries epidemic”.

* Margaretha Koch—,,Clinical endo-

spotkan ,,na zywo” oraz wirtualnie,
za poSrednictwem Internetu.

Firma Nobel Biocare posiada
wieloletnie doSwiadczenie w na-
wigzywaniu w celach edukacyj-
nych wspotpracy z uniwersytetami
na catym §wiecie. Od r. 2005 firma
sfinalizowala porozumienia o
wspotpracy z 8 uniwersytetami w
USA. Przedstawiciele Nobel Bio-
care zapowiadaja, ze chcg nauczy¢
25% wszystkich studentéw stoma-
tologii pracy z ich implantami i
systemami CAD/CAM. W listopa-
dzie ubieglego roku, podczas kon-
gresu FDI w Dubaju, King Saud
University stal si¢ pierwsza
uczelnig stomatologiczng na Srod-
kowym Wschodzie, ktéra przyta-
czyta si¢ do sieci uniwesytetow.

Dr Conrod powiedziat, ze
wspétpraca z firma Nobel Biocare

przewodniczacg komisji komuni-
kacji FDI. Margaret Seward nie
tylko pracowata dla FDI, ale takze
piastowata prestizowe stanowisko
Naczelnego Dentysty Anglii, prze-
wodniczacej General Dental Coun-
ciliBritish Dental Association oraz
zastepcy dziekana Royal College
of Surgeons of England.

Nagrody wreczal przewodni-
czacy FDI — Burton Conrod, ktéry
powiedziat: ,,Margaret Seward i dr
John Hunt to najbardziej zastuzeni
laureaci najwyzszego wyrdznienia
FDI. Przebieg ich kariery stanowi
inspirujacy przyklad tego, kazdy
z nas powinien starac si¢ osiagnac.
Oboje poswigcili swoje zycie po-
pularyzacji znaczenia zdrowia

dontics routines reported by gene-
ral practicing dentists after a prog-
rammed education”.

* Ake Tegelberg —, Improved cogni-
tive functions after treatment with
oral appliance in obstructive sleep
apnea’.

* Kyoko Watanabe —,,TNF — an en-
hanced MMP-2 expression in den-
tal pulp fibroblasts isolated from
decisuous tooth™.

Do udziatu w tegorocznym kon-
kursie zgltoszono ponad 100 prac.
Najlepsze plakaty zakwalifikowane
do finatu wybrano jeszcze przed kon-
gresem. Ich autoréw zaproszono do

bedzie kolejnym waznym etapem
na drodze do osiagniecia celu FDI,
jakim jest poprawa zdrowia jamy
ustnej ludzi na calym Swiecie.
Zgtoszenia do programu ISDP
przyjmowane s3 od potowy listo-
pada br. Uczestnicy wyselekcjono-
wani do udzialu w programie beda
mieli mozliwo$¢ udziatu w jedno-
osobowych szkoleniach oraz w pra-
cach grupowych za posrednictwem
platformy do prowadzenia konfe-
rencji przez Internet. Planowana
jest takze organizacja sesji ISDP
z przekazem ,,na Zywo” w ramach
programu naukowego zblizaja-
cych si¢ kongreséw FDI w Singa-
purze (2009) i Brazylii (2010).

Wigcej informacji na temat
ISDP mozna znalez¢ na stronie in-
ternetowe;j:

Dr John Hunt wygtosit mowe akceptacyjng
podczas ceremonii otwarcia FDI.

jamy ustnej i promocji naszego za-
wodu, bedac katalizatorami pozy-

Unilever

prezentacjipraciwynikéw badaneks-
pertom. Kazdy ze zwyciezcow

Dr Burton Conrod wreczyt Margaret
Seward certyfikat wpisania na Liste Zastuzo-
nych FDI.

tywnych zmian w podejSciu do
zdrowia jamy ustnej.”

otrzymal bezptatne zaproszenie na
kolejny Doroczny Swiatowy Kon-
gres Stomatologiczny FDI oraz 1.500
dolaréw na pokrycie kosztow.

Nagroda fotograficzna
FDI & Wrigley U-Shoot

Podczas Dorocznego Swiato-
wego Kongresu Stomatologicz-
nego FDI w 2007 r. w Dubaju
przedstawiciele World Dental Fe-
deration wraz z firma Wm. Wrigley
Jr. ogtosili konkurs fotograficzny,
ktérego tematem byto ukazanie po-
wodow, dlaktérych dentySci sie us-
miechaja.

Do pierwszej edycji konkursu
,U-Shoot” nadestano ponad 700 fo-
tografii autorstwa dentystow z ca-
fego Swiata. Wszystkie fotografie
oceniato kilkuosobowe jury. Osta-
tecznie wybrano 6 zwyciezcOw re-
gionalnych oraz laureata gtéwnej
nagrody. W jury zasiadali: prze-
wodniczacy Komisji wsparcia ko-
munikacji i cztonkéw FDI - dr Wil-
liam O’Reilly, menedzer programu
ochrony zdrowia jamy ustnej Wrig-
ley—Maureen Jones oraz §wiatowej
klasy fotograf — Francis Taieb.

»Dajac Srodowisku stomatolo-
gicznemu szans¢ na pokazanie tego,
co sprawia, ze si¢ uSmiechaja pod-
kreS§lamy, jak wazne jest zdrowie
jamy ustnej jako cze$¢ ogdlnego
stanu zdrowia” — powiedziat Paul
Wilson, dyrektor kreatywny w FDI.
»~Pragniemy podziekowaé firmie
Wrigley za program ochrony zdro-
wia jamy ustnej i ciaglty wklad w
zwigkszanie Swiadomosciirozpow-
szechnianie idei idealnej pielegnacji
jamy ustnej na catym Swiecie”.

Firma Wrigley oraz FDI wsp6t-

Laureatka regionalnej nagrody U-Shoot na
Europe wraz z przedstawicielami FDI oraz
Wrigley.

pracujgodr. 1992 kiedy poraz pierw-
szy stwierdzono korzystny wptyw
zucia gumy bez cukru Wrigley na
stan zdrowia jamy ustnej. Zwyci¢z-
cami regionalnymi konkursu foto-
graficznego FDI & Wrigley 2008
zostali:

- Katayoun z Iranu,

-BarbarazHazy View (AfrykaPid.),
- Merike z Uppsala (Szwecja),

- Barry z Filadelfii (USA),

- Rafael z Merida (Wenezuela).

Laureatem gtéwnej nagrody
jestSubhraz Bengalu Zachodniego
(Indie) Subhra, ktdra zostata takze
zwyciezca regionalnym w rejonie
Azji/Oceanii.

Laureaci nagréd regionalnych
otrzymali kupony o wartoSci 2.000
dolaréw amerykanskich na zakup
sprzetu fotograficznego. Laureatka
gtéwnej nagrody, oprécz kuponu
wygrata takze bezptatny wyjazd na
Swiatowy Kongres Stomatologiczny
FDI w Sztokholmie (Szwecja).

Nowe szwedzkie porozumienie w celu walki o ratowanie zgbow dzieci

Podczas Dorocznego Swiato-
wego Kongresu Stomatologicz-
nego FDIw Sztokholmie firma Uni-
lever Nordics we wsp6tpracy z FDI
World Dental Federation oraz Swe-
dish Dental Association zainicjo-
wala nowe przedsiewzigcie doty-
czace poprawy stanu zdrowia jamy
ustnej w Szwecji. Nowe porozu-
mienie jest czgdcig programu Live.
Learn.Laugh. (Zyj. Ucz sie. Smiej
sig.). Program ten rozwijasi¢ i obej-
muje obecnie juz 39 projektéw w 36
krajach.

»Zty stan zdrowia jamy ustnej
moze mie¢ bardzo niekorzystne
skutki, szczegdlnie u dzieci” — wy-
jas$niadr Burton Conrod,Przewodni-
czacy FDI. Naszym celem jest edu-

kacja spoteczenstwa w zakresie
praktycznych sposobéw na trwatg
poprawe zachowan zdrowotnych.
W Szwecji od lat obserwuje si¢ dos-
konaty stan zdrowia jamy ustnej. Nie
ma jednak powodu, aby zaprzestaé
wysitkéw i pozwoli¢ na zmarnowa-
nie tego, co udalo sie osiagnac.
Préchnica i inne choroby nadal sta-
nowia tutaj problem, jednak jest to
problem, ktéremu juz mozemy za-
pobiegaé” —dodaje Conrod.

Projekt wspdtpracy szwedzkiej
skupia si¢ na badaniu znaczenia spo-
zywania stodkich pokarméw i napo-
jow, np. cukierkéw i napojow gazo-
wanych oraz podkresla niepokojacy
wpltyw takiej diety na stan zdrowia
jamy ustnej, szczegdlnie u dzieci. Po

analizie zebranych danych opraco-
wane zostang zalecenia dotyczace
poprawy zdrowia jamy ustnej.
»Spozywanie stodzonych po-
karméw i napojéw moze prowa-
dzi¢ do wielu probleméw, nie tylko
do préchnicy. W ciagu ostatnich
dziesigcioleci wzrosto, niestety,
ZNnaczaco spozycie napojow gazo-
wanych. DentySci obserwuja towa-
rzyszace temu wzrostowi zwiek-
szenie czestoSci wystepowania
nadzerek szkliwa wywolanych
przez kwasy obecne w napojach” —
ostrzega dr Roland Svensson ze
Swedish Dental Association.,,Roz-
poczeta wspdtpraca da nam mozli-
wos¢ przeprowadzenia doktadniej-
szych badah nad wspomnianymi

zjawiskami. Wobec rosnacejliczby
dowoddéw nato, ze choroby dzigset
moga zwicksza¢ ryzyko choréb
serca i udar6w mézgu, nie wolno
ignorowaé przyczyn zltego stanu
zdrowia jamy ustnej u dzieci.”
Peter Soer — wiceprzewodni-
czacy Unilever Oral Care powie-
dziat: ,,W ciagu minionych 20 lat
rosta w Szwecji liczba dzieci, u kté-
rych nie stwierdzano oznak préch-
nicy. To jest wspaniata wiadomo§¢!
Nie oznacza jednak, ze populacja
szwedzka moze zaprzesta¢ dziatan
profilaktycznych.Projekty takie jak
ten bedg miaty kluczowe znaczenie
dla podtrzymania wysitkow w kie-
runku poprawy stanu zdrowia jamy
ustnej w Szwecji” —dodaje Soer.
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Fot.: Eraunhefer Institute for Mechanics of Materials, Halle (Saale), Niemcy.
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Przewidywalny skurcz kompozytow
moze watwi¢ wybor materiatu

Badaczom z Fraunhofer Institute
for Mechanics of Materials we
Freiburgu (Niemcy) udalo sig
stworzy¢ skuteczng symulacje
procesu skurczu stomatologicz-
nychmaterialow kompozytowych,
prowadzacego do mikroprze-
cieku. Uzyskane wyniki moga
umozliwi¢ lekarzom praktykom

wybor wlasciwego materialu do
wypelnien w zaleznoSci od ksztaltu
ubytku, ktéry ma by¢ wypelniany.

Dotychczas mozliwy byt wybidr-
czy pomiar naprezefi w wypelnie-
niach stomatologicznych, ale nigdy
nie obserwowano szczegbétowo pro-
cesu powstawania naprezef.

natychmiastowe i jednoetapowe rozwigzanie dla dfugoterminowej

kosci miekkich.
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Wiecej informacji na stronie www.imtec.com/implants

System implantologiczny Sendax MDI firmy IMTEC oferuje rewolucyjne,

sta-

bilizacji protezy. Natychmiastowe zaopatrzenie mini implantem wykor-
zystuje opatentowany ,flapless placement protocol” i wspétpracuje z
kazdg protezg uzywang przez pacjenta. Wszechstronna rodzina
implantéw MDI zawiera implanty 1,8 i 2,1 milimetrowe ze standardowo
zaprojektowanym gwintem oraz implanty 2,4 mm z gwintem MAX do

Zatrzask kulkowy o $rednicy 2.1 mm

Dornwell SP. C.

Rymaszewska, Przybyszewskiego 18
Warsaw 01-849, Poland
Phone: 48 22/834 77 25

Fax: 48 22/834 75 82

Email: info@dornwell.com

IMTEC

a 3M Company

Dla potrzeb badania naukowcy
podzielili r6zne wypetnienia sto-
matologiczne na tysigce matych
fragmentow i obliczyli, w jaki spo-
sob kazdy z nich wplywa na frag-
ment sgsiadujacy. Ponadto, do ana-
lizy poszczegdlnych elementéw
wlaczano parametry eksperymen-
talne. ,,UzyliSmy standardowej ge-
ometrii, aby oceni¢, w jaki sposob
kazdy z materiatéw reaguje na ob-
cigzenia zachodzace podczas kur-
czenia si¢ jego objetosci oraz jak
zmienia si¢ mozliwos$¢ rozptywa-
nia si¢ materiatu w miare jego wia-
zania” — powiedziat dr Christof
Koplin, pracownik naukowy Insty-
tutu. ,,Napiecie w materiale réznito
sic nawet 10-krotnie, szczegdlnie
w okolicy krawedzi” — dodat.

WigkszoS¢ przy-
padkow leczenia
implantologicz-
nego konczy sie
powodzeniem

Robin Goodman,
Dental Tribune Ameryka

Jak wynika z najnowszych ba-
dan, opublikowanych w Jour-
nal of Oral Implantology, 98 %
przypadkéw wszczepiania im-
plantéw konczy si¢ sukcesem
i wiaze si¢ z nieznaczna utrata
lub brakiem utraty koSci.

Autorzy tego badania — den-
tySci Zeev Ormianer i Ady Palty
analizowali dane z 60 kart pa-
cjentéw, ktérym wszczepiono
facznie 267 implantéw w 2 pry-
watnych gabinetach w Izraelu
iw Niemczech.

Badacze stwierdzili, ze u pa-
cjentéw utrzymato sie 98,5%
implantéw. W 88% przypadkéw
nie obserwowano zauwazalnej
utraty koSci. Sredni czas obser-
wacji wynosit 7,5 roku. Badanie
mialo na celu ocen¢ stopnia
utraty koSci woké6t implantéw
wszczepionych do kosci wyrost-
kéw zebodotowych w miarg
uptywu czasu. Podstawowym
skfadnikiem oceny byt nie fakt
utraty koSci, ale okreSlenie, jaki
stopiefi jej zaniku mozna uznac
zanormalny i dopuszczalny.

Przewodniczacy American
Academy of Implant Dentistry
(AAID)— dentystaJamie Lozada
powiedziat, komentujac wyniki
badania, ze stanowig one kolejny
dowdd kliniczny na to, ze im-
planty stomatologiczne s3a naj-
lepsza metoda zastepowania
utraconych albo znacznie znisz-
czonych zebow.

»dzacuje si¢, ze 2/3 Amery-
kanéw stracilo przynajmniej
jeden zab. W takich przypadkach
preferowang metoda uzupetnia-
nia braku staja si¢ implanty. Im-
plantologia to jedna z najbez-
pieczniejszych, najbardziej pre-
cyzyjnych i przewidywalnych
dziedzin stomatologii” — pod-
kresla Lozada.
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Leeds walczy
ze strachem
pacjentow

Penny Palmer, Wielka Brytania

Leeds Dental Institute, zajmu-
jaca czolowa pozycje w ran-
kingu szkét stomatologicznych
w Wielkiej Brytanii poszukuje
lepszychmetod leczenia stoma-
tologicznego oraz sposobéw na
wyeliminowanie strachu, jaki
odczuwaja pacjenci podczas
wizyt u dentysty.

Prof. Jennifer Kirkham -
Dyrektor ds. Badan Naukowych
powiedziata, ze w laboratoriach
trwaja poszukiwania nowych
sposobdéw kontroli ptytkinazeb-
nej, innych niz stosowanie pasty
do zebow.

,.Nasza klinike odwiedzaja
pacjenci, ktérzy nie sa w stanie
skutecznie szczotkowaé zebow,
poniewaz uksztattowanie jamy
ustnej uniemozliwia dostep do
niektérych okolic. Pacjent moze
by¢ tez upoSledzony lub nie po-
siada¢ umiejetnosci czyszcze-
nia zgboéw we wlasciwy spos6b”
— wyjasnia prof. Kirkham.
,Jedna z nowych metod terapii
wykorzystuje fatwo dostgpne
zwigzki w innowacyjny sposob,
zapobiegajac tworzeniu ptytki
poprzez terapi¢ fotodynamiczng
(PDT). Pacjent stosuje ptyn do
ptukania jamy ustnej zawiera-
jacy sktadnik przeciwbakte-
ryjny, ktéry ulega aktywacji
pod wplywem jasnego Swiatla
iprowadzi do zniszczenia ptytki
nazebnej. Preparaty takie sa
obecnie poddawane badaniom
w klinice. Opinie pacjentéw
pozwalaja nam stwierdzic, jakie
modyfikacje sg jeszcze koniecz-
ne”.

Prof. Kirkham wyja$nia,
w jaki spos6b inny projekt ba-
dawczy moze zmienié podejScie
do wypetniania ubytkéw zgbo-
wych: ,,OpracowaliSmy metode¢
wypetniania bez wiercenia, w
ktérej wykorzystuje si¢ ptyn na
bazie biatek o niskiej lepkosci,
ktérym smaruje si¢ zab. Plyn
wnika do poréw w zebie, a na-
stepnie zmienia si¢ w ciato stafe,
tworzac zel, ktéry przyciaga
jony wapnia. Metoda wykorzys-
tywana jest do remineralizacji
zebow bez bdlu i dyskomfortu
zwiazanego zwykle z tradycyj-
nym opracowywaniem ubyt-
kow”.

Wsparcie finansowe w wy-
sokosci 1,9 mln dolaréw, przy-
znane ostatnio Uniwersytetowi
w Leeds przeznaczone zostato
na podjecie najnowoczesniej-
szych badaf naukowych w Den-
tal Clinic and Translational Re-
search Unit oraz na rozwdj w
dziedzinie zdrowia jamy ustnej
poprzez bezposrednie kojarze-
nie badan laboratoryjnych z po-
trzebami pacjentéw leczonych
w klinice. W styczniu 2009 r.
w Leeds Dental Institute uru-
chomione zostanie pierwsze
tego rodzaju centrum badan na-
ukowych i stomatologicznej
praktyki klinicznej w Wielkiej
Brytanii. IO

Badanie rtg umozliwia oceng postegpu rozwoju prochnicy

Badacze zRMK Engineering Col-
lege w Tamil Nadu (Indie) opraco-
wali technike analizy obrazow ra-
diologicznych, ktéra pozwala na
automatyczng identyfikacje roz-
nych stadiéw préchnicy zebow.

Technika ta pozwala rozréznic
intensywno$¢ pikseli dla r6znych
dlugoSci w podobny sposéb, jak
wykonuje si¢ histogramy na pod-
stawie zdjec€ z aparatéw cyfrowych

o wysokiej rozdzielczoSci. Moze
by¢ bardzo przydatna w diagnos-
tyce i leczeniu préchnicy zebow
w najwczesniejszych stadiach cho-
roby.

R. Siva Kumar — gféwny badacz
RMK DepartmentofElectronics and
Communication Engineering wy-
jasnia, ze oprogramowanie umozli-
wilostwierdzenie ogromnychréznic
w histogramie i spektrum obrazéw

rtg pomiedzy zebami zdrowymi
a wykazujacymi wczesne objawy
préchnicy. Naukowcy stwierdzili,ze
w histogramach zdjec rtg intensyw-
noS$¢ koncentracji pikseli w poszcze-
gblnych obszarach rézni si¢ w zalez-
noSciod stopnianasileniapréchnicy.

Préchnica to najbardziej roz-
powszechniona choroba wSréd
dzieci. CzgstoS¢ jej wystepowania
jest5-krotnie wigkszaniz obecno§¢

astmy. Chorobatajest gléwna przy-
czyna utraty zebéw u dzieci. Préch-
nica dotyka takze —w zaleznoSci od
kraju — 1/3-2/3 0séb w wieku po-
wyzej 50 lat. Wykrywanie proch-
nicy we wczesnych stadiach jej
rozwoju jest wazne w aspekcie
mozliwosci leczenia chorego zeba,
co zmniejsza ryzyko jego utraty
ipozwala unikna¢ inwazyjnych za-
biegéw chirurgicznych w péZniej-
Szym czasie.
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Fluoroscencyjne
farbki do
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podbarwiania
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Zaprezentowane
Panstwu podczas
CEDE 2008 w Poznaniu

CompoMaster’
®
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Fedesa - marka z 40 hiszpanska lenim doswiadczeniem w produkcji unitéw sto-

matologicznych. DentalHolding jest od wielu lat przedstawicielem firmy Fedesa

w Polsce. Doskonafa jakoS¢ unitow potwierdzona opiniami kilkuset uzytkownikéw

w Polsce. Unity wyposazone sg wytgcznie w koncodwki, lampy, kompresory i ssaki

znanych swiatowych marek. Ze wzgledu na duzg ilo$¢ sprzedawanych unitow FE DESA
nasze ceny w stosunku do wartosci i wyposazenia sg bardzo korzystne. Unity

objete sg systemem opieki serwisowej w czasie diugoletniej eksploatacji. Posiadamy duzy magazyn czesci
zamiennych zapewniajgcy natychmiastowg ich dostepnosc¢. Obstuga serwisowa realizowana jest
poprzez wiasny serwis techniczny w Warszawie, todzi, Gdansku, Wroctawiu i Krakowie oraz sie¢ ponad
80 partneréw serwisowych na terenie catego kraju. Wspoélnie z firmg FEDESA przygotowalismy dla Panstwa
40 zestawow unitdw po specjalnych cenach.

53 000 =zt 59 000 =zt 64 000 z4

ZESTAW ACANTO AIR ZESTAW ACANTO LUX ZESTAW CORAL LUX

» Unit stomatologiczny FEDESA ACANTO AIR » Unit stomatologiczny FEDESA ACANTO LUX » Unit stomatologiczny FEDESA CORAL LUX
» Mikrosilnik elektryczny BIEN AIR ze $wiattem » Mikrosilnik bezszczotkowy BIEN AIR ze $wiattem » Mikrosilnik bezszczotkowy BIEN AIR ze swiattem
» Turbina BIEN AIR ze Swiattem » Turbina BIEN AIR ze Swiattem » Turbina BIEN AIR ze Swiattem
» Skaler SATELEC z 3 koncowkami » Skaler SATELEC ze Swiattem i 8 kohcowkami » Skaler SATELEC ze Swiattem i 8 koncoéwkami
» Piaskarka TPC montowana na rekaw turbiny » Piaskarka TPC montowana na rekaw turbiny » Piaskarka TPC montowana na rekaw turbiny
» Lampa polimeryzacyjna SATELEC MINILED » Lampa polimeryzacyjna SATELEC MINILED » Lampa polimeryzacyjna SATELEC MINILED
» Pompa ssaka METASYS » Pompa ssaka METASYS » Pompa ssaka METASYS
» Kompresor MGF z osuszaczem » Kompresor MGF z osuszaczem » Kompresor MGF z osuszaczem
» Ergonomiczny fotelik FEDESA dla lekarza » Ergonomiczny fotelik FEDESA dla lekarza » Ergonomiczny fotelik FEDESA dla lekarza
» Kamera wewnatrzustna DXM, monitor » Kamera wewngtrzustna DXM, monitor » Kamera wewngtrzustna DXM, monitor

(17 cali) z uchwytem na maszcie lampy (17 cali) z uchwytem na maszcie lampy (17 cali) z uchwytem na maszcie lampy

Nowa lampa diodowa
FEDESA 35 000 lux

Astral

Jakosc, Ergonomia, Prestiz

K
A ™

r 2 ‘“\._\ o ] ] pamiq_cia, mozliwoscig pogﬂqczenia do komputera
® Ergonomicznie wygiete ramie i monitorem Neovo 17 cali z szybg ochronng,
T - zgodnie z najnowszymi trendami zamocowanym na uchwycie na maszcie lampy.

® Markowa kamera SOPRO 595 Satelec ze stopklatka,

- zapewnia wygodng prace

@ Lampa Faro (25 000 lux) lub opcjonalnie lampa
diodowa (30 000 lux) o widmie $wiatfa
pozwalajgcym na idealne dobieranie koloréw
oraz systemem wycinajacym promieniowanie
polimeryzujace materiaty kompozytowe.

® Markowa lampa
polimeryzacyjna
MINILED firmy

® Szklana spluwaczka zamocowana SATELEC

obrotowo z mozliwoscig obrotu
o 180 stopni. Py

® Skaler ultradzwiekowy (opcjonalnie ze
Swiatfem) firmy Satelec z generatorem
Newtron 36 000 Hz (wyzsza czestotliwos¢
- eliminacja bolu pacjenta podczas
skalingu).

@ Stolik asystencki z tackg i 3 uchwytami
oraz dodatkowg klawiaturg sterujaca.

e

@ 3 lub 6 funkcyjna dmuchawka,
opcjonalnie ze $wiattem.

@ Chirurgiczny zagtowek wielokrotnie
famany z solidnym mechanicznym
systemem blokowania w kazdym
z kierunkéw pracy.

® Wszystkie koncowki Bien Air ze $wiattem
- idealnie dopasowane do mikrosilnika
Bien Air MC2, MC3 lub MX.

® Wiasciwy dobor materiatéw (potatzenie elementow
metalowych i aluminiowych z ciemniejszymi elementami
gumowymi narazonymi na ewentualne zabrudzenia
i zarysowania w czasie pracy).

® Mikromotor Elektryczny MC3 40 000 z mozliwoscig rozbudowy
o mikromotor bezszczotkowy MX Bien Air:

- Wysoki i staty moment obrotowy (3 N/cm2)

- Doktadna regulacja momentu obrotowego

- Precyzyjne programowanie w zakresie od 100 obrotéw
na minute

- Wszechstronne zastosowanie - stomatologia zachowawcza,
implantologia, protetyka, endodoncja.

® Niesymetryczna podstawa fotela
- jedyna pozwalajgca na wygodng prace
w kazdym pofozeniu siedziska umozliwiajaca
bardzo bliskie podejécie do pacjenta.
® Pompa ssaka austriackiej firmy METASYS
przystosowana do zamontowania
separatora amalgamatu.

® Doskonaty wielofunkcyjny sterownik
nozny umozliwiajgcy w prosty sposéb
miedzy innymi uruchamianie koncéwek,
wigczanie spray-u i ustawianie pozycji
fotela. S

® Nowoczesny markowy kompresor MGFz
osuszaczem (opcja dodatkowa) - zawsze doskonata
jakos¢ zasilania unitu czystym powietrzem.

De ntal H o I d i n g e-mail:dh@dentalholding.com, www.dentalholding.com

o tel. (22) 313 08 80
ul. Chatubinskiego 8 fax (22) 313 08 90 DZIAL HANDLOWY SERWIS FINANSOWANIE
00-613 Warszawa kom. 0 693 495 185 tel. (22)5 01 38 38 tel. (22)5 01 38 48 tel. (22)5 01 38 58
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Najwazniejsze jest podejScie interdyscyplinarne

Wywiad z prof. Vincentem G. Kokich — dentystg i chirurgiem dentystycznym.

Jaki zakres wiedzy — w aspekcie
interdyscyplinarnej wspoétpracy
wramach leczenia estetycznego—
jest niezbedny lekarzom orto-
dontom?

Wigkszos¢ lekarzy ortodontéw
potrafi skutecznie leczy¢ wady
zgryzu u miodziezy. Jednak wspot-
czeSnie coraz wieksza grupe pa-
cjentéw w gabinetach ortodontycz-
nych stanowig doro§li. U oséb do-
rostych,oprécz wad zgryzu, wyste-
puja takze inne problemy, ktdre
utrudniaja osiagniecie idealnego
efektu estetycznego i czynno$cio-
wego. Starcie zebow, stare wypet-
nienia, urazy, choroby przyzgbia
i parafunkcje moga sprawiac trud-
noSci, ktérych ortodonta nie jest
w stanie pokona¢. Te dodatkowe
problemy wymagaja szerszej wie-
dzy na temat stomatologii odtwor-
czej, periodontologii i materiatow
stomatologicznych, ktéra nie jest
zwykle przekazywana podczas
szkolefi i kurséw ortodontycznych.
Wsp6étczesny ortodonta musi sam
zdobywac wiedzg na temat postepu
dokonujacego si¢ w stomatologii,
aby zapewnia¢ swoim dorostym
pacjentom najlepsze mozliwe le-
czenie. W USA powstaja kluby sto-
matologiczne, do ktérych naleza
dentyS$ci wszystkich specjalnoSci.
Lekarze spotykaja si¢ regularnie,
np.raz w tygodniu i wspdlnie oma-
wiajg wybrane przypadki leczenia
pacjentéw. Dyskusje w takim inter-
dyscyplinarnym klubie sg tez dos-
konata wskazéwka do rozumienia
roliortodonty w leczeniu dorostych
pacjentow.

Jak wygladaidealny zespolinter-
dyscyplinarny i jak mozna za-
sady pracy takiego zespotu stoso-
waé na co dzien w gabinecie?

Doskonata sytuacjg jest praca
w kilkuosobowym zespole, w
miejscu, gdzie obok siebie znajduja
si¢ gabinety ortodonty, protetyka,
endodonty oraz chirurga stomato-
logicznego lub szczgkowo-twarzo-
wego. MoglibySmy woéwczas bez
problemu wspdlnie leczy¢ pacjen-
téw ze ztozonymi problemami sto-
matologicznymi. Jednak praktyki
grupowe nie sg rozpowszechnione.
Dlatego tez kazdy z nas musi samo-
dzielnie prowadzi¢ leczenie, ale
jednocze$nie wprowadzac w zycie
podejscie zintegrowane. Mdj klub
interdyscyplinarny daje mi wiaSnie
takie mozliwosci: podczas kazdego
z comiesigcznych spotkan poswie-
camy czas na opracowywanie pla-
néw leczenia skomplikowanych
przypadkéw stomatologicznych,
stosujac prawdziwie interdyscypli-
narne podejscie. Nie bytbym w sta-
nie leczy¢ dorostych pacjentow
z wadami zgryzu, gdybym regular-
nie nie spotykat si¢ z kolegami re-
prezentujacymi inne dziedziny sto-
matologii.

Jakim obszarom stomatologii
estetycznej przypisatby Pan naj-
wieksze znaczenie?

Staram si¢, aby moje decyzje
terapeutyczne dotyczace estetyki
opieraty si¢ na wynikach badafi
naukowych. Mamy obecnie mozli-
wos¢ dostepu do wynikow wielu
badafi, w ktérych oceniano reakcje

Ryc. laib: U 15-letniej pacjentki nie wyksztatcity si¢ oba boczne siekacze gornej szczeki
(a), a kty wyrosty w bezposrednim sqsiedztwie siekaczy srodkowych. Leczenie chirurgiczne
polegato na ekstrakcji pierwotnych ktow, dystalnym przesunieciu gornych ktow do ich fizjo-
logicznej pozycjioraz wszczepieniuimplantow wmiejscu gornych siekaczy bocznych. W celu
nadania uzg¢bieniu naturalnego wyglqdu, implanty zaopatrzone zostaty w korony porcela-
nowe (b).

spoteczefistwa na nieatrakcyjnie
ustawione z¢by. Nie zawsze prob-
lemy takie jak przesunigcie linii
posrodkowej, diastema, uSmiech
dzigstowy, zaburzenia diugoSci
koron klinicznych lub nieréwny
przebieg plaszczyzny zwarciowej
sa uwazane za nieatrakcyjne. Rze-
telnie prowadzone badania na-
ukowe pozwolity pozna¢ wartosci
progowe, a dzigki temu wiemy,
kiedy powinniSmy leczy¢ wade lub
zmienia¢ ustawienie zebow, aby ja
skorygowac. Kazdy ortodonta po-
winien znac te wartoSci 1 wiedziec,
jak wykorzysta¢ te informacje
podczas pracy z pacjentami doros-
tymi, wymagajacymi leczenia in-
terdyscyplinarnego. Wiele wyni-
kéw badafi zostato opublikowa-
nych na tamach specjalistycznej
pracy branzowej, mozna je takze
pobra¢ bezpoSrednio z mojej
strony internetowej bez zadnych
dodatkowych kosztéw.
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CoPansadzionajnowszych tren-
dach lub metodach leczenia, ta-
kich jak samoligaturujace zamki

lub miniimplanty?
Samoligaturujagce zamki s3
bardzo popularne w USA. Wielu
ortodontéw zaczeto stosowaé wy-
facznie takie rozwiazania. Jed-
nak niektére twierdzenia produ-
centéw i dystrybutoréw tego typu
zamkOw wymagaja jeszcze nauko-
wej oceny. Producenci twierdza,
ze umozliwiajg one szybsze prze-
suwanie zebow ze wzgledu na
zmniejszenie tarcia, ale wiele ba-
dan poswigeconych zjawiskom tar-
cia byto wykonywanych w warun-
kach laboratoryjnych, zwykle bez
uwzglednienia wptywu §liny, ktéra
podczas przemieszczania zebow
dziata jak Srodek poslizgowy. Prze-
prowadzone ostatnio badanie, po-
rownujgce czas wymagany dla
osiagniecia pozadanego ustawie-
g
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System Higieny Dirr

Od ponad 65 lat wspieramy rozwdj stomatologii poprzez tworzenie i wprowadzanie nowych zaawansowa-
nych technologii. Dla Ciebie mamy kompresory dajqgce najwyzszej jakosci suche, higieniczne i bezolejowe
powietrze. Oferujemy systemy ssqce i separatory amalgamatu. Uzupetniamy pracownie rentgenowskie
w wywotywarki i odczynniki, oraz pozwalamy realizowaé nowoczesnosé z systemami radiologii
cyfrowej. Dzigki naszym produktom unowoczesniamy zabiegi periodontologiczne (Vector) oraz endodon-
tyczne (RinsEndo). Pomagamy zapewnié bezpieczenstwo dzieki Systemowi Higieny Diirr. A nasza nowa
kamera fluorescencyjna VistaProof zmienia poglad na diagnostyke préchnicy. Dzigkujemy wszystkim,
ktérzy do tej pory zaufali nam i naszym produktom. Jesli chcesz wiedzie¢ wiecej, skontaktuj sie¢ z nami lub
naszymi dystrybutorami. Bartosz Sywula, tel. + 48 58 522 99 48, info@duerr.pl

POSTEP ZACZYNA SIE OD IDEI. WWW.DUERR.PL

Bedqc u szezytu swych zawodowych mozli-
wosci, prof. dr Vincent G. Kokich z Uniwer-
sytetu Waszyngtonskiego w Seattle zamierza
porzucic katedrg wyktadowcy uniwersytec-
kiego (Fot. FORESTADENT).
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