Endodontial sebészet

SE Arc-Allcsont-Szajsebészeti és Fogaszati Klinika, Budapest



A fogak megtarto kezeleseének sebeszi modszerei

» Gyokércesucs csonkolas-amputacid (resectio)
» Retrograd gyokértomeés

» Transzdentalis rogzités-fixatio

» Fogvisszaiiltetés (replantacio)

» Fogatiltetés (transplantacio)




Operaci0s mikroszkop hasznalatarol

» 2005-ben hasznalatanak javaslata szerepel az
endodoncial modszertani levélben.

Hasznalatanak elonye az endodonciai sebészetben:

Gyokércsucs pontosabb lokalizacioja

Kisebb ,,csontablak” sziikséges a resectio soran
Resectios szog kisebb, mint 10°

Isthmus azonositasa konnyebb

Retrograd preparacid pontosabb

Retrograd gyokértomés precizebb




Endodoncial mikrosebészet eszkozei

* A Kkis nagyitas (3- 8-Sz0oros)
nagyobb latomezot €s nagy fokalis
mélyseget tesz lehetove.

* A kozepes nagyitas (10-16-szoros)
nagyobb fokalis mélységet tesz
lehetévé. Az endodonciaban ezt
hivjuk munka-nagyitasnak.

* A nagy nagyitas (20-30-szoros)
csak megfigyelésre, a miteti
teriilet feltérképezésére €s az apro
részletek ¢szrevételeére alkalmas




0zC1

krosebészet eszk

1

1 Mm

1a

Endodonc

e

NG




Endodonciai mikrosebészet eszkozei




Endodonciai mikrosebészet eszkozei

ultrahangos preparald muiszer




Endodoncial mikrosebészet eszkozei
ultrahangos preparaléo miiszer

» 30-40 Hz frekvenciaval dolgozik, amit
kvarc vagy keramia piezoelektromos
kristalyok gerjesztenek.

» A kézidarab to6bbsz0ros hajlataival
sokkal konnyebb a hozzaférés kisebb
méretli csontkriptanal is.

» Konnyebb a gyokércsatorna

hosszaval parhuzamosan haladni

» A miukoédo vég egyenes, 3mm hossza

» Repedések keletkeznek a
gyokerfelszinen (7?)




Gyokercsucs csonkolas-amputacio (resectio)
indikacior:

Anatomiai akadaly (atjarhatatlan gyokércsatorna, gorbiilt gyoker)
Periapicalis gyulladas (periodontitis apicalis chronica, radicularis cysta)
Gocbetegseg

Gyokercsatorna megfeleld kiszaritasat nem tudjuk elvegezni
Gyokércsatorna ,,taltdmése”

Betort tagito, tomd, reszel0-miiszerek

Apicalis harmadban ,,alat”

Miitét kapesan a gyokércsucs szabadda valik
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Tag foramen apicale




Gyokercsucs csonkolas-amputacio (resectio)
kontraindikacion:

» Akut gennyes gyulladas

> Altalanos sebészi kontraindikaciok

» Parodontalisan meggyengiilt fogak
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Gyokeércsucs amputacio €s retrograd gyokértomes muteti
1épéset:

Erzéstelenités

Lebenyképzes

Lagyrész levalasztasa
Gyokercsucs felkeresése, feltarasa
Gyokercsucs csonkolasa- amputacioja
Gyulladasos szovetek eltavolitasa
Kavitasalakitas
Izolalas-vérzéscsillapitas
Retrograd gyokértomés

Sebzaras

Utokezelés
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Gyokeércsucs amputacio €s retrograd gyokértomes muteti
lépéser:

Erzéstelenités

Lebenyképzes

Lagyrész levalasztasa
Gyokercsucs felkeresése, feltarasa
Gyokercsucs csonkolasa- amputacioja
Gyulladasos szovetek eltavolitasa
Kavitasalakitas
Izolalas-vérzéscsillapitas
Retrograd gyokértomés

Sebzaras

Utokezelés




Lebenyképzes altalanos szabalyai

> 10 vérellatasu legyen a lebeny

> elégséges nagysagu feltaras sziikséges

» muco-periostalis lebenyt alkalmazunk

» megnagyobbithatonak kell lennie a lebenynek
» fesziilésmentes zarast tudjunk alkalmazni

» ¢&p csontfelszinre kell visszavarrni

> el kell keriilni a fontos anatomiai képleteket




A fogmegtarto kezelések sebeszi modszerel operacios
mikroszkop segitségevel

» Lebenyképzés

» félhold alaku lebeny

» Reinmoller-lebeny

» L-alaku lebeny

» trapéz alaku lebeny

» Ochsenbein-Luebke féle (submarginalis) lebeny




Lagyrész levalasztasa




A gyokércsucs feltarasa - Osteotomia




Gyokercsucs amputacio e€s retrograd gyokertomes
miutetl 1epéeser:

Erzéstelenités

Lebenyképzes

Lagyresz levalasztasa
Gyokércsucs felkeresése, feltarasa

Gyokercsucs csonkoldsa- amputacioja
Gyulladasos szovetek eltavolitasa

Kavitasalakitas
Izolalas-vérzéscsillapitas
Retrograd gyokertomes
Sebzaras

Utokezelés
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Gyokércsucs-rezekcio

. Gyokércsucs csonkolas esetén
minimum 3 mm-t
maximum a gyokeér 1/3-at
kell eltavolitani !!
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1 mm 2 mm 3 mm

Ramifika- | 52% 78% LYA
cié
Oldalcsa- | 40% 86 % 93%

torndk




REZEKCIOS SIK DOLESSZOGE

* Mikrofejt
konyokdarab

hasznalata esetén 30-
45°

* Piezo hasznalata
esetén a dOlésszog az
anatomial adottsagok
fiiggveénye




Gyulladasos szovetek eltavolitasa




Gyokercstcs amputacio €s retrograd gyokértomes miitéti

1épéser:
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Erzéstelenités

Lebenyképzes

Lagyrész levalasztasa
Gyokercsucs felkeresése, feltarasa
Gyokércsucs csonkolasa- amputacidja
Gyulladasos szovetek eltavolitasa
Kavitasalakitas
Izolalas-vérzéscsillapitas
Retrograd gyokertomés

Sebzaras

Utokezelés




ISTHMUS

*  Kommunikaciét biztosit két
gyokércsatorna kozott az
adott gyokérben

* Pulpa szovetet tartalmaz

Weller és mtsai felso eliilso

molarisok mesiobukkalis gyokerébe
két gyokércsatorna esetén (60%)
az esetek 100%-ban megtalalhato

Weller RN, Niemczyk SP, Kim S: The incidence and position of the canal isthmus mesiobuccal root of the
maxillary first molar. J Endod, 1995;21:380-383.



RETROGRAD KAVITAS PREPARALASA

Tiszta megfelelo méretli kavitas kialakitasa (,,3-as
szabaly” )

Falak parhuzamosak a gyokér tengelyével

Az ureg centralis elhelyezkedesl a gyoker
keresztmetszetéhez képest

Megteleld mélység a retrograd gyokertomd anyag
befogadasara




RETROGRAD KAVITAS PREPARALASA

* Mikrofeji konyokdarab:
nagyobb meéret,
nehezebb ralatas,
meredekebb ddlésszog,
1sthmus feltarasa nehéz,
retrograd lezaras
pontatlan lehet

* Piezo: kis meret, jobb
ralatas, kevésbé meredek
ddleésszog, 1sthmus
feltarasa konnyti, pontos
retrograd zaras




[zolalas-vérzescsillapitas

Veérzéscsillapitas

Epinephrine

> ad re nal I n Calcium sulfate, bone wax, Surgicel — Vascular injury — Y Vasoconstriction
/4
> VaS SZUlfat Platelet hemostatic function €—— Gelfoam
Platelet adherence «——  Collagen

. V4 '

> kal ciums Zul fat Ferric sulfate Platelet aggregation
# Platele't plug

> CSO ntvi aSZ Intrinsic and extrinsic pathway —»l

Thrombus «——— Thrombin

. oy
> mEChanlkus Fibrin split products

» kollagének




Gyokercstcs amputacio €s retrograd gyokértomes miitéti

1épéser:
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Erzéstelenités

Lebenykeépzés

Lagyresz levalasztasa
Gyokércsucs felkeresése, feltarasa
Gyokercsucs csonkoldsa- amputacioja
Gyulladasos szovetek eltavolitasa
Kavitasalakitas
Izolalas-vérzéscsillapitas
Retrograd gyokértomes

Sebzaras

Utokezelés
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Retrograd gyokeértomo anyagokkal szembeni
kovetelmeények

biokompatibilitas, a periapikalis szovetek altal jol tolerdlt anyag
ne legyen toxikus

formaall6 legyen, illeszkedjen pontosan a gyokércsatorna faldhoz, jo apikalis zarast biztositson
ne korrodalddjon

bakteriosztatikus, illetve baktericid hatas

ne oldddjon ki szdveti nedvesség hatasara

elektrokémiailag legyen inaktiv

konnyti kezelhetdség

megfeleld kotési 1do

adjon rontgenarnyékot

ne szinezze el a fogat vagy a kornyezd szoveteket

konnytl beszerezhetd legyen, jO dron

(csontregeneraciot indukald képesség)




Retrograd gyokeértomes soran alkalmazott anyagok
*  Amalgam

«  Uvegionomer cement

«  ZOE - Zinc Oxid-Eugenol Cement

* Ideglenes tomdanyagok

* IRM - Intermediate Restorative Material

*  AlO,-keramia stift

«  Super EBA - Super Ethoxybenzoic Acid

« MTA - Mineral Trioxide Aggregate

. Biodentine




UVEGIONOMER CEMENT

* - por: polietilén- polikarbonsav 20%, livegpor, oxidok, kémiai anyagok
80%

« - folyadék: borkdsav 20%

*ElOnye:

*konnyli megmunkalhatosag
*biokompatibilis
‘radiopaque

*0lcso

*Hatranya:

*korai kotési idOben érzékeny a nedvességre




MTA - MINERAL TRIOXIDE AGGREGATE

« Portland cement (75%) Elényei:
Bizmut-oxid (20%) * legkevésbé toxikus
*  Gipsz (5%)

* kivalo biokompatibilitas
© PH:125 * radiopaque

* bakteriosztatikus
* hidrofil

* cementogenezis, kemény szovetek
képzodesenek serkentése

Héatranyai:
* nehéz megmunkalhatosag

* hosszu kotésido

* draga

Apaydin ES, Shabahang S, Torabinejad M: Hard tissue healing after application of fresh or set MTA as
root-end filling material. J Endod 2004;30:21.

Thomson TS, Berry JE, Somerman MJ, Kirkwood KL: Cementoblasts maintain expression of osteocalcin
in the presence of mineral trioxi aggregate. J Endod 1999;25:728.



BIODENTINE

Trikalcium-szilikat por
Kalcium-klorid vizes oldata
¢s kotdanyagok
Biokompatibilis, biaoaktiv
Radiopaque

Fizikai tulajdonsagai a
dentinéhez hasonlok

Egyéb felhasznalasi tertilet:
pulpasapkdzas,
gyokérperforaciok
helyreallitasa, apexifikacio




Gyokercsucs amputacio €s retrograd gyokértomes muteti

lépéser:
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Erzéstelenités

Lebenyképzés

Lagyresz levalasztasa
Gyokercsucs felkeresese, feltarasa
Gyokercsucs csonkoldsa- amputacioja
Gyulladasos szovetek eltavolitasa
Kavitasalakitas
Izolalas-vérzéscsillapitas
Retrograd gyokértomes

Sebzaras

Utokezelés




Gyokercsucs-resectio mutet: sikeressegenek
lehetseges formai (klasszifikacioja):

Teljes gyvogovulas
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» Periapicalis tér regeneracidja teljes e
R BB

» Periodontalis rés szélessége kisebb, mint az
eredeti rés keétszerese

>, Mitéti rés”  nincs

» Nincs atmenet a periodontalis résbdl a
csontrésbe

> Csontstruktira a ,,m{itéti résben” ép

(Rud,J., Andreasen,J.O.: Int.J.Oral Surg, 1972

Molven O., Halsen A.:Int.J.Oral Maxillofac.Surg.1987)




Gyokercsucs-resectio mutet: sikeressegenek
lehetseges formai (klasszifikacioja):

Részleges (hegszovettel) eyogvulas

» Periapicalis tér regeneracidja részleges

»  Periodontalis rés szélessége nagyobb, mint az eredeti rés
kétszerese

>, Mitéti rés” szabalytalan alakt

» Az atmenet a periodontalis résbdl a csontrésbe szoget zar

be
>  Csontstruktira a ,,m{itéti résben” kozépen nem észlelhetd \\1\\\\‘%
%’\\\- /0'.'
(Rud,J., Andreasen,J.0O.: Int.J.Oral Surg, 1972 {
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Gyokercsucs-resectio mutet: sikeressegenek
lehetseges formai (klasszifikacioja):

Bizonvytalan gvogvyulas
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*  Periapicalis tér regeneracioja részleges 5
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* Az atmenet a periodontalis résbdl a csontrésbe
toleser alaka
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Gyokercsucs-resectio mutet: sikeressegenek
lehetseges formai (klasszifikacioja):

Sikertelen gvogvulas

o

*  Periapicalis tér regeneracioja nem torténik meg R R s
* Az ujonnan képzddott periodontalis rés szélessége & S
nagyobb, mint'az eredeti ketszerese %
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* Az atmenet a periodontalis résbdl a csontrésbe
toleser alaka
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«  Csontstruktara a ,,m{itéti résben” nem ismerhetd fel
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