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3.5. Biomateriaty stosowane w stomatologii.

Leczenie protetyczne pacjentbw bazuje na swiledczeniach biologiczno-czyngmowych
wykorzystupcych zaréwno przestanki wynikaie z anatomii, fizjologii, biomechaniki, jak zeinzynierii
biomedycznej i praktyki stomatologicznej. Przy pkdpwaniu konstrukcji protetycznych stosujemy zalecenia
nie tylko wynikagce z biomechaniki, lecz bierzemy takpod uwag wiasnaci fizykochemiczne stosowanych
tworzyw. Dwe znaczenie majaspekty psychologiczne w praktyce bazej w zasadzie na przestankach
estetycznych. Okéone walory estetyczne protez uzyskiwamepszez obrobk mechanicza i polerowanie.
Wiasciwy sukces oagany jest jednak, jak wiadomo, przez twgrzenie odpowiednich materiatdbw przy
réwnoczesnym doskonaleniu metot iwytwarzania. Ostateczna jak@rotetyki stomatologicznej to nie tylko
komfort wytkowania czynnéciowego, lecz réwnie uwarunkowania mage podiae psychologiczne u
pacjentow.

W celu zrealizowania wymienionych postulatdé zachodzi aktualna potrzeba stosowania
zroznicowanych materiatdw niekonwencjonalnych wiassaiach.

Za pomog implantu (substytutu korzenia brakoggo zba - rys.3.31) mma stworzy nowy zb w
miejscu, gdzie go brakuje. Mpna odbudowywatakze cate grupy godw i wykonywa mosty, uzupetniag w
ten sposob brak nawet wszystkicthaw. Do wykonania takiej pracywymagane jest jednak zagnie kilku
implantow. Nie wszyscy jednak mg@gobie na to pozwdlilecz rownie i na to jest sposéb. W przypadku kiedy
nie ma zbow w zuchwie (dolnej szexe) wystarczy zatg¢ juz dwa implantyzeby uzyské wspaniad

stabilnac¢ protezy.

Rys.3.31. Implant przed zaeniem.
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Rys.3.32. Po okresie wygojenia implantu wykonana korona ceramiczna.

Implant ma ksztalt walcowatej lub stmwatejsruby, posiadajcej odpowiednio uksztattowany gwint.
W érodku implantu znajduje sigwint wewretrzny, ktory sty do pokczenia z4cznikiem. tacznik wystaje ju
do jamy ustnej powaej poziomu dzista. Na nim wiénie zostanie wykonana odbudowa protetyczna (korona
lub zamocowanie protezy). W zatesci od miejsca zaleenia implantu i kta jego nachylenia stosuje sozne

rodzaje #cznikdw. Zawsze powinno gidobra taki, ktéry zapewni ja najbardziej funkcjonalni estetyczn
odbudow brakupcych zbow.

Rys.3.33. Rys.3.34.
Wrodzony brak siekaczy bocznychzwchwie.  Korony ceramiczne gotowe do zaina.
Po wygojeniu implantéw zzémo hczniki,

na ktérych zostawykonane korony.

Rys.3.35. Korony bezgeednio po zateeniu.



W grupie materiatéw stosamych w stomatologii wyedi¢ mazna tworzywa metaliczne, ceramiczne i
sztuczne. Materialy te wykorzystywaney slo wytwarzania wszczepow filarowych (rys.3.36), protez

stomatologicznych oraz uzupetniania ubytk@bawvych.

Rys.3.36. Wszczep filarowy jednogtowkowy, uzupelggjjednostronny brak gbienia.

Stosowanie wszczepowildrowych jest nowoczegnmetod, leczenia, posiadaja duze znaczenie
perspektywiczne.

Tworzywom na wszczepy Stawiaeshastpujace wymagania: ¢ brak inicjacji odczynéw w tkankach
okotowszczepowych,

* biotolerancja,

» okr&lony zespot whasnai mechanicznych (wytrzymadé nasciskanie, rozeiganie orazcinanie),

*  maliwosé protetyczna uzupetniebraku uzbienia.

Rodzaj materiatu i stan jego powierzchni decydaj strukturze tkanki okotowszczepowej. Wokot
wszczepow ze stali Cr-Ni-Mo i stopow kobaltu formuje tianka 4czna, wzdha ktorej pos¢puje proces
infekcyjny. Skutkiem tego nagiuje resorpcja kixi prowadaca w kacu do utraty wszczepu.

Tytan i jego stopy oraz tantalosbwany na wszczepy tkankowe az&lAlaOs o gtadkiej powierzchni
réznig sie od poprzednich materiatdw gkisz biotolerancja, zapewniga kontakt stykowy wszczepu z &oa.
Tytan jest materiatem posiadeym zdolnd¢ osseointegracji czyli trwatego zrostu z tkankostry pod
obcigzeniem, jakim jest uzupetnienie protetyczne. Zrost tytanuszikenazliwy jest dzeki tworzeniu s¢ na
tlenkowej powierzchni tytannormalnych reakcji gojenia tkanki kostnékich samych, jakie zachodzityby w
warunkach fizjologicznych, gdyby implantuenbyto. Na tym polega tzw. biokompatybikéamplantu. Te same
materiaty o powierzchni porowgtwytworzonej specjalnie damazliwos¢ uzyskania osadaesztywnych. W
porowat, powierzchng, jak wiadomo, wras tkanka dajca mechaniczne pgdzenie. Réwniz osadzenie
sztywne jest mdiwe przez zastosowanie jako wszpaefilarowego apatykéw, szkia iggla szklistego. W
usztywnieniu paiczenia uczestniazwowczas take reakcje chemiczne. Ogdlnie konstrukcja wszczepow

filarowych sktada i z wielu r&nych tworzyw.(tabl.3.1).



Uzupetnienia protetyczne memy podziek na nieruchome lub ruchome.
* Protezy nieruchome:
0 pojedyncze korony,
0 mosty,
0 licowki.
» Protezy ruchome - wktady koronowe i koronowo-korzeniowe:
protezy cesciowe,
0 protezy catkowite,
o protezyluzowkowe osiadage (akrylowe),
0 protezy szkieletowe,
0 protezy szkieletowe bezklamrowe aowane na zamkach, zasuwach lub
zatrzaskach,
0 protezy mocowane na implantach
Uzupetnienia w postaci korony stosuje sa zby wiasne w celu zmiany ks#tu, koloru lub ustawienia
zcba. Istnieje wiele rodzajow koron ze wgdli na rodzaj mytych materiatéw: akrylowe, kompozytowe,
wykonane ze stopéw metali szlachetnych i zl@shetnych, porcelanowea podbudowie malowej i
porcelanowe. Koronami 0 najugzej kosmetyceaszdecydowanie korony porcelanewPorcelana jako materiat
jest obogtna dla tkanek i wiernie odwzorowuje natutalkolorystyke zeba. Dodatkow zalet jest tatwadé
utrzymania higieny w okolicy uzupehfievykonanych z tego materiatu, gdprzy porcelanie ptytka nakana
odkiada st kilkakrotnie stabiej i na zbach wiasnych ze wzglu na wysok gtadka¢ glazury i znikom
porowatd¢. W przypadku porcelany napalamg podbudowie metaleej bardzo wany jest rodzaj gytego
stopu. Standardeny stopy chromo-niklowe. Ich dag wad jest znaczny stopieuczulé na nikiel. Poza tym
dziasto w kontakcie ze stopem opartym naibaniklu z czasenreaguje ucieczk od przylegania do tego
materiatu. W rezultacie dochodzi do obeaia zasigu poddzistowego korony. Rozwrzaniem tego problemu
jest stosowanie stopéw chromo-kobalyeh lub najlepiej stopéw ztoteBwoistym Mercedesem jest korona
licowana porcelan na 24 karatowym zitocie wykonamna technice galwanoformingu. R&Xi zastosowaniu
czystego zilota uzyskujemy wspaniate przyleganie tkanekkkich oraz dziatanie bakteriostatyczne i
przeciwzapalne. Kolor czystegdota stanowi wspaniate podi® do uzyskania naturalnej barwgba. Stopy
standardowe daj niestety péwiate szar@gci pomimo zastosowania z0ych warstw maskagych szary kolor
stopu. Korony porcelanowe wykonywane technice galwanoforminguasnowascia technologicza juz
dostpng w Polsce. Przygotowanie wlasnegga pacjenta pod korerpolega na jego oszlifowaniu, pobraniu
wycisku i na etapie laboratoryjnym, w czasie, ktéreg&onywana jest konstrukcja nadowa i napkna jest

porcelana. W kéicowym etapie korona jest centewana na oszlifowanynehie.

Tabela 3.1. Tworzywa stosowane na ékrnee wyroby w stomatologii.

Rodzaje elementu Tworzywa




Mocno osadzone koronglzowe Zioto, platyna, stal Cr-Ni-Mo, kompozyty
Czesciowe/ petne metal-ceramika, ceramika  dentystyczna,
Mostki ceramika szklana
Stal Cr-Ni-Mo, stopy Co, stopy T
kompozyty metal-ceramika,

Wysuwalne protezy: Stopy Co-Cr-Mo i tworzywa sztuczne
czsciowe protezy klamkowe Tworzywa sztuczne
catkowite protezy Stale Cr-Ni-Mo, stopy Co, Stopy Ti w

Kombinowane mocno osadzone lub usuwgmk®mbinacji z tworzywami sztucznymi Iyb
Wktadki  zbne  (przesuwane, protezyeramik.
teleskopowe)

Zadaniem mostu jesizupetnienie brakagego zba. Warunkiem jego wykonania jeasgedztwo dobrze
osadzonych whasnychelzbw nazywanych filarami, pordzy ktérymi znajdowa si¢ bedzie przsto mostu
odtwarzagce brakujcy zab lub zby. Zeby filarowe musz by¢ oszlifowane. Ich wymiar zewitrzny jest
pomniejszany w takim stopniu, aby piove bytlo wykonanie konstikcji metalowg stanowacej podbudowy
mostu i napalenie porcelany w sposob przyweggajnaturalny ksztatt ¢poéw. Gotowa konstrukcja jest
osadzona i zacementowana na wiasnygehaeh. Trwalé¢ wykonanych uzupeinfe jest uzaleniona od
doktadndci przygotowania zaréwno przéekarza jak i laboratorium a taé od jakdci uzytych materiatow.
Ogrommy role odgrywa tutaj jak& utrzymywanej higieny jamy ustngjrzez pacjenta. Nawet najlepiej
wykonana praca nme ulec zniszczeniu przy braku \é¢avej higieny.

Licowki to uzupetnienia protetyczne o charakterze czysto kosmetycznym. Ten tymzaaiai jest
stosowany w olgbie zbdw przednich. Polega ono na lifeevaniu powierzchni licowej gba (widocznej w
usmiechu) i zacementowaniu indywidualnieykonanych naktadek z porcelany za pomoktorych
modyfikowany jest kolor i ksztatteboéw. Przed rozpoeziem leczenia bardzo wmaym elementem jest
odpowiednie planowanie oparte nalbaiach pomocniczych m.in. zdja radiologiczne i modele orientacyjne.
Przy wykonywaniu dgych i rozlegtych uzupetnieprotetycznych ogromne znaczenie ma odpowiednia analize
stawéw skroniowa:uchwowych. Taka analiza jest wmiwa jedynie przy uyciu artykulatora i tuku
twarzowego. Urzdzenia te sk do przeniesienia do laboratoriumopetycznego przestrzennego pania
szczki i zuchwy w stosunku do osi obrottuchwy (staw skroniowauchwowy). Praca przyayciu tych
urzadzen jest wecej niz zalecana zwitaszcza u pacjentdw z zaburzeniami wbibrstawdéw skroniowo-
zuchwowych (trzaski, béle w okolicy uszu).z8& istniep odpowiednie warunki anatomiczne i tkankowe
(jakos¢ kosci), mazna od razu po usugtiu zba zatayé implant i na nim, tgo samego dnia, odbudoiva

korore.



Rys.3.37 Srodkowy siekacz w szeze

przesugty i rozchwiany.

Rys.3.38. Stan po usimizeba.

Rys.3.39. Implant ktéry za chwile zostanie

umieszczony vglzie.

Rys.3.40. Implant wprowadzaiwado z



