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Opis przypadku

Gojenie zmian okofowierzchotkowych:
z wodorotlenkiem wapnia czy bez?

acjent w wieku 37 lat zgtosil
P sie na kompleksowe leczenie
stomatologiczne. Istniejaca
przetoka oraz okresowe, umiarko-

wanie nasilone dolegliwo§ci bélowe
zdecydowaly o tym, ze jednym

z pierwszych leczonych zebéw byta
lewa dolna szdstka (fot. 1).

Zdjecie rentgenowskie wykonane
przed leczeniem wskazywalo na
przeprowadzone uprzednio leczenie
endodontyczne tego zgba, nieprawi-
dlowo opracowane 1 wypelnione ka-
naly korzeniowe, jak réwniez obec-
no$¢ dos§¢ duzego stanu zapalnego
w tkankach okotowierzchotkowych
(fot. 2).

—

Sasiednie zeby, pomimo wadli-
wych 1 wymagajacych wymiany wy-
pelnien, byly zywe i prawidtowo re-
agowaly na zimno.

Istniejace w leczonym zebie wypet-
nienie bylo nieszczelne i z ogniskami
préchnicy. Poniewaz za$§ gléwnym
celem powtérnego leczenia endodon-
tycznego jest eliminacja infekcji
7 wnetrza zgba 1 zapobiezenie rein-
fekeji, konieczna procedura przed je-
go rozpoczeciem jest takie przygoto-
wanie zeba, by zapewni¢ dobra izola-
cje jego wnetrza przez caly czas tera-
pii. Stare wypelnienie i prochnicowo
zniszczone tkanki zeba zostaly do-
szczetnie usuniete 1 odbudowane
na nowo z kompozytu z zachowaniem
dostepu endodontycznego, za$ caty
zab zostal wylaczony ze zwarcia, by
zminimalizowaé ryzyko jego peknie-
cia przed wykonaniem ostatecznej
odbudowy.

Podczas pierwsze] wizyty oprocz
przygotowania zeba do leczenia
opracowano komore, zlokalizowano
trzy kanaly korzeniowe, opracowa-
no ich ujécia oraz wykonano pelne
leczenie endodontyczne w kanale
dystalnym. Wybér ten byl podykto-
wany ograniczonym czasem wizyty,
a jednocze$nie checia catkowitego
opracowania 1 wypelnienia przynaj-
mniej czesci kanatow.

Do usuniecia starego wypelnienia
z kanalu wykorzystane zostaly na-
rzedzia Protaper D1-D3 (Maillefer),
za$ kanal korzeniowy opracowany
zostal technika hybrydowa z wyko-
rzystaniem narzedzi recznych (pil-
niki K) oraz maszynowych (Prota-
per Universal, Maillefer).

Podczas catego leczenia endodon-
tycznego stosowano wielokrotne
ptukanie 5,25-proc. podchlorynem
sodu. Koncowe plukanie wykona-
no 40-proc. kwasem cytrynowym
z dodatkowsg aktywacja ultradzwie-
kami, nastepnie 5,25-proc. podchlo-
rynem sodu, ktory réwniez aktywo-
wano ultradZwiekami i alkoholem
izopropylowym.

Dlugoéé robocza okreélono przy
uzyciu endometru, uzyskujac calko-
wita drozno§¢ kanatlu (patencje).

Wypelnienie  przeprowadzono
z uzyciem gutaperki i uszczelniacza
AH Plus (Dentsply) metoda konden-
sacji pionowej.

Podczas kolejnej wizyty, ktéra
miata miejsce dwa tygodnie p6zniej,
w analogiczny sposéb opracowano
i wypelniono pozostale kanaly:
przedni policzkowy 1 jezykowy.

Koncowe zdjecie rentgenowskie
wykazalo catkowite wypelnienie
systemu kanaléw w leczonym ze-
bie. Na uwage zastuguje widocz-
na cieén taczaca kanaly przednie
niemal do polowy ich dlugosei, jak
réwniez osobne otwory wierzchol-
kowe w kazdym z kanaléw. Warto
zwrécié tez uwage na znaczgce
zmniejszenie przeja$nienia w tkan-
kach okotowierzchotkowych przy
kanale dystalnym, ktéry byl leczo-
ny jako pierwszy. Koresponduje to
z relacja pacjenta, ktory zauwazyl
znikniecie przetoki w ciggu zaled-
wie kilku dni po pierwszej wizycie
(fot. 3).
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Leczenie zakonczone zostato od-
budowa kompozytowa zeba, bedaca
przygotowaniem do planowanej ko-
rony protetycznej (fot. 4 1 5).

Podsumowanie

Powtérne leczenie endodontyczne
z reguly oznacza konieczno$¢ eli-
minacji z wnetrza zeba zainfeko-
wanej zawartoSci. Wazniejsze jest
zatem to, co usuniemy z zeba, niz
to, co do niego wlozymy. Wstepne
opracowanie ubytku z préchnicy,
odbudowa brakujacych $cian zeba
oraz rutynowe stosowanie koferda-
mu stanowig niezbedne minimum,

ktére w polacze-
niu z chemome-
chanicznym opra-
cowaniem kana-
Iow daje duze
szanse na pozy-
tywny wynik le-
czenia bez ko-
nieczno$ci ruty-
nowego stosowa-
nia preparatow
na bazie wodoro-
tlenku wapnia.

Wodorotlenek
wapnia moze by¢
stosowany w juz
opracowanych ka-

natach, ale jednoczeénie jest potem
trudny do doszczetnego usuniecia
z wnetrza zeba. Dlatego prostszym
rozwigzaniem jest wypelnienie ka-
natéw bezposrednio po ich opracowa-
niu. Przywiazywanie zbyt duzej wa-
gi do uzycia preparatéw z Ca(OH),
moze réwniez wplywaé na nieSwia-
dome obnizenie standardu chemo-
mechanicznego opracowania wne-
trza zeba, co w polaczeniu z przediu-
zaniem leczenia i powtarzanym wie-
lokrotnie otwieraniem ubytku moze
niekorzystnie wplywaé na koncowy
wynik terapii.

W opisanym przypadku leczenie
podzielono na etapy ze wzgledu
na ograniczony czas wizyt, za$ po-
miedzy kolejnymi zabiegami ubytek
zamkniety byt tylko kompozytem ty-
pu flow. Pomimo jednoetapowego le-
czenia endodontycznego i duzych
zmian okolowierzchotkowych uzy-
skano pozytywny wynik, czego do-
wodem jest kontrolne zdjecie rent-
genowskie wykonane ok. pieciu mie-
siecy po zakonczeniu leczenia, po-
twierdzajace niemal catkowita od-
budowe koéci wokét korzeni leczone-
go zeba (fot. 6).
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Grozna substancja

Bisfenol A, sktadnik m.in. niektérych materiatow stosowanych
w gabinecie dentystycznym, jest odpowiedzialny za rozwdj wielu choréb.

W drugiej potowie pazdziernika br.
Food & Drug Administration (FDA)
oglosila, ze potrzebuje pomocy w zi-
dentyfikowaniu medycznych narze-
dzi, urzadzen i materialéow, ktére
zawieraja bisfenol A (BPA). Ta jed-
na z najczeSciej wytwarzanych
na $wiecie substancji chemicznych
znajduje zastosowanie w produkcji
plastikéw poliweglanowych oraz zy-
wicy epoksydowe]j. BPA jest tak po-
wszechny, ze trudno sie na niego nie
natknaé w przedmiotach codzienne-
go uzytku. Uzywa sie go do produk-
cji opakowan zywno$ci 1 napojow,
butelek dla niemowlat, mozna go
réwniez znalezé w wodzie pitnej
oraz wielu narzedziach i materia-
tach medycznych i1 dentystycznych.

Racje ma margines,

nie wiekszosé

BPA od dawna jest kojarzony z wielo-
ma problemami zdrowotnymi: nowo-
tworami, chorobami serca, nieprawi-
diowoéciami w funkcjonowaniu wa-
troby, rozregulowang gospodarka
hormonalna czy cukrzyca. Amery-
kanski Narodowy Instytut Zdrowia
(NIH) w kwietniu br. potwierdzil, ze
substancja ta ,wzbudza pewne oba-
wy”, jesli chodzi o jej wplyw na zdro-
wie czlowieka, rozwdj ludzkiego plo-
du oraz dzieci. W tym samym miesia-
cu Kanada zakazala stosowania
bisfenolu w produkeji butelek dla nie-
mowlat. A krétko po tych wydarze-
niach FDA wydata oéwiadczenie:
BPA to bezpieczny material.

Agencja najwyrazniej wlozyla kij
w mrowisko, bo juz od dawna byta
krytykowana przez konsumentow,
naukowcéw 1 ustawodawcow za
obrone bisfenolu. Wiekszoéé z po-
nad 100 dostepnych badan na te-
mat wpltywu tego zwiazku na zdro-
wie czlowieka, w dodatku przepro-
wadzonych w niezaleznych osrod-
kach, wskazywata, ze moze by¢ on
przyczyng probleméw zdrowot-
nych. Tymczasem FDA oparla swo-
je o$wiadczenie o bezpieczenstwie
bisfenolu na dwéch badaniach
sponsorowanych przez przemyst
wytworczy. Nietrudno sie domyslié,
ze wynikalo z nich, 1z BPA jest bez-
pieczny w pewnych dawkach.

Dwie rece profesora

Stanowisko FDA wzbudzito nie tyl-
ko kontrowersje, ale 1 podejrzenia,
bo inna amerykanska instytucja,
House Committee on Energy and
Commerce (HCEC), podjeta §ledz-
two w sprawie bisfenolu. We wrze-
$niu ujawnila, dlaczego przez tak
dtugi czas FDA zazarcie bronita
BPA - powodem byt konflikt intere-
séw prof. Martina Philberta z Uni-
wersytetu Michigan, toksykologa,
ktéry w FDA przewodniczyl grupie
naukowcow badajacych bezieczen-
stwo bisfenolu. Jedna reka analizo-
wal badania naukowe na temat
ewentualnej szkodliwoéci BPA,
druga za$ kierowal centrum badan
naukowych, ktére uzyskato 5 mln
dolaréw dotacji od wlasciciela

firmy wytwarzajacej wyroby me-
dyczne zawierajace te substan-
cje. I nie poinformowat o tym FDA,
cho¢ powinien. — Zdolnoé¢ FDA do
ochrony Amerykanéw zostala poda-
na w watpliwo$¢ — skomentowat
po ujawnieniu wynikéw Sledztwa
John D. Dingell, przewodniczacy
HCEC.

Pod pregierzem krytyki
Obecnie FDA ustala, ktére urzadze-
nia, narzedzia i materialy medyczne
zawierajace BPA maja bezposredni
kontakt z ludzkimi tkankami, krwia,
czy skéra. Na liScie mogg sie znalezé
m.in. implanty, niektére wypelnie-
nia dentystyczne, wezyki do prze-
pompowywania krwi, cewniki oraz
elementy masek w respiratorach.
Dopiero po zebraniu tych informacji
FDA podejmie nastepne kroki.

HCEC jeszcze na poczatku tego
roku, czyli przed upublicznieniem
swoich raportéw, poprosita naj-
wiekszych producentéw ptynéw dla
niemowlat, by w produkcji opako-
wan zastapili BPA innym, bardziej
bezpiecznym zwiazkiem chemicz-
nym. Producenci zgodzili sie. Po no-
wych doniesieniach NIH oraz
HCEC prokuratorzy generalni kil-
ku stanéw zakazali stosowania
bisfenolu w produkecji butelek dla
niemowlat.
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