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Pocitacem podporovana rekonstrukce chrupu
u abraze a poruchy celistniho kloubu
(Kazuistické sdéleni)
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SOUHRN

Poruchy ¢elistniho kloubu patii mezi relativné ¢asté klinické obtize pacientti. Nejéastéji si pacienti stézuji na
bolest, zvukové fenomény, ¢i jsou pfitomny zmény na tvrdych zubnich tkanich. Pfed zahajenim terapie je nutné
podrobné odebrani anamnézy, peéliva analyza stavu a stanoveni lééebného planu. V nasem kazuistickém sdéleni
demonstrujeme postup oSetfeni pacienta celokeramickymi korunkami, pomoci kterych jsme zvysili sekundarné
sniZeny skus.

Klicéova slova: celistni kloub - interaktivni zubni k¥iZ - po¢ita¢ovy zubni oblouk - CAD-CAM celokeramické
rekonstrukce - zvySeni skusu

SUMMARY

Hippmann R., Dostalova T., Zvarova J., Seydlova M.: Computer Supported Dental
Reconstruction in the Patients with Abrasion and Temporomandibular Joint Disorders
(A Case Report)

Temporomandibular disorders are quiet common complaints which lead our patients to the clinicians. The most
frequent troubles are pain, acoustic phenomenon, or changes on the hard dental tissues.

Before any treatment are very important all the anamnesis data, detailed occlusal analysis and plan treatment. In
our case report we show step by step treatment procedure where we increased secondary lowered bite thanks to all-
ceramic crowns.

Key words: temporomandibular joint - interactive dental cross - electronic bow transfer - CAD CAM all-
ceramic reconstruction - jaw relationship increase
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UVOD a vznikem TMD nebyla dosud jednoznaéné proka-

zéna [3]. Porucha okluze neni povaZovana za pri-

Poruchy &elistniho kloubu (temporomandibular ~ méarni pfi¢inu TMD, ale za faktor, ktery zhorsuje

disorders—TMD) [4, 5] jsou souhrnnym V}?razem prﬁbéh Jli vzniklé poruchy. Velmi ¢asto nenacha-

pro fadu klinickych obtiZi, které se vztahuji bud  zime intraoralni pfiznaky na tvrdych i mékkych

k zvykacimu svalstvu, nebo k elistnim kloubtim  tkanich,ikdyzZ je pacient mylné piisuzuje prob&h-

a souvisejicim strukturam. Obecné p¥i tomto typu 1€ sanaci chrupu, napf. aplikaci korunky ¢i kratkeé-
onemocnéni méizeme diagnostikovat nasledujici ~ ho mistku (tab. 1).

priznaky:

1. Bolest. Intraoradlni priznaky jsou:

2. Zvukové fenomény v oblasti ¢elistniho kloubu. - Viklavost zubti spojena s pietéZovanim, trauma-

3. Vestibulokochlearni symptomatologie - vertigo, tickou artikulaci jednotlivych zubt nebo jejich
tinitus. skupiny, s rozsifenim periodontalni $térbiny,

4. Funkéni zmény (zména pohyblivosti mandibuly). osteoskler6zou nebo hypercementézou.

5. Svalové priznaky. - Hypersenzitivita zubii z pienesené bolesti

6. Intraoralni piiznaky na tvrdych tkanich. z myofascialnich p#i¢in (m. temporalis — ma-

7. Intraoralni ptiznaky na mékkych tkanich. xilla, m. masseter — dolni lateralni dsek chrupu,
Piima souvislost mezi poruchou okluze venter anterior m. digastrici—dolni fezaky).
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Tab. 1. Uprava tvaru kloubnich drah p¥ed a po sanaci.

HCN/HC1| Bennet
(podélny | (pFiény Schift
sklon sklon Iss ) Vpravo Stred Vlevo
kloubni | kloubni thel
drahy) drahy)
Méieni 1 dextropulze -1,7 4 0 0
sinistropulze -1,9 4 0 0
protruze 9,8 0 0
Meéieni 2 dextropulze 30,3 9,1 0 -20
sinistropulze 23,2 10,0 0 2,2
protruze 21,4 32,0 33,6

- Neprimérend ztrdta turdych zubnich tkdani pro-
vazend vyraznymi atriénimi fazetami se snize-
nim Celistniho vztahu az o nékolik milimetra
s artikula¢éni disharmonii, zlozvyky a para-
funkcemi. Ztrata skloviny a dentinu nemusi byt
provézena bolesti, zvukovymi a funkénimi feno-
mény. Tato skupina pacientt pFichazi se zadosti
o rekonstrukci destruovanych neestetickych
abradovanych zubt, vétsinou ve chrupu s malou
kazivosti a dokonale zdravym parodontem

(obr. 1).
TERAPIE

Vzhledem k tomu, Ze etiologie a patogeneze
temporomandibularnich poruch neni plné objas-
néna, je jejich diagnostika a obzvlasté urcéeni
spravné terapie obtizné [6]. Obecné ma terapie
nékolik fazi:

1. Analyza stavu chrupu.
a) anamnéza, zaméiena na zjiSténi parafunkeci

(bruxismus, bruxomaénie, zatinani zubt),

b) intra a extraoralni vySetfeni,

¢) rtg vySetieni - ortopantomogram, tomogram
kloubu,

d) zhotoveni studijnich modeld, jejich zastave-
ni do plné setiditelného artikulatoru s pte-
nosem, obli¢ejovym obloukem a nastavenim
kloubnich drah.

2. Aplikace nadkusné dlahy nebo provizorni fixni
feSeni, které zkontroluje, zda doslo k odstranéni
nevhodnych sil, zméné propriocepce i k or-
ganické preméné tvaru kloubni drahy [1]. Pro-
véri rehabilitaci opérnych zén a odstrani okluz-
ni disharmonie jednotlivych zubu.

3. Definitivni okluzni lé¢ba spoéiva v obnoveni
anatomického tvaru s optimalnim rozvedenim
sil.

Cely pracovni postup je vhodné monitorovat za
pomoci exaktnich, poéitacem fizenych pracovnich
postupt, jak to budeme demonstrovat v nasledu-
jicim kazuistickém sdéleni.

KAZUISTIKA

V tomto ptipadé
jsme tesili zvySeni
skusu u 29letého
muze. K oSetfeni se
dostavil hlavné pro
silné abradovany
chrup v  horni
a dolni celisti. Dale
byla u pacienta zjis-
téna porucha tem-
poromandibular-
nich kloubu, zatim
bez subjektivnich
obtizi. V anamnéze

lze spiSe uvazovat
o vrozené nedosta-
teéné mineralizova-
né skloviné nez
o klasické para-

Obr. 1. Stav chrupu pfed terapii.

funkei (obr. 1).
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Obr. 2. Tomogram TMK - poloha otevieni a zavieni;
prenos pocitadovym obli¢ejovym obloukem a zastaveni
pracovnich modelt do plné sefiditelného artikulatoru.
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Obr. 3. Zvyseni skusu provizornimi korunkami o 2 mm
a néasledujici zhotoveni celokeramickych kapen, véetné
nanaseni keramické hmoty.
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Obr. 4. Celokeramické korunky in situ a analyza vysledku pomoci interaktivniho zubniho

kiize.
Plan oSetreni

Zvyseni skusu, celokeramické korunky 12, 11,
21, 22, stabilizace okluze celokeramickymi korun-
kami na zubech 16, 26, 36, 46.

Postup osetieni

1. Analyza chrupu, véetné zaznamenani do inter-
aktivniho zubniho kiiZe (obr. 1, obr. 4) [7], stu-
dijni modely, ortopantomogram, tomogramy
kloubu, registrace pocitacovym obli¢ejovym
obloukem, analyza v artikulatoru, nastaveni
kloubnich drah (obr. 1, obr. 2) [2].

2. Preparace, otisk a odevzdani provizornich koru-
nek z kompozitniho plastu se zvy$enim skusu
o2mm 12, 11, 21, 22, 16, 26, 36, 46.

3. Po 6 tydnech bez obtizi zhotovit otisk na defini-
tivni fixni konstrukce - celokeramika, vyména
studijniho modelu v artikulatoru za definitivni
pracovni model, zhotoveni a zkouska kapnicek,
doplnéni kapni¢ek do anatomického tvaru koru-
nek (obr. 3).

4. Natmeleni definitivnich korunek skloionomer-
nim cementem (obr. 4).

CAM technikami
i zhotoveni korunek
z frézovaného do-
konale stabilniho keramického materialu — to jsou
pracovni postupy, které dokonale stabilizuji okluzi,
umoznuji esteticky provést rekonstrukci chrupu
i tam, kde by méné piesné metody vedly
k funkénimu selhavani temporomandibularniho
kloubu.
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TRAUMATOLOGIE

VE SCHEMATECH
A RTG OBRAZECH

TRAUMATOLOGIE VE SCHEMATECH
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Ivo Zvdk, Jan BroZik, Jaromir Koci, Alexander Ferko

Tato v nasi litertufe zatim ojedinéla publikace pomaha ¢tenafi v orientaci
v problematice urazl. Kniha je uréena pfedevsim studentim mediciny ale
i mlad$im Iékafim ve specializacni pfipravé. Oceni ji jak traumatologové
— chirurgové a ortopédi, tak lékafi urgentnich pfijmd nemocnic
a radiodiagnostici.

Tézisté knihy je v diagnostice jednotlivych poranéni. Pfinasi pfehled béz-
nych dostupnych projekci pfi klasickém rentgenovém vySetieni a pomaha
pfi vybéru vhodnych vySetfeni na zakladé anamnézy a fyzikalniho vySet-
feni. Lécba je zminéna pouze v principech.

Soucasti knihy je 280 rentgenovych obrazk(l a schémat, které vedou ke
spravnému hodnoceni rentgenologickych nalez(. Autofi zaroven upozor-
Auji na nékteré méné Casté nalezy a na zdroje nejCastéjSich omyll
a chybnych interpretaci.

V dodatku jsou uvedeny nej¢astéjsi klasifikace zlomenin kon&etin a poranéni patefe, stejné tak i klasifikace

poranéni mékkych tkani.
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