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Terapija dentalnim implantatima uz imedijatno
funkcionalno opterecenje (1). Prikaz slucaja i
razmatranja: Da li se primenom implantata Strategic
Implant® prosiruje dijapazon terapijskih opcija i
indikacija za kompleksan implantolosko-protetski
tretman pacijenata?
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Lved

Centalna implantologija kao samostalna
stomatolotka disciplina swoju primenu
nalazi u stomatologijived preko 70 godina.

Cnovne indikaclje za ugradnju
dentalnibh Implantata jesu zamena
pojedinadnog zuba, grupe 2uba ili svib
zuba. U sluaju berubosti, implantati
sa ugraduju kao potparas mobilnirm ili
fiksnim protetskim radovima. ldeja o
prinvatanju mobiine proteze postaje
zastarela, posebno u eri oralne im-
plantalagije, u kajoj je pacijentima
omaguiena kompleksna rehabilitacija
filsnim protetskim radom na dentalnbm
implantatimg, uz visoke stope predivija-
vanis i visoke stope uspeha,’ Dodatnag,
u nekirm regionima vilica, implantati
kaji imaju bikortikalna uporiste dali
su signifikantno bolje rezultate u po-
redanju 5 kormvencionalnim dentalnim
implantatima.”

U edredenim zemijama, u kojima se
praktibuju mmstareli nadini popravkl zuba
(majieide praceni popravkama popravkl)
| w kajima su t vidowvi teraplja najéeiie
pokrivend zdravatvenim oshguranjenm,

indikacije za eksrakoiju 2uba su sve
wiestalije, U zemlama u kajima je pak
stomatolodka terapija izuzetna skupa
ipoput Svajcarske ili Austrijel, sami pa-
cijenti se radije cdluuju na uklanjanje
sopstvenih zuba i Yihovu zamenu den-
talnirm irnplantatina. Ma ovakav korak
se odluéuu znajufl da de kantinuirano
investiranje u stalne popravke sopstve-
nik 2uba zapravo kodtat mnogo vike i
meaoida Cak i prevazidi njibove inansijske
moguinosti u jednom trenuthu,

Savremena crlna implantologija
omoguéava i postizanje veoma dobrib
estetskih rezultata. Sludaj koji de owde
bitl prikazan cpisuje terapijski protokol
koji je delimiéne nastao | kao rezultat
estetskih zahteva i2ella sameg pacilenta,

5 obzirom nato da primena Sira-
tegic implant® tehnologije mne zahteva
postojanje vertikalme dimenzije alve-
olarne kosti, hirurg mode da iznivelide
alwveclarni greben u meri v kojoj je to
potrebne za postizanje optimalnih
estetskih rezultata.

Materijal | metode

Pacijent muskog pola, starosti 48 go-
dina, aktivni pudac, javic se sa 2eljom
za generalnim peboljianjem stanja u
sviojo usnoj duplji Zalio se na poteikode
prilikorn konzumi-anja hrane, profdén
polofaja sopstvenih zuba (Slika 1],

kao | na estetski nezadovoljavajudu
situaciju (Slika 3],

.

Slikar 7. Proporativmi intraoralm status,
Dwhaki prekiop i § skeletng klaza prema
Angleovof Kasifikacil Anterlornd segment
garnje vilice, kao | prednfi zub, veorma
su izdudeni, Mivelacila alveslarne kot
Dide I2vadend do nfvad dpeksd qamjih
prednjif 2uba,

Siika 2, Preaperativii izgled paclien-
tonong asrmehd, Kako bi se elimindsala
awake velika vidliivest gingive prilikam
asmiehd, gingivalng findfa ce bitl znadajno
pewerend u apikalnom smerw.
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Slika 3. Preoperativid ortopanto-
magrafski snimak, koji pokazuje nea-
dekwvaton porodontoiodko-restorativo
status dendicife, koo § meravine konturu
kortikalme kosti maksile.

Ma canovu klinickog pregleda pacijehia,
uoézva el ckelotna lasa, kaci potraba za
signifikaritnirm korekeiama kako Surstih,
tako | mekih thiva. Svi zubi indikovani
s za ekstrakeiju. Pomodu intracralnib
stanclardizovanih fotograhja, odredena
je bedjena bududa linija osmeha.

U lokalngj anesteziji, uz blagu iy,
sedaciju midazslamy propofol ketamin),
izvriena e ekstrakclja svih suba, kao i
nivelacija Evrstih i meakib thiva.

Fluarokinolonski antibiotik (Meood-
floacing u dozi od 400 mg je ordiniran
kao antibictska profilaksa, | to prema
slededoj shemi: 1 tableta preoperativ-
na, kao i pa 1 tableta dnevno u toku
naredna 4 dana, Tokom hirurike inter-
vencije, hirurtko polje je dezinfikovana
prEmenam rastvora joda (5% Betadine],

Makon nivelacije kostl, postavljend
suimplantati, zatim je mukoperostalnl
refan] reponiran i ugiven swilenim kon-
cem 2-0. Implantati koji su koriseni
u oo slucaju bili su implantati tipa
BECES Strategic implant® (Simpladent,
Gommiswald, Svajcarska), razlicitih
dimenzija, kako bi bila osigurana
bezbedna bikortikalna stabilizacija,
Uzetl su atiscl na mivou iImplantata uz
registraciju imterokluzanih odnosa,

Mostovi su izradeni zahvaljujuci
preprotetskom plamiranju i takoovanaoj
reverzibilmaj tehnici. Pet sati po spro-
vedency hirurikej intervenciji, imrena
je proba postave 2uba uz minimalne
korekcije polofaja zuba tamo gde
Je bilo potrebno, Takode, pacijent je
imao priliku da isproba mastikatore |
fonetske funkcije bududeg protetskog
rada, kao i da oceni estetiku, U ovaj
postavei zuba, zubni tehnidar je koristio
fabricke setove zuba koje su pacijent
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Stomatoloska komora Srbije

i terapeut zajednicki ranije odabrali.
Takom probe, | pacijent i terapeut
procenjuju da li e oblik zuba uklapa
u facijalne karakteristike pacijenta,
zatim liniju osmzha, srediinju liniju,
kao i vertikalnu dirmenziju okluzijs.

Ma osnova modela | postavke 2uba,
ka0 | analize metzlne kanstrukcije, pro-
tetski rad je dizajni-an prirnenoim EsaCAD
softvera STL fajl definitivnog pratetskog
rada je procesulan na 30 ftampadu,
gde su prema konstrukei)i od CoCrivo
isprintani zubi i gingivalne maske od
kormporitnih materijala, Narednodg dana
izvriena je proba konstrukeije u ustima
pacijenta, kako b se proveribo pasivie
nakeganje na implantate, U istom aktu
weklonjeni su i kond, L labaratorii su zubi
pevezant 5 metanom konstrukcipom
uz pomod vertikelatora. Dodavanjem
kompozita u roze baji, izvriene su finaine
estetske korekcipe.

Ll ustima paciienta vriena je dalja
provera pratetskil konstrukcija, u smisha
analize adekwatne okluzije, mastikacije,
kaoiestetskog izgleda i odnosa zuba
i gingivalne mase. Nakon toga, izvr-
$ena je finalno poliranje kompozitnih
delova. Druegog pastoperativiog dana,
mostovi su definitivne cementirani
{Fuji Plus, GC)L

Rezultati

Ddmah po cementiranju mostova,
pacijentu je dooveljeno da neometanc
konzumira hranw, ?rvi kontrolni pregled,
u gilju provera okluzije | mastikacije,
sproveden je dan kasnije. Pravilo
dizajna okluzalnih kontakata i griznih
povriing kod implantatno nodenih na-
doknada, primenjeno u ovom slucaju,
detaljno je opisano u knjizi autora ovog
teksta?

Siika 4, Intraoralni stotus imedifatno
po defirithmom cementiraniu dva mosta

g

Siika 5 Mirueska | protetska terapiia
nije whicala na promenc skeletne kigse
kod pacifenta. 5 obzirom na to da je
tlago podignut zagridal, predni 2uth
s karrakrirall u okIuzii, miti tokom
SRR,

Slitka &, Prillkom opuitenog osmeha,
widijivi su gornfi i donji zubi, ali vie
nema gingivalnog osmeha. Vertikalni i
hovizontaini preklop deluju adekvatno.

Siiker 7. Postoperativil artogantonna-
grafakl snimak pokazufe kasidan raspared
implantata U obe villce, Svi implantati
su pastaviiend prerma standardizovanim
metadana preporucenim i odobrenim
ad steane internacionalne fondacife za
impldribolagijo.!

Funkcija #vakanja kod pacijenta je
promenjena odrmah po predall defnithy-
nog protetskog rada, svodenja prednjim
zubima, karakieristicnog za Il skeletnu
klasw, na bilateralno uravnioteienu
ckluziju, Nikakve vezbe niti adaptacija
nisy bili potrebni u cilju stabilizacije
ovakvoyg zagrizaja v funkciji. Cim je
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uklonjeno vodenje prednjim zubima
nakon ekstrakcije prednjih zuba koji
su probijali okluzalnu ravan, i dim je
podignuta vertikalna dimenzija ckluzije,
kreirane su adekvatne grizne povriine i
miastikatorne ravni, koje su omogudile
pacijenty funkciju Bvakanja u uslovima
bilaterano uravnotefene okluzije.

Driskusija

Rezultat predstavljen u okviru ovog
slucaja bio je mogud upravo zahwva-
[jujudi destupnoj tehnologiji sisterna
Strategic implant®. Nijedan postojed]
implantoloski sisterm il trenwtno
dostupna tehnologla ne bi magli da
pacijentu obezbede ovakay cimeh u
datirn anatoma-topografikin uslovima,
Owaj princip omogudava kompletnu
rehabilitaciju u periodu od 2 do 3
diana, ito vremenski zavisi iskljudivo
od zubnog tehnifara. Moguénost da sa
ceo terapijski postupak zavrdl u svega
nekolike dana dodatne ohrabruje pa-
cijenta da odaberu ovakaw vid terapijpe.

Shorija studija koja se bavila awom
tehnalogijom pokazala je da ovako
izradenl Implantati zapravo ne nose
ik akay rizik od razvojs periimplantitisa
Diabarinin i sae,' 50w retrospektivno] studiji
na uzoeiu od 4,085 implantata pokazali
da nije bilo znakova periimplantitisa ni
oko jednog implantata u opservacionom
pericdu od 19+ 8.3 mesecl, ko e dodlo
do odbacivanja 3,1% implantata takom
perioda pradenja, kod svib tretiranib
sludajeva postignut je klinicki uspeh
{inakon jof jedne intersencije, ukoliko je
ona bila potrebnal, Lazaroy u studiji na
velikom uzorku pokazuje da izgledada
Strertegic implart® pokamuje rezistentnost
spram periimplantitisa, kao i da stopa
uspeha kako implantata, tako i protetskih
konekcija na ovim sistemima, ostaje
stabilna u opservacicnom perodu od
mimimurm 4 godine®.

Chiakay vid terapije udaljava pacijenta
od sfere tradicionalne stomatoclogije, a
priloliZzva ga domenu dentalne Implan-
tologije, imajuci u vidu da ceo terapijski
protokol mofe sprovesti implantolog,
Oekivano je da owa pramena u odabir

ne pralazl nezapadens kod konvencio-
nalnih stomatologa, koji wlabu swe wrste
prigonora i poziva u se na razliéita eticka
nadela, All, u poradenju s modernom
implantelegijom, tradicionalna sto-
matologija ima malo toga da panudi.

Autor bi se mogli zajednicki osvrnut
ma rezultate tradicionalne stomato-
logije u poslednjh 40 godina | sadeti
swoja iskustva naslededi nadin: Viedina
pacljenata (iirom sweta) tretiranih
tradicicnalnem stomatologijomn na
Jputu 5w ka razodaranju® na ovaj ili onaj
natin tokom celeg svog Zivota. Svaki
stomataladkl trebman (ma koliko on
wspesan ko] sarmo fe ih jod vide priblidit
miabilnoj protes kao finalnom redenju,

| stamatokazi | mplantalozl zaprave
preporutuju terapiju dentalnim implan-
tatima, znajudi nasedeno, Maime, svaka
krunica na prirccnom zubuw jeste prvi
korak ka,putu razofaranja’, odnosno
qubitku tog zuba.

Sanse za uspeh korvencionalnim
metodarna tretiranih zuba u korelacijisu
g wertikalnim poz djama zuba. Mjihowe
vertikalme pozicijz odreduju okluzalmu
ravan, Moguenos| podizanja il spudta-
nja zagridaja su iazetno ogranidens u
situacijama u kojima su zubi prisutni,
Takode, tip mastikacije je odreden
vertikalnim pologajern 2ubsa (u ovom
slufaju izuretno malog braja zubal,

Maravno da ked onih denticija koje
su rehabilitovare konvencionalnim
rmetadarna pacijest ce biti u moguonost
da jede, da se smzje i da obavlja ostale
funkcije stomategnatog sisterma. Ali
ukaliko blize pogledamo te denticije
koje su proske kroz toliko popravki,
primatiderno da je bilateralno uravmote-
fena okluzlja najieide nemoguca. Kod
minogih pacljenata postoji nesanirana
unilateralna sloncacia zuba, koji probija
akluzalnu ravam, | kaji tip mastikacije
prebacuje na unilateralno 2vakanje ili
wvodenge prednjim zubima. Kod owvakvih
pacljenata ne postoll sloboda pokreta
donjevilice tokom rmastikacije. {Ukolika
ki ma nadim dorjim ekstremitetima,
nogama, postojala takva neravnoteda
izmedu leve | d2sne noge, smatrali
bismao 1o azhiljrim hendikepom.) 1z

bilateralno iticene i uravnotezene
ockluzije smatramo indikacijom za
uklanjanje svilh zuba, kao | alveolarnog
grebena, ukoliko za tim ima potrelbs,
a u cilju moguinost] adekvatne kom-
pletne rekonstrukelje zuba, zagritaja
svih funkeija stomatognatog sistema.
Merna swibe u spasavanju 2uba keji suu
suprackhuzijiil malponiranih zuba, Cak
i ko oni na pryi pogled delujuzdravo”.

Eompletna i neograniéena funkci-
onalnost mastikatorneg sistema jeste
primarmi cilj svake naje terapije, bez
obzira na to da li je sprovedimeo na
zubima ili na implantatima. Danas
imarmo moqudnest izbora. Uzimajudi v
obzir sva ogranicenja prirodne denticije,
u smislu moguénasti razlicitih oboljenja
Fuba, posebno u starijoj Hvotnoj dobi,
zadriavanje ovakvih zuba svakako nije
opcija izhora za stabilnu | dugotrajnu
okluziju i funkciju.

Facijent prikazan u ovom slucaju
mogac je biti saniran razdiitim vrstama
mizkilnih proteza, ukljufujud | vezu
teleskopima, dvostrukim kranama il
kukicama. Trogak izrade kombinovanib
radova u zubno-tehniéko) laboratorjl
najdeice je ved od trodka izrade fiksnog
metalo-kompozitnag mosta,

Wreme potrebng za rekonstrukeiju
obe vilice na apisan nadin ukljuduje
hirurgiju (45 minuta pa vilicil, kao i
wremie za nekeliko protetskih koraka
[oka 2,5 h po pacijentu). Iz navedenog
mademne terditi da je nad tretman izbora
izuzetno efektivan i da zahteva malo
vremena sve ukupno. Ovo je jedan od
razloga zaito je owa vrsta terapije jeftinija
od svih ostalih terapijskih koncepata,
izuzimajudi parcijalnu plodasiu protezw

Ovaj terapd)ski modalitet prikazuje
jednostavan | efikasan nadin kako da
se pomogne pacjentima da iz stanja
beznadeine denticije ipak na kraju
daoblju fiksnl protetski rad, i to veoma
brzo. Mnogi pacijenti u starosnaj grupi
izrnedu 401 &0 goding imaju stanje u
usma| duplji kaje najéelde me mode biti
restawrirang bez dodavania implantata,
kako b se oberbedio dovaljan broj nosata
i svakoi vilici, Auror owog teksta smatraju
da je potrebno 6 zuba po kvadrantu

specijalnesti koja pruda celokupru usugu  tog razlogs, nerogudnest kreiranja  za stabilnost temporomandibulamib
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zglobova i za postojanje dovaljnog
broja griznih povriina.

Tradicionalna dentalna implanta-
lzgija je na adredeni nafin oitadena
stvaranjern nekediko nawénihii struénih
dogmi, kao St su postavljanje im-
plantata u idealnu protetsku poziciju
ili pracenje koncepta izlaznog profila.
Ovaiideje su celu struku odvels u praveu
necphodnosti slazenih augrmentaci-
onih procedura, te pacijenti u tarapiji
provede i po nekelike godina,

Tehnologija keju nosi Strategic
implant™ima za cilj kostanu fiksaciju
Implantata u delove kompakie, koja
omegucaya adekvatan prenos opie-
recenja. Dvaj koncept nalik je kon-
ceptima primenjivanim u ormopedsko
hirurgiji | traumatologiji. Implantati
se poverdju = splintiraju 5to je ranije
moguie protetskim komponentama,
S0 otvara mogudinost za imedijatno
funkclonalme opteredenje.

Endniies

Stomatoloika komora Srhije

Umnesto stvarznja zaznog profila’
tanki polirani dekoviimplantata (precnika
2 mm) pozicion raju se palatina oy
lingwalno, astavijajudi mogucnosti
zubnom tehnifzru da izradi estetski
rackovoljpvajudu radoknadu (slike 4-7).
Tranzicija izmedu prirodne gingive i
kompozitnegg materijala postavijena je u
zoni koja nige vidljva prilikom csmeha, |
skrivena je usnarma. |2 tog razkga nerma
potrebe za izlazn m proflom i pozicije
implantata nisu diktirane pozicijama
budwdih krunica zuba.,

Faleljudel

Zadewoljavajudi estetski rezultat maogud
Je cak i uestetski kompromitovanim
situacijarma ukol ko se ekstrahuju sl
Fuibi u abe vilice,a meeka | Svrsta thiva
iznivelifu na nat n kajl fe adekvatng
pratiti bududu liniju osmeha.
Tehnologija vezana za Strategic
implant® ne zavisi od vertikalne

dimenzije losti, jedino Sto zahteva peste
bikertikalna stabilnost implantata kake
bi dugatrajna i uspeina funkeija bila
chezbedena,

Klinicki vidljive krunice zuba postav-
Ijaju 56 nezavisng u odnosu na poziciju
samih implantata (strateiko pozicio-
niranjpe implantata). Ovo omogudava
kreiranje zadovoljavajucih estetskih
rezultata protetskog rada.

Owakav estetski rezultat mnogo
Je lakie postidi zaprave nivelisanjern
alveclarne kosti | uklanjanjem vidka
rmekog thiva umesta primene kom-
pleksnin augmentacionih procedura
u estetsko) zoni,

Primarni ¢ll] swake implantoloike
terapije jeste uspostavijanje stabilme
i urawnoteZene okluzije | besprekome
mastikatorne funkclje, Zubi ili delowvi
ahveolamaog grebena koji bi bili prepreka
uspostaviljanju navedenih akluzalnib
cdmosa moraju biti uklenjeni,

1 DDI:'I:II'IH- 0., Lazaraw, A, Kanstantinavig, Vo et al, Immediate-functianal loading concept with ong-piece implans in the mandible and masilla - &
muli-cenier rerospective clinical study; 2 Evaiunion Med, Dent, S0L0eBSM- 2278-4002, pISSM- 2276-4740 Yal B/ lxue 057 Fab, 04, 2019
2 Mg, P, Hu, ¥, Wian, 5, Mo, H, Deng. F. Clinical cuteomes of bicoetical sngagemant implants in atraphis posterian masillae a retrospective study

with 1 a5 posrs follow-ug.

3 Ehoe, 5, I, A Conkbook Masticoron, 3rd edition; International Implnt Faurdation Fublishing, 2015; 1SN 987-3-545889-12-1.
Alnternatioral Implant Foundation: Consensus on 16 methaids far the placement of basal implants: hitpemplantfaundationsrpen/consensus-

165-apgproved -rethods- 201 B-meru-2n,

5 Lazaraw, A immediate Functional Loading: Resulrs far the concept pithe Strategic Implart®. Ann Maxilafo: Sung 20019:9: 758,




	15-0001-06_Dentallist_082020_S1_72dpi
	15-0001-06_Dentallist_082020_S2_72dpi
	15-0001-06_Dentallist_082020_S3_72dpi
	15-0001-06_Dentallist_082020_S4_72dpi

