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Laser Lok Tehnologija je rezultat
je dvadesetpetogodiSnjeg istra-
zivanja New York Dental School,
(MIT) Massachusetts Institute of
Technology and Hardvard Dental
School. Biohorizons implant si-
stemima ekskluzivno pravo na pa-
tent do 2025. Primenom Laser Lok
tehnologije dobili smo inovativnu i
aktivnu implant povrsinu.

O ¢emu je tu uopste rec?

Koriséenjem ablativnog lasera
stvaraju se mikrokanali na im-
plantu veli¢ine 8-12 mikrometara
Kkoji sluZe kao matriks za privlace-
nje osteoblasta i fibroblasta. Na mi-
kroskopskom nivou Laser Lok se
sastoji iz identi¢nih nanostruktura
koje maksimalno povecavaju kon-
takt i omogucava celijskim pseu-
dopodama i kolagenim mikrofi-
brilama olakSan pripoj na povrsi-
nu implanta.Kao rezultat ovakvog
éelijskog odgovora, za razliku od
uobicajenih cirkumferentno po-
stavljenih vlakana oko implantata,
prvi put imamo paralelni pripoj
kolagenih vlakna na povrsini im-
planta, slicno Sarpejevim vlakni-
ma na prirodnom zubu. Sve to je
dokumentovano u seriji klinickih
studija u kojima je Myron Nevins
humanom histologijom prikazao
savrSeno organizovane snopove
kolagenih vlakana koja se paralel-
no pripajaju na povsinu Laser Lok
implanta.

Ova bioloski aktivna implant
povrsina je pogodna za imedijatno
opterecenje implanta fiksnim pro-
tetskim radom za bezube ili deli-

micno bezube vilice, bilo u oklu-
ziji ili van nje. Laser Lok povrsi-
na zajedno s dugackim, samonare-
zujuéim reversnim navojem pod
uglom od 120 stepeni, daje maksi-
malnu primarnu stabilnost, kom-
presiviu snagu i aksijalni prenos
okluzalnih sila. FDA (Americka
Agencija za hranu i lekove) je na
osnovu klini¢kih studija izdala
potvrdu da su svi implanti La-
ser lok dizajna Tapered implanti
ukljucujudi i 3.0 implant pogodni
za imedijatno opterecenje.

Jedan od glavnih uzroka gubit-
ka krestalnog dela kosti u vratnom
delu implanta kod svih implant
sistema je prisustvo zapaljenskog
infiltrata tzv. mikrocurenje.

Rezultati studije “The effects of la-
ser microtexturing of the dental iim-
plant collar on crestal bone levels
and peri implant health” Spyros
Botos-a objavljene 2011. pokaza-
li su da posle dve godine gubitak
krestalnog dela kosti kod Nobel re-
place, prestavnika standardnih
implantata, iznosi ocekivanih
2,0mm dok je kod Tapered In-
ternal Laser lok implanta iznosio
svega 046mm.
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Poneseni saznanjima o pozitiv-
nim ucincima Laser Lok-a, Bioho-
rizons istraZivacki tim primenjuje
lasersku ablacijuina abatmentima.
Koriséenjem abatmenta s Laser lok
mikrokanalima na vratnom delu
reSava se problem mikrocurenja
naspojuimplant-abatment. Pripoj
kolagenih vlakana na Laser Lok-u
je tako pomeren s nivoa implanta
na nivo abatmenta da Stiti spoj im-
plant — abatment i spreci apikalnu
migraciju epitelnog pripoja.

A sada Laser Lok i platform
switching zajedno? To je PREMI-
UM Biohorizons implant — Tape-
red Internal Plus

Platform switching je kao feno-
men uSao u implantologiju sa-
svim slucajno jos pre dve decenije
kada su se prvi put pojavili implan-
ti veceg precnika, a prozvodaci
nisu proizveli kompatibilne ab-
atmente. Doktori su koristili aba-
tmente manjih platformi na im-
plantima veéeg diametara i tada je
uoceno kako je mnogo manja ver-
tikalna koStana resorpcija u vrat-
nom delu implanta. Tako je nastao
tzv. “PLATFORM SWITCHING”.

Biohorizons je platform switc-
hing-om unapredio Laser Lok im-
plant i dobio proizvod koji spada u
kategoriju PREMIUM implanta.
Glavna indikacija nase “nove
zvezde” u Biohorizons familiji
jeste estetska zona i oCuvanje
interdentalne papile za prirodan
izgled implant nosenih protetskih
nadoknada u duZem vremenskom
intervalu. Namede se i kao izvan-
redno reSenje za imedijatnu im-
plantaciju ekstrakcione rane zbog
mogucnosti direktnog zakljucava-
nja kolagenih vlakana na supra-
krestalno postavljenom implantu.

Ovaj implant je stavio na preis-
pitivanje uobicajeni protokol i pra-
vila u implantologiji.

U novoj studiji objavljenoj u
International J Periodontics Re-
storative Dent, Volume 33 Br. 3,
2013 dovodi se u pitanje Tarnow-o
pravilo da minimalna udaljenost
izmedu dva implanta mora biti
3mm. Nevins je pokazao da izme-
du dva Tapered Intrernal plus im-
planta nema gubitka kosti ni kada
je udaljenost samo 2mm. Cak je
u nekim histoloSkim uzorcima
uotena deponovana novo for-
mirana kost koja zajedno sa veé
dokazanim paralelnim kolagenim
vlaknima iznad spoja implant-ab-
atment ¢ini prepreku za apikalnu
migraciju eiptelnog pripoja.

Tapered Internal Plus je im-
plant nase a neka bude i VaSe bu-
duénosti.
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Prof. dr Vitomir Konstantinovic,
novoizabrani Direktor Stomatoloske
komore Srbije - INTERVJU

Pitali smo profesora Konstanti-
noviéa za njegovo videnje prote-
klih izbora u komori, s obzirom
da ima dosta nejasnoca:

Posle nekoliko neuspelih po-
kusaja izbori su napokon uspesno
odrzani u demokratskoj atmosferi.
Odbor za sprovodenje izbora koje
je odredilo Ministarstvo zdravlja
sproveo je izbore na koje su sto-
matolozi Srhije izasli sa Zeljom da
napokon izaberu ¢lanove skupsti-
ne SKS, predsednika i podpredsed-
nika skupstine, organe skupstine i
naravno direktora komore.

Cinjenica je da postoji Zelja
svih stomatologa da se nago-
milani problemi u stomatolo-
giji Srbije napokon rese.

Ceo postupak izbora je prote-
kao bez poteskoca, tako da sam
se ja kao jedan od ¢lanova skup-
Stine i kandidata za direktora
komore nadao da ¢e skupstina
biti legalno konstituisana i da ¢e
svi organi komore biti izabra-
ni u demokratskoj atmosferi.
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Molimo Vas da nas
obavestite o svakoj
promeni VaSe adrese
ukoliko Zelite da
dobijate redovno
Dental Tribune.

—IDIN  sirana 1

Medutim, na izbornoj skup-
Stini, posle mnogo muka i ra-
znih neprijatnih situacija gde
je cak i privatno angaZovano,
obezbedenje zabranjivalo po-
jedinim kolegama da dodu do
reci, ustanovljen je kvorum, a
kada se doslo do izglasavanja
dnevnog reda dosloje donovih
problema i nesuglasica tako da
je jedva ustanovljen dnevni red.
Posle pauze, iskreno sam se na-
dao da ¢emo uspeti da verifiku-
jemo mandate ¢lanovima skup-
Stine i da potom KkonstituiSemo
skupstinu, izaberemo predsed-
nika skupstine, direktora komo-
re i ostale organe skupstine, ali
je kolega koji je vodio sastanak,
iz meni nepoznatih razloga,
saopStio da viSe nije u stanju

da vodi skupstinu i prekinuo
je. Skupstina je ponovo zaka-
zivana jos dva puta, jedna od
strane VD direktora dr Zo-
rana Marjanovic¢a, druga od
strane odbora za raspisivanje
izbora koji je u meduvreme-
nu smenio VD direktora, ali
zbog nedostatka kvoruma ni
jedna ni druga sednica nisu
odrzane. Napokon, 11. maja
u kvorumskom sazivu Veca pri-
vatnih i Vec¢a drzavnih stomato-
loga, konstituisana je skupstina
tako Sto su verifikovani mandati
¢lanovima skupstine te su taj-
nim glasanjem izabrani pred-
sednik i potpredsenik skup-
Stine kao i direktor komore.
Za 25. maj zakazana je nova
skupstina gde su se c¢lanovi
skupstine, kolege iz Ccitave
Srbije demokratskim tajnim
glasanjem, naravno uz posto-
janje kvoruma, izvrsili izbor i
ostalih organa skupstine.

Da bi komora pocela da
radi, potrebno je da se izvrsi
primopredaja celokupne do-
kumentacije neophodne za rad
komore, pecata, da se pristupi

616.31 (05)

Cetiri puta godisnje
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prostorijama komore. U dva
navrata sam sa kolegama, ¢la-
novima skupstine, pokusao da
udjem u prostorije komore i
da izvrSim primopredaju duz-
nosti da bi Sto pre komora po-
Cela da radi, ali oba puta sam
naiSao samo na privatno obez-
bedenje dr Zorana Marjanovi-
¢a koje nam nije dopustilo da
preuzmemo duznost, a drugi
put ¢ak ni udemo u prostori-
je koje su prakticno vlasnis-
tvo svih stomatologa Srbije, a
na pitanje ko su oni i zasto ne
moZzemo da, kao legalno iza-
brani c¢lanovi, udemo dobili
smo odgovor da se obratimo
dr Zoranu Marjanovicu i da
je on zabranio ulazak u pro-
storije komore. Napominjem
da sam obavesten da se slic-
na situacija desava i u ostalim
ograncima komore. Zbog no-
vonastale situacije rad komo-
re je i dalje blokiran, Sto samo
Steti svim stomatolozima u
Srbiji. Medutim posle konsul-
tacija koje sam licno obavio
u Ministarstvu Zdravlja, sa
pomocnicima ministra, kao i
Ministarkom li¢no, uz punu
podrsku Ministarstva, nadam
se da ¢emo vrlo brzo poceti da
se bavimo strukom, odnosno
da radimo za dobrobit stomato-
logije u Srbiji.

Pitali smo profesora Konstan-
tinovica kako se ipak odlucio
da se kandiduje za direktora
komore?

Dosta dugo su me pojedine
kolege, kako iz privainog tako
i iz drzavnog sektora pitale da
li bi se kandidovao za direktora
komore zato Sto su smatrali da
bi ja bio dobro resenje, u ovom
trenutku, za tu funkciju. Defi-
nitivnu odluku da prihvatim
kandidaturu doneo sam kada
sam procenio da je kolegama u
struci stvarno postalo neizdrzi-
vo da funkcionisu bez komore,
koja prakticno nije postojala.
Posle obavljenih konsultaci-
ja, prevashodno sa kolegma iz
privaine prakse, s obzirom da
ve¢ duZe od dvadeset godina
imam izvanredu saradnju sa
velikim brojem njih, kao i sa
Ministarstvom zdravlja, Srp-
skim lekarskim druStvom,
Stomatoloskim fakultetima u
Beogradu, Nisu i Novom Sadu
odlucio sam da ponudim svo-
je iskustvo, znanje i energiju
radi poboljSanja i unaprade-
nja stomatoloSke struke u Sr-
biji. Drago mi je da su kolege,
pogotovo iz privatnog sektora,
koji su u pocetku moZzda i imali
neke nedoumice, da li profesor
fakulteta treba da bude direktor
komore, ipak odlucili da me po-
drze i velikom vec¢inom to i po-
kazali prilikom tajnog glasanja.
Mislim da u ovom trenutku ko-
moru treba postaviti na zdrave
noge, rasCistiti sa prethodnim
stanjem, i tek onda zapoceti, sa
jedne Ciste pozicije, sa reSava-
njem nagomilanih realnih pro-
blema u stomatologiji.

Koji je Vas plan i program
koji ste izloZili kolegama pri-
likom izbora?

Plan i program rada komore
koji sam predstavio kolegama
sastoji se iz 18 tacaka, a to su:

1. Promena statuta SKS sa ja-
sno definisanim izbornim po-
stupkom;

2. Usvajanje jedinstvenih sto-
matoloskih protokola

3. Revidiranje pravilnika o kon-
tinuiranoj edukaciji - koji treba
uskladiti sa evropskim nacinom
bodovanja odnosno nacinom bo-
dovanja u okruzenju.

4. Usvajanje jedinstvenog spi-
ska stomatoloskih usluga na
nivou Srbije - da svaka stoma-
toloSka ordinacija ima isti spi-
sak usluga.

5. Usvajanje jedinstvenog ce-
novnika sa odredenim mini-
malnim cenama

6. Uvodenje obaveze da se pa-
cijent najmanje dva puta go-
disSnje javi svom stomatologu
radi kontrole, preventivnog
parodontoloskog tretmana....
7. Uvodenje obaveze da sva-
ki ¢lan komore ima strucnu i
pravnu zastitu

8. Da c¢lanovi komore budu
aktivno ukljuc¢eni u donose-
nju svih strucnih i zakonskih
propisa vezanih za stomato-
logiju

9. Da se odmah zapocne po-
stupak za konac¢no ukidanje
bespotrebnog postojanja fi-
skalnih kasa

10. Da se odmah zapocne po-
stupak za ukidanje obaveza pla-
¢anja po viSim cenama npr. od-

nosenje nemedicinskog smeca;
placanje vode; infostana....

11. Potpisivanje ugovora sa
osiguranjima - stvoriti uslo-
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ve za mogucnosti eventual-
nog potpisivanja ugovora sa
Republickim fondom zdrav-
stvenog osiguranja

12. Da se promovise legaliza-
cija ordinacija jer jedino na
taj na¢in mogu da se zaStite
pacijenti, ali i spreci nelojalna
konkurencija neregistrovanih
ordinacija

13. Da se zastiti struka (npr.
Beljenje zuba po kozmetickim
salonima, reklamiranje - za-
konsko precizno regulisanje sa-
drZaja na sajtovima ordinacija i
klinika....)

14. Da komora uti¢e na upi-
snu politiku stomatoloskih
fakulteta.......

15. Da se obezbedi tajnost po-
dataka kartona pacijenata

16. Da se privatnicima da me-
sto koje realno zasluzuju

17. Zakonski omoguditi pri-
vatnim stomatoloskim ordi-
nacijama da mogu da pruzaju
specijalisticke usluge

18. Da se komora zauzme za
reSavanje ozbiljnih problema
u stomatoloskim ustanovama
koje se bave primarnom zdra-
stvenom zaStitom.

Naravno da je svaka dobrona-
mernasugestijadobrodoslaidacu
rado saslusati Sta sve muci kolege
i potruditi se da im pomognem,
koliko to bude umojoj moci. Uvek
¢urado izaci u susret kolegama.

Sta bi za kraj mogli da poru-
cite kolegama?

Porucio bih kolegama da
budu jo§ malo strpljivi dok ko-
mora ne pocne sa normalnim
radom. Treba da znaju da nas

magistarskih i doktorskih teza, recenzent u nekoliko domacih i internacionalnih ¢asopisa,
predavac po pozivu vise od 100 puta, pretezno na inostranim kongresima i kursevima,
objavio preko 200 publikacija i prezentacija (25 radova u stranim i 9 u domacim ¢asopisi-
ma, autor u 8 knjga od kojih su dve na engleskom jeziku).

Profesor Vitomir Konstantinovié¢ roden je u Beogradu 1961. go-
dine gde je zavrSio Osnovnu Skolu, Gimnaziju, Stomatoloski
fakultet kao najbolji diplomirani student u generaciji 1984. go-
dine i Mediciski fakulet 1992. godine. Od 1986. godine, kada
je upisao magistarske studije, je na Klinici za Maksilofacijal-
nu hirurgiju Stomatoloskog fakulteta u Beogradu gde je 1989.
godine izabran za asistenta pripravnika, a 2006. za redovnog
profesora na predmetima Maksilofacijalna hirurgija, Implan-
tologija, Urgentna stanja u stomatologiji...Clan je vi$e nau¢nih
i stru¢nih domacih i internacionalnih udruzenja, mentor vise

sve oCekuje puno posla, ali da
¢emo sve uciniti za dobrobit
struke, kolega i naravno pa-
cijenata. Nadam se da ¢u vrlo
brzo dobiti priliku da se bavim
strukom i reSavanjem ozbiljnih

pitanja u stomatologiji i da ne-
¢emo vise gubiti vreme i baviti
se besmislenom opstrukcijom
koju odredeni pojedinci naza-
lost vrse. Jo§ jednom ponavljam
da je jedini nacin da neko bude

izabran za pojedine organe ko-
more tajno glasanje u kvorum-
skom sazivu skupstine, Sto je i
bio slucaj u nedavnom zavrse-
nom izbornom postupku.

IMPLANT DIRECT
flamenko u Beogradu

Imedijatna implantacija bila
je glavna tema treceg Simply
Smarter dogadaja u regionu.
I ovaj put se kompanija IM-
PLANT DIRECT potrudila da
dovede renomirano svetsko
ime — Dr Pedra Pena, poznatog
oralnog i maksilofacijalnog hi-
rurga iz Spanije, koji je u¢esni-
cima pruzio sjajan hands-on
kurs i dva izvanredna preda-
vanja o terapiji estetske regije
implantima i terapiji resorbo-
vane maksile sa i bez koSta-
nog grafta. Ucesnici SIMPLY
SMARTER dogadaja u Srbiji
znaju koliko internacionalni
predavac¢i mogu da motiviSu
publiku. Dan je bio prekratak

za toliko informacija i toliku
koli¢inu pozitvne energije.

Da Implant Direct ume da
ceni svoje korisnike u regi-
onu, dokazao je svojim dola-
skom iz Amerike potpredsed-
nik ID kompanije Brian Ban-
ton, koji je prvi put bio u Srbiji.
Nakon svog predavanja izjavio
je: Vi imate izvrsne strucnjake,
koji su odli¢no informisani o
tendencijama u modernoj im-
plantologiji i zadovoljstvo je
bilo li¢no ih upoznati!”.

»Klju¢ uspeha svih velikih
kompanija je taj Sto znaju da
cene stare vrednosti, na éemu

Mikodental d.o.0. Stojana Novakovica 19, 15000 Sabac,
Tel: +381 15 345 123, +381 15 300 261, Mobile: +381 64 643 8152
www.mikodental.rs

se zasniva i naSe poslovanje
od 1987¢ izjavila je Damjan-
ka Durié, generalni menadZzer
MIKODENTAL Dental Depoa.

MIKODENTAL Dental Depo
se u ime kompanije IMPLANT
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Dentalni adhezivni sistemi - klasifikacija,

protokoli primene i interakcija sa zubnim tkivima

Autor: Doc. dr Vesna Miletic, Srbija

Dentalni adhezivni sistemi
(dentalni adhezivi) omogu-
¢avaju vezu kompozitnih ma-
terijala i zubnih tkiva preko koje
se ostvaruje mikro-mehanicka
retencija kompozita. Istovreme-

no je adhezivna zona i najsla-
bija karika u vezi kompozita i
zubnih tkiva. U praksi je fokus
klinicara obitno na ocuvanju
suvog radnog polja, slojevitoj
aplikaciji i modelovanju kom-

pozita, dok se aplikacija adhezi-
va ne prepoznaje kao faza koja
moze imati odlucujucu ulogu u
dugotrajnosti ispuna. Na ovakav
pristup moZe uticati nedovoljno
poznavanje interakcije adheziva

i zubnih tkiva i znacaja pojedi-
nih faza rada za kvalitet i dugo-
trajnost adhezivne veze.

Na trZiStu postoji veliki broj
adhezivnih sistema, koji se mogu

S njim je sve moguce:

= .‘u" 9. ..
- = ]
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svrstati u dve osnovne grupe
prema nacinu pripreme zubnih
tkiva za vezu sa adhezivnhom
smolom (Van Meerbeek 2003):

¢ Adhezivi sa kiselinskim na-
grizanjem (eng. “total-etch”)

¢ Samonagrizaju¢i adhezivi
(eng. “self-etch”)

U okviru svake grupe postoje
po dve podrupe (Slika 1):

¢ Trofazni adhezivi sa Kiselin-
skim nagrizanjem - Kiselina,
prajmer i bond odvojeni

¢ Dvofazni adhezivi sa Kiselin-
skim nagrizanjem - Kiselina,
prajmer i bond u istoj bocici

¢ Dvofazni samonagrizajuci
adhezivi - samonagrizajuci
prajmer i bond

¢ Jednofazni samonagrizajuci
adhezivi — sve komponenine u
jednoj bocici

Protokol
“totalnog nagrizanja”

Sustina ovog protokola je da
se nagrizanje zubnih tkiva vrsi
pre nanoSenja adheziva i to
primenom 34-37% ortofosfor-
ne kiseline. Ovim korakom se
demineralizuje povrsinski sloj
gledi i dentina u debljini od ne-
koliko mikrona i stvara se ka-
rakteristicna mikro-retentivna
povrsina za prodor adhezivne
smole. Standardna procedura
podrazumeva nanosenje Kkise-
line u vidu gela prvo na gled-
ne rubove kaviteta, a nakon 15
s i na dentin u celom kavitetu.
Gled se ovim postupkom nagri-
za 30 s, a dentin 15 s.

Nakon ispiranja kiseline vode-
no-vazdusnim sprejom, kavitet
se posuSuje strujom vazduha.
Proizvodaci navode da kavitet
treba posusiti pazljivo bez presu-
Sivanja, kako bi dentin zadrZao
izvesnu koli¢inu vode unutar
kolagene mreze. U protivhom,
dolazi do kolapsa kolagenih
vlakana Sto negativno utice na
adhezivnu vezu. Faza suSenja
kaviteta je kritina za pravilnu
aplikaciju adheziva, ali ne po-
stoji precizno uputstvo kako i
koliko dugo susiti kavitet da bi
se postigao optimalni balans
preostale vode u dentin.ViSak
vode usled nedovoljnog suse-
nja onemogucava polimeri-
zaciju adheziva, ali isto tako
i kolaps kolagenih vlakana
usled presusSivanja slabi vezu
adheziva i dentina.

—>1l\
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Adhezivi sa kiselinskim nagrizanjem

Samonagrizajuci adhezivi

Slika 1. Klasifikacija dentalnih adhezivnih sistema prema nacinu pripreme
zubnih thiva i fazama aplikacije adheziva. Uocava se jasan trend simplifika-
cije sistema radi sto jednostavnije klinicke primene.

<
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Obicno se preporucuje neko-
liko uzastopnih kratkih mla-
zeva vazduha nakon Kojih
povrsina dentina ostaje sjajna.
Ranije shvatanje da kavitet
treba intenzivno susiti dok se
ne postigne kredasto bela boja
gledi je napusteno, jer se time
presuSuje dentin.

Kod trofaznih adheziva sa
kiselinskim nagrizanjem, na
nagrizen i blago posusen kavitet
nanosi se sloj prajmera koji tre-
ba da obezhedi prodor hidrofil-
nih monomera u intefibrilarne
prostore kolagene mreZe s jedne
strane i hemijsku vezu sa hidro-
fobnim monomerima iz honda
sa druge strane. Prajmer se ras-
priuje strujom vazduha kako bi
se postigao tanak sloj, ubrzalo

(o=

(A) (B) (C)

- it

(D) {E} {F} (G)

Slika 2. Opsti protokol “totalnog nagrizanja”i aplikacije dvofaznog adheziva
sa kiselinskim nagrizanjem. (A) Preparisan kavitet; (B) Ortofosforna kiselina
aplikovana na gledne rubove kaviteta; (C) Ortofosforna kiselina aplikovana
na ceo kavitet - gled i dentin; (D) Ispiranje kiseline vodeno-vazdusnim sprejom;
(E) Susenje kaviteta suvim, komprimovanim vazduhom; (F) Aplikacija adhe-
ziva (prajmer i bond zajedno) na ceo kavitet; (G) Svetlosna polimerizacija.

‘F”EL"LER\\
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Slika 3. Opsti protokol “samonagrizanja” i aplikacije dvofaznog samona-
grizajuceg adheziva. (A) Preparisan kavitet; (B) Aplikacija prajmera na ceo
kavitet; (C) Rasprsivanje prajmera strujom suvog, komprimovanog vazduha;
(D) Aplikacija bonda na ceo kavitet; (E) Rasprsivanje bonda vazduhom; (F)
Svetlosna polimerizacija.
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Slika4. Opstiprotokol “selektivnog nagrizanja”zajednofaznisamonagrizajuci
adheziv. (A) Preparisan kavitet; (B) Aplikacija ortofosforne kiseline na gledne
rubove kaviteta; (C) Ispiranje vodeno-vazdusnim sprejom; (D) Susenje
kaviteta; (E) Aplikacija jednofaznog adheziva na ceo kavitet — gled i dentin;
(F) Rasprsivanje adheziva; (G) Svetlosna polimerizacija.

(F) (G)

isparavanje rastvaraca i elimi-
nisale blaznice vazduha. Zatim
se preko prajmera nanosi hond
koji obi¢no predstavlja meSa-
vinu cistih smola bez rastva-
raCa, a koji kasnije ostvaruje
hemijsku vezu sa kompozitom.
Nakon rasprsivanja bonda, ceo
sistem se svetlosno polimerizu-
je, najcesScée halogenim ili LED
izvorom u trajanju od 10-20 s
zavisno od intenziteta i udalje-
nosti izvora, a prema upustvu
proizvodaca.

Kod dvofaznih adheziva sa
kiselinskim nagrizanjem, na
nagrizen i posusen kavitet na-
nosi se jedinstvena mikstura
prajmera i bonda. Ideja kod
ovog pristupa je da Ce se postici
isti efekat kao kod prethodnih
sistema usled tzv. “fazne se-
paracije” adheziva, narocito u
dentinu. Hidrofilni monomeri
infiltriraju kolagenu mreZzu u
¢ijim interfibrilarnim prosto-
rima se nalazi voda i formira-
ju hibridni sloj, dok hidrofobni
monomeri pretezno zaostaju na
povrsini i grade adhezivni sloj.
Nakon nanosenja adheziva u
jednom ili dva sloja, sledi sve-
tlosna polimerizacija (Slika 2).

Protokol “samonagrizanja”
U protokolu “samonagriza-
nja” karakteristicni mikro-re-
tentivni izgled povrsine gledi i
dentina postize se aktivnoScéu
samonagrizaju¢ih  kompone-
nata u adhezivnom sistemu,
bez nagrizanja ortofosfornom
kiselinom. U pitanju su tzv. ki-
seli monomeri koji na jednom
kraju molekula sadrze Kkisele
karboksilne ili fosfatne grupe,
a na drugom dvogube veze za
hemijsku vezu sa drugim mo-
nomerima u adhezivu.

Kod dvofaznih samonagriza-
ju¢ih adheziva, preparisan ka-
vitet se prvo posusuje pa se sa-
monagrizajuci prajmer nanosi
na gled i dentin u celom kavite-
tu. SuSenje netretirane povrsine
dentina u ovom slucaju ne nosi
opasnost od presuSivanja kao
u slucaju kiselinskog nagriza-
nja. Preporucuje se ostavljanje
prajmera da deluje 20 s ili pre-
mazivanje kaviteta prajmerom
u trajanju od 20 s. Za to vreme
se hidroksiapatit deminerali-
zuje u celosti ili parcijalno za-
visno od pH samonagrizajuceg
prajmera. U slucaju parcijal-
ne demineralizacije preostali
hidroksiapatitni kristali bice
inkapsulirani adhezivom. Praj-
mer se rasprsuje strujom suvog,
komprimovanog vazduha iz
pustera obi¢no umerenog in-
tenziteta da se postigne tanak
sloj, ubrza ispravanje rastvara-
¢a i elimini$u blazne vazduha.
Zatim se na prajmer nanosi sloj

bonda, rasprsuje i ceo sistem se
svetlosno polimerizuje 10-20 s
zavisno od intenziteta i udalje-
nosti izvora (Slika 3). Izuzetak
u ovoj grupi je adhezivni sistem
za Filtek Siloran kod koga se
prajmer svetlosno polimerizuje
pre nanoSenja bonda.

Kod jednofaznih samona-
grizajuc¢ih adheziva, sve kom-

ponente sistema su u jednoj
smesi ili se meSaju neposredno
pre aplikacije. Dovoljno je pre-
parisan kavitet samo posusiti,
a zatim se adheziv nanese na
gled i dentin i ostavlja da delu-
je odredeno vreme, npr. 20 s ili
samo nanoSenje traje 20-tak s.
Za to vreme se simultano odi-
grava nagrizanje zubnih tkiva i
“fazna separacija” monomera u
adhezivu radi hibridizacije zub-
nih tkiva. Nakon toga se adhe-
ziv rasprsSuje u tankom sloju, a
zatim i svetlosno polimerizuje.
Ponekad se preporucuje nano-
Senje dva sloja adheziva.

Protokol
“selektivnog nagrizanja”
Ispitivanja su pokazala da
samonagrizaju¢i adhezivi pri-
menjeni po protokolu “samona-
grizanja” daju slabije rezultate
u pogledu veze adheziv-gled
u poredenju sa adhezivima sa
kiselinskim nagrizanjem u pro-
tokolu “totalnog nagrizanja”. Sa
druge strane, samonagrizaju-
¢i adhezivi, narocito dvofazni,
ostvaruju slicnu jacinu veze
sa dentinom kao i adhezivi sa
kiselinskim nagrizanjem. Pri-
tom, ova veza dvofaznih samo-
nagrizajucih adheziva i dentina
je otpornija na biodegradacijske
procese u duzem vremenskom
periodu. Zbhog toga je preporu-
¢ena kombinacija dobrih svoj-
stava dve vrste adheziva i dva
protokola aplikacije — protokol
“selektivnog nagrizanja”.

Sustina protokola “selektiv-
nog nagrizanja” je da se gled
nagriza ortofosfornom Kise-
linom po protokolu “totalnog
nagrizanja”, dok se na netre-
tirani dentin nanosi samona-
grizajuci adheziv po protokolu
“samonagrizanja” (Slika 4).
Vreme nagrizanja gledi kiseli-
nom je krace od 30 s zavisno
od vrste samonagrizajudeg
adheziva i obi¢no iznosi 10-15
s. Samonagrizajuci adheziv se
ostavlja obicno 20 s da deluje na
zubnim tkivima pre svetlosne
polimerizacije.

Single Bond Universal
(BM ESPE)

Po pravilu, adhezivi pri-
padaju ili “total etch” ili “self
etch” grupi. Aktuelni izuzetak
od ovog pravila je Single Bond
Universal (3M ESPE) indikovan
za sva tri protokola aplikacije pa

Slika 5. Single Bond Universal
(BM ESPE)

se smatra i “total etch” i “self
etch” adhezivom (Slika 5).

U sastavu ovog adheziva
je samonagrizaju¢i monomer
10-MDP za koga je nedavno
pokazano da ostvaruje hemij-
sku vezu sa hidroksiapatitom
i formira pravilnu reSetkastu
strukturu unutar hibridnog
sloja u fenomenu poznatom
kao “nano-slaganje” (Yoshida
2012). Ova pravilna struktu-
ra se smatra odgovornom za
stabilnost adhezivne veze. 10-
MDP monomer obezbeduje
vezu i sa aluminom, cirkonijom
i metalom, dok se preko silana
ostvaruje veza sa staklo-kera-
mikom bez primene prajmera.
Vitrebond kopolimer na bazi
polialkenoicne Kiseline u kom-
binaciji sa vodom i hidrofilnim
monomerom HEMA pokazuje
izvesnu rezistentnost na disba-
lans vode u dentinu kod pro-
tokola “totalnog nagrizanja”
Sto doprinosi jacoj i stabilnijoj
vezi. Dimetakrilatni monome-
ri, tipa BisGMA, zaduZeni su
za umreZavanje i ¢ine glavnu
“masu” adhezivnog sloja. U ori-
ginalnom sastavu Single Bond
Universal adheziva se nalazi
klasi¢ni i najceSce KkoriSéeni
foto-inijatorski sistem na bazi
kamforhinona. Nedavno istra-
Zivanje je pokazalo da se po-
djednako uspesno osnovna for-
mulacija ovog adheziva moze
polimerizovati i koriS¢enjem
foto-inicijatora Lucirina koji se
primenjuje kod nekih kompozi-
ta kao alternativa kamforhino-
nu. Isto istrazivanje je pokazalo
da je inicijalna veza sa denti-
nom jaca kod Single Bond Uni-
versal adheziva primenjenog
po protokolu “totalnog nagri-
zanja” nego “samonagrizanja”
(Miletic 2013).

lako po pravilu tanja od 50
mikrona, adhezivna zona ima
kompleksnu strukturu i svoj-
stva koja nisu do kraja istrazena
posebno u pogledu rezistentno-
sti na biodegradacijske procese
u dentinu.
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Primena razliCitih tipova kompozitnih materijala
u direktnoj privremenoj restauraciji zuba

Autor: Prim. dr Slobodan Andelkovi¢, Srbija

PRIKAZ SLUCAJA

Uvod

U svakodnevnom radu sto-
matolog Cesto ima dilemu na
koji nacin da nadoknadi izgu-
bljeno tkivo krunice devitali-
zovanih zuba. Pored konvenci-
onalnog, u praksi proverenog
indirekinog metoda pomocu
livene nadogradnje, poslednjih
decenija sve viSe je u upotre-
bi direkina restauracija zubnog
tkiva razliitim, najceS¢e kompo-
zitnim materijalima. Sve Sira
upotreba ove tehnike omo-
gucena je stalnim poboljsa-
njima veze kompozitnih ma-
terijala za zubna tkiva. Veza
materijala je jaka i otporna u
duzem vremenskom periodu,
a procedura postavljanja jed-
nostavnija i prilagodena da
bude laka za svakodnevnu pri-
menu. Ako su defekti kruni¢nog
tkiva obimniji, dodatna reten-
cija se ostvaruje unutar kana-
la korena pomoc¢u kompozitnih
koci¢a ojacanih vlaknima. Za-
hvaljujuéi adhezivnom cemen-
tiranju ovakvih kocic¢a danas je
dokazano da se pored retencije
kompozitnih materijala postize
i izvestan stepen ojacCanja osla-
bljenih zidova kanala korena
devitalizovanih zuba. Dodat-
na pogodnost ovog nacina resta-
uracije je da se ona obavlja u
jednoj poseti, bez dodatnih
troSkova laboratorijske izra-
de. Medutim, gore navedene
¢injenice ne znace da atheziv-
no cementirani kocici, ojaCani
vlaknima, predstavljaju metod
izbora u svim situacijama kada
je ustanovljena potreba za
dodatnom retencijom unutar
kanala korena.

Cilj ovog rada je bio da pri-
kazemo slucaj u kome je re-
tencija unutar kanala korena
postignuta na drugi nacin, ali
su istovremeno iskoristeni i po-
tencijali savremenih ojac¢anih
dvojno-polimerizujucih kompo-
zitnih materijala (core bild up) i
klasi¢nih svetlosno-polimerizu-
jué¢ih kompozita u kruni¢nom
delu koji nije kontaminiran eu-
genolom.

Prikaz slucaja

Pacijentkinja stara trideset
dve godine doSla je na pre-
gled i konsultaciju oko nado-
knade zuba 46 koji je izvaden
mnogo godina ranije. Anali-

Slika 1: Rendgenski snimak zuba
47 pre terapije

Slika 4: Dvostruko polimerizujuce
samonagrizajuce dentin vezujuce
sredstvo

Slike 7, 8 i 9: Aplikovanje i polimerizacija Genijal Posterior kompozita

zom ortopantomograma (sl.1)
ustanovljena je obimna periapi-
kalna lezija oko zuba 47 koji je
trebalo da bude jedan od nosa-
¢a buduce fiksne nadoknade.
Moguénost ugradnje implan-
tata na mestu zuba 46 paci-
jentkinja nije bila spremna da
prihvati.

U cilju preprotetske pripreme
odlucili smo se na retretman
endodontski leCenog zuba 47.
Posle uklanjanja prethodnog
definitivnog punjenja zuba, is-
piranja kanala rastvorom hipo-
hlorita (PARCAN®, Septodont)
postavljen je medikamentozni
ulozak na bazi kalcijum-hi-
droksida (CALCIGEL, Prevest
DenPro®). Nakon mesec dana
kanali korena su definitivno
opturirani metodom lateral-
ne kondenzacije gutaperke uz
upotrebu ACROSEAL® (Septo-
dont) paste.

Planiranje restauracije zuba
je predstavljalo problem. Iako
je zub imao oCuvana Cetiri zida
krunice (sl.2), pretpostavljeno
je da bi se oni, posle brusenja za
most,veoma istanjiliili potpuno
nestali, tako da smo se odlucili

Slika 2: Izgled kaviteta posle ponov-
ljene opturacije kanala

na primenu retencije unutar
kanala korena. Medutim, pri-
likom uklanjanja prethodnog
definitivnog punjenja kanala
utvrden je sadrZaj eugenola. Po
misljenju mnogih autora, eu-
genolom Kkontaminirani kanal
korena predstavlja kontraindi-
kaciju za adhezivno cementi-
ranje kocica ojacanih vlakni-
ma. To je razlog nase odluke
da primenimo metalne kocice
malog dijametra (NORDIN®,
GOLD PLATED COMPOSITE
SCREW POST), ali postavlje-
ne u sva tri kanala. Na taj na-
¢in smo maksimalno Stedeli
tkivo zuba i postigli dovoljnu
retenciju kompozitnog mate-
rijala. Kocié¢i su cementira-
ni glas-jonomer cementom
(GC Fuji PLUS) koji je isto-
vremeno predstavljao bari-
jeru za prodor eventualno
zaostalog eugenola iz kanala
korena (sl.3). Tako su stvore-
ni preduslovi za uspesnu pri-
menu dentalnog adhezivnog
sistema u krunicnom delu.
Primenjeno je dvofazni samo-
nagruzajuci adhesiv (GRADIA®
CORE SELF-ETCHING BOND)
(sl4). Kod ovog sredstva nije
potrebno nagrizanje i ispiranje

Slika 3: Cementirani fabricki kocici

- 4 »
Slika 6: Prosvetljavanje GRADIA®
CORE ojacanog kompozita

tako da smo izbegli kvaSenje
glas-jonomer cementa kojim
su cementirani kociéi. Zeleli
smo da budemo sigurni da je
polimerizacija uspesno sprove-
dena i u dubokim delovima ka-

Slika 10: Izgled restauracije
neposredno posle postavljanja

Slika 11: Izgled restauracije
nakon godinu dana

viteta, a i u onima Koji su prili-
kom osvetljavanja led-lampom
ostali u senci metalnih kocica.
Kao materijali za restauraciju
koristeni su GRADIA® CORE
ojaCani kompozitni materijal za
nadogradnje i G-enijal® Posteri-
or (GO). Gradia CORE materijal
je upotrebljen za popunjavanje
kaviteta do nivoa na kome ce
se nalaziti okluzalna povrsi-
na buducéeg obruSenog patrlj-
ka (Slike 5 i 6). To je uradeno
zato Sto je to materijal koji je po
svojim fizicko-hemijskim ka-
rakteristikama projektovan da
moZe da bude zamena za tki-
vo zuba na kome je planirana
izrada krunice ili mosta. Drugi
razlog je Sto je to materijal koji
je dvostruko polimerizujuci pa
se ocekuje optimalna polime-
ruzacija i u delovima kaviteta
do kojih svetlo polimerizacione
lampe nedovoljno dopire. Treci
razlog je Sto je njegova aplikaci-
ja iz kertridza s mikrokanilom
pogodna za primenu u kavitetu
s kocicima gde je teSko postaviti
materijale iz tube Kkoji se Stopu-
ju nabijacima. Vrlo je vazno da
u restauraciji ne ostanu mesta
ispunjena vazduhom. Preosta-
li deo kaviteta je restauriran
svetlosno-polimerizujuéim
materijalom iz tube (G-aenial®
Posterior) zato §to je to materi-
jal po svojim fizi¢ko-hemijskim
karakteristikama predviden za
definitivne restauracije u boc-
noj regiji (slike 7, 8 i 9). Povr-
Sina materijala je otpornija na
sile koje nastaju prilikom ma-
stikacije u odnosu na CORE
materijal, a njegova zavrSna
obrada dovodi do boljih funk-
cionalnih i estetskih rezulta-
ta (sl.10). Taj deo ispuna ¢e

Slika 12: Kontrolni rendgen
snimalk posle godinu dana
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biti uklonjen prilikom brusenja
zuba za most, ali je ta procedu-
ra morala da bude odloZena na
duze vreme.

Zeleli smo da odloZimo bru-
Senje zuba dok se ne uverimo
da je retretman leCenja kana-
la korena uspeSan. Potrebno
je da prode Cetiri godine da bi
se procenila uspesnost lece-
nja inficiranog kanala korena.
Za to vreme ovakav ,sendvic

kompozita“ bi trebao da odoli
silama mastikacije i ocuva in-
tegritet zuba, a posle klini¢ki
i radiografski utvrdenih po-
voljnih rezultata terapije on
moZze biti obrusen i tako po-
sluZi kao nosac fiksnog prote-
tickog rada. U tom slucaju, na
preostalom tkivu zuba ¢e ostati
kocic¢ii GRADIA® CORE materijal
tako da je zub spreman za prote-
ticku rehabilitaciju.

Kontrola nakon godinu dana
pokazalajeiklinickiiradiograf-
ski povoljne rezultate terapije.
(slike 111 12)

Zakljucak

DonoSenje terapijskog pla-
na Cesto nije jednostavno. To
se narocito odnosi na zube kod
kojih je posle terapije potreb-
no vreme za ozdravljenje tki-
va. Vazno je i da se kombinuju
optimalni terapijski postupci

u svakom pojedinacnom slu-
¢aju ako je to potrebno. Izrada
privremenog ispuna ili privre-
mene krunice na duze vreme
nije sigurno reSenje pogotovo
kod devitalizovanih zuba s
veéim gubitkom tkiva kruni-
ce. Potrebno je zub zastiti od
frakture tkiva, a u cilju ocu-
vanja rezultata le¢enja kanala
korena vrlo je vazno kvalitetno
kruni¢no zaptivanje endodont-
skog prostora.

GC EUROPE N.V.
EEC - Serbia
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Core™ |
Fiber Post™.

|dealna kombinacija GC Fiber Post

i Gradia Core kompozita za
cementiranje i nadogradnju nudi

vam optimalna svojstva rukovanja

| dugotrajne rezultate u konzervativhom

Uvoznici | distributeri

Upotreba metalnih kociéa u
indikacijama u kojima nije va-
zan estetski uc¢inak nadograd-
nje moZe biti prihvatljiva. Njiho-
vo postavljanje je jednostavnije
(cementiraju se konvencional-
nim cementima), a predstavlja-
ju manje finansijsko opterece-
nje za pacijenta. Pored slabije
estetike nedostatak metalnih
kocica je i njihova rigidnost tako
da oni lako mogu da dovedu do
frakture korena ako je debljina
preostalog zubnog tkiva nedo-
voljna. Pored evidentnih mana,
pravilnom upotrebom metal-
nih koci¢a u kombinaciji s do-
brim restaurativnim materija-
lima, moZemo izraditi sigurne
i dugotrajne nadogradnje u
odredenim indikacijama. Nji-
hova primena moze biti metod
izbora kod devitalizovanih zuba
punjenih preparatima za optu-
raciju koja u sebi sadrze euge-
nol. Klinicka iskustva mnogih
uglednih autora ukazuju da kod
zuba cije je tkivo korena konta-
minirano eugenolom nije indi-
kovana primena kompozitnih
adhezivnih sistema.

Beleska urednistva:
Kompletna lista referenci
dostupna je kod izdavaca.

Prim. dr Slobodan Andelkovic
je diplomirao je na Stomato-
loskom fakultetu u Beogradu i
specijalizirao na predmetu Pa-
rodontologija i oralna medicina.
Svoje strucne radove poceo je da
objavljuje kao student i do danas
ih je preko pedeset. Aktivan jos
od studentskih dana u srpskoj
stomatoloskoj periodici postao
jeijedan od osnivacaiurednika
studentskog lista ,Kaninus®, bio
je urednik casopisa ,,Stomato-
log“ u dva navrata, a ucestvovao
je i u radu recenzionog odbora
»otomatoloskog glasnika Srhije*.
Odrzao vise predavanja i radio-
nica na stru¢nim skupovima u
zemlji, a neke i u inostranstvu.
Klinicki je konsultant Kompa-
nije GC. Clan je ,International
College of Dentists“. Radi u pri-
vatnoj stomatoloskoj ordinaciji u

Beogradu.




