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Anamnézis 

 65 éves nő beteg 

 Általános anamnézis: Hypertonia 

 Gyógyszerei: Clodidogrel tabl. 75 mg 

 Műtétei: nem voltak 

 Nem dohányzik 



Klinikai vizsgálat 

 Korának megfelelő általános állapot 

 Szimmetrikus arc 

 Hiányos fogazat, felső részleges kivehető pótlás, alsó 

teljes kivehető pótlás 

 Szájhigiéne rossz 

 Stomato-onkológiai szűrés: alsó ajak jobb oldalán 

fibromának imponáló terime 

 TMI diszfunkcióra utaló jel nem azonosítható 



Panasz 

  A páciens a jobb felső metszőfogak területén jelentkező 

duzzanat miatt jelentkezett 

 Fogmosáskor ínyvérzést tapasztal 

 Pótlása 6 éve készült 

 Elmondása alapján egy hete jelentkezett az említett 

elváltozás 



Klinikai státusz 



Panoráma felvétel 



Radiológiai parodontális státusz 



Parodontális státuszfelvétel 



Parodontális státuszfelvétel 



Diagnózis 

 Chronicus generalizált parodontitis 

 Epulis / Parodontoma: a fogmeder mucoperiosteumából 
vagy gyökérhártyából kiinduló reparatív 
szövetszaporulat.  

 Oka: calculus dentalis 

            elálló koronaszél 

            rossz szájhigiéne 

 



Előzetes kezelési terv 
 Oki parodontális terápia 

 Sebészi terápia 

 Protetikai rehabilitáció  

 Fenntartó kezelés 



Kezelési terv 
 Oki parodontális terápia: 

o Szájhigiénés instruálás, motiválás, supra- és subgingivális 
depurálás, polírozás, alsó fogpótlás megtisztítása 

o Subgingivális depurálás, gyökérsimítás, zárt kürett (13, 12, 11, 
21, 22) 

o Plakk retenciós faktorok eliminálása – elálló koronaszélek 
korrekciója 

o Egyéni szájhigiénés tanácsadás, instruálás, motiválás, 
kontrollra visszahívás 6 hét múlva 

 Sebészi terápia: 

o Nyitott kürett, resectív tasaksebészet a 12,11-es fogaknak 
megfelelően 

o Varratszedést követően kontrollra visszahívás 6 hét múlva 

 Protetikai rehabilitáció: Anyagi okok miatt új fogpótlás 
készítésére a későbbiekben kerül sor 

 Fenntartó kezelés 

 
 



Pótlás tisztítása 



Depurálás és zárt kürett 
1. alkalom 

2. alkalom 



Nyitott kürett és resectív 
tasaksebészet 

3. alkalom 

Ínyszéli metszés 

Nyitott kürett 

Az elváltozás excisioja 

Szövettani mintavétel 

Hurkolt verticalis matracöltés 



Szövettani eredmény 



Varratszedés 1 hét múlva 



Újraértékelés 



Fogpótlás korrekciója 



További tervezet 

 További intruálás és motiválás 

 Régi fogpótlás eltávolítása 

 Szükség esetén zárt kürett 

 Új fogpótlás elkészítése (szükség esetén extractio) 

 


