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Resectiv tasakmiitét chronicus
parodontitises paciensnél

Rezidens: Dr. Simon Fanni, parodontologus szakorvosjelolt
Tutor: Dr. Biichler Janos, osztalyvezeté parodontologus féorvos

Mentor: Dr. Nagy Gabor, egyetemi tanar
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Altalanos Anamnézis,
Klinikal Vizsgalat

40 éves no paciens
Anamnézisében a kezelést befolyasold tényezo
nem szerepel

Stomato-onkologiai szurése valamint a TMI
vizsgalata negativ

Gyodgyszert rendszeresen nem szed
Gyodgyszerérzékenysége nincs
Nem dohanyzik




Kortortenet

A paciens konzervalé fogaszati-, endodontiai-
és protetikail ellatasra eérkezett Intézetiinkbe.
Ellatasaval parhuzamosan a pacienst
Parodontolog1a1 osztalyunkra utaltak.
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Elozetes Kezelesek

A pacienst motivaltam, instrualtam.
OKki1 parodontalis terapia:
Supra- és subgingivalis depuralast végeztem.
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végeztem.
Munkammal parhuzamosan a konzervalo
fogaszati- €s protetika osztaly eltavolitotta
36 fogon tamaszkodo koronakat, illetve
megkezdték a tomeések és gyokértomeések
cserejét.
28 és 48 fog 3. foku mobilitasa
kovetkeztében eltavolitasra keriilt.




Kiindulasi allapot
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Kiindulasi radiologial statusz
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Gingival Margin

Bleeding on Probing -




Kiindulasi Parodontologial
Statusz
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3 FMPS: 8%
FMBS: 10%
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Diagnoazis,
Fogak Prognozisa

Generalizalt Chronicus Parodontitis

18 17 16 15 14 13 12 11 21 22 23 24 25 26 21 28

48 47 46 45 44 43 42 41 31 32 33 34 35 36 371 38




Sebészl Terapia Tervezete

Altalanosan sextansonként resectiv tasak
mutétet terveziink, vertikalis komponens

esetén regenerativ anyag hasznalatat
javasoljuk.

Jobb fels6 kvadrans: resectiv tasakmiitét

Jobb alsé kvadrans: resectiv tasakmitét

Bal felsd kvadrans: modositott Widman lebeny, osteoplastica
Bal als6 kvadrans: mdédositott Widman lebeny, osteoplastica




/ Jobb felso kvadrans resectiv
tasakmutete

Kiindulasi allapot




Jobb telso kvadrans resectiv
tasakmutete

Intracrevicularis metszést ejtiink a
buccalis és a palatinalis oldalon.
A papillakat ferdén atmetszettik.
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Jobb telso kvadrans resectiv




Jobb telso kvadrans resectiv
tasakmutete

Granulacios szovet, fertozott
cementréteg eltavolitasa, osteoplastica




Jobb telso kvadrans resectiv
tasakmutete

Sutura:
Vertikalis matrac oltéseket alkalmaztam,
5/0 nem-felszivédé varréanyaggal.




Varratszedes
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Fajdalom, gyulladas, suppuratio
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Tovabbi kezelesi terv:

Sebészi terapia folytatasa
Megmutott teriiletek fenntartd kezelése
Paciens szajhigiénés feladatainak
kontrollalasa
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KoOszonom a figyelmet!



