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Paurytée L. Gydytojo odontologo padéjéjo asistavimas atstatant dantis stiklo pluosto
kaisciais,; baigiamasis darbas / darbo vadové lekt. K. Geciauskiené, Utenos kolegija, Medicinos

fakultetas, Burnos ir danty prieziuros katedra. — Utena, 2015. — 32 p.

SANTRAUKA

Temos aktualumas. Tiesioginio kulties atstatymo metu yra naudojami stiklo pluosto

vwe

vwve

v v

vwe

Darbo uZdaviniai.

1. ISanalizuoti restauracines medziagas, naudojamas klinikiniy atvejy metu, dantj

2. ISnagrinéti gydytojo odontologo padéjéjo asistavimg 13 danties vainiko atkarimo
metu, naudojant standartinj stiklo pluosto kaistj.

3. [Sanalizuoti gydytojo odontologo padéj€jo asistavimg 27 danties atkiirimo metu,
naudojant individualy stiklo pluosto kaist;.

Tyrimo charakteristika. Tyrime dalyvavo du pacientai. Vieno vizito metu, naudojant
standartinius ir individualius stiklo pluosto kaiS¢ius, buvo atstatyti danties vainiky defektai.

Tyrimo metodai. Literatiros analizé. Atlikta kokybinis tyrimas, taikant atvejo analizés
metoda.

IZvalgos.

1. Darbo autorés, kaip gydytojo odontologo padéjéjo poziiiriu, su dvigubo kietéjimo
kompozitais, pavyzdziui, ,,Rebilda DC* yra papras¢iau dirbti, nes nebereikalingas atskiras ésdinimo
zingsnis, medziaga kietinama tik vieng karta (40 sekundziy), bet sudétingiau, nes turi biiti
uztikrintas visiskas sausumas. Priesingai nei dvigubo kietéjimo kompozitai, takieji kompozitai yra
maziau reikalaujantys darbinio lauko sausumo. Procedira, laiko atzvilgiu, uztrunka keleta minuciy
ilgiau, nes po kiekvieno jspaudimo reikia kietinti polimerizacijos lempa, taciau tai tik labiau
kokia medziaga yra kietinama polimerizacijos lempa, kokie yra darbo etapai, tiek dirbant su

dvigubo kietéjimo, tiek su takiuoju kompozitu. Kadangi buvo naudojama ,LuxaCore Z*
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restauraciné medziaga, odontologo padéjéjas turéjo mokéti ja paruosti. ,,LuxaCore Z* restauraciné
medziaga yra dedama j specialy laikiklj, o ant medZiagos kapsulés uzdedamas specialus antgalis.

2. 13 danties vainiko atstatymo procediros metu gydytojo odontologo padéjéjas
paruosia stiklo pluosto kaistj ji sutepdamas suriséju ir nusausindamas. Netinkamai paruostas kaistis
nebus kokybiskai tvirtinamas. Taip pat Sios procediiros metu gydytojo odontologo padéjéjas turi
tinkamai paruosti Sviesoje kietéjantj ir savaime besiésdinant] suri$¢ja, sumaiSydama jj santykiu 1:1.

3. 27 danties vainiko atstatymo procediros metu labai svarbu tai, jog gydytojo
odontologo padéjéjas turi apsaugoti individualy stiklo pluosto kaistj su visa silikonine pakuote nuo
$viesos iki tada, kai bus kietinamas polimerizacijos lempa. Siai apsaugai gydytojo odontologo
padéjéjas turi naudoti specialig déZzute. Atstatant danties vainika, gydytojo odontologo padéjéjas turi

tinkamai paruosti Sviesoje kietéjantj ir savaime besiésdinantj suri$¢ja, sumaiSydamas jj santykiu 1:1.



6

Pauryté L. Dental assistant’s assistance in restoring teeth with fiberglass plugs, Final
work/ leader lector K. Geciauskiené; Utena College, Faculty of Medicine, Dental Care Department.
— Utena, 2015. - 32 p.

SUMMARY

Relevance of the topic. During the direct restoration of the cult fiberglass pins are used to
restore large defects in the crown of endodontically treated teeth. The flexibility of fiberglass
composite pins is the closest to dentin in comparison with other existing pins and load forces evenly
distribute over the root dentin.

The object of the work. The assistance of a dental practitioner‘s assistant in restoring
teeth with fiberglass pins.

The aim of the work. To analyze the assistance of a dental practitioner‘s assistant in
restoring teeth with fiberglass pins.

The tasks:

1. To analyze the restorative materials used in clinical cases while restoring tooth
with fiberglass pins.

2. To examine the assistance of dental assistant during the restoration of the 13th
tooth crown using standard glass fiber pin.

3. To analyze the assistance of dental practitioners assistant during the
reinstatement of the 27th tooth by using the individual glass fiber pin.

Characteristics of the study. Two patients were involved into the study. During one visit
tooth crown defects were restored using standard and individual fiberglass pins.

Research methods. Analysis of literature and informative resources, analysis of the case.

Basic insights.

1. In the author‘s as the assistant‘s of a dental pratitioner‘s view, it is easier to work
with dual—curing composites, such as ,,Rebilda DC* because separate etching step is not needed, the
material is cured only once (40 seconds), but it is more complicated, because we have to ensure full
dryness. Unlike the dual-curing composites, flowing composites are demanding less dryness in the
working field. The procedure in time takes a few minutes longer, because after each indentation a
polymerization curing lamp must be used, but it only provides a more successful performance. It is
important for the dental assistant to know how long the material is cured by a polymerization lamp,
what are the stages of work, both working with the dual-curing and with flowing composite. As
,LuxaCore Z‘ restorative materials are used, dental assistant has to know how to prepare it.
,LuxaCore Z* restorative material is placed into a special holder and on the capsule of the material

a special nozzle is placed.
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2. During the procedure of the restoration of the 13th tooth crown odontologist‘s
assistant prepares a glass fiber plug staining it with Bondage and blotting. Incorrectly prepared pin
will not be of high—quality for fixing. Also, during this procedure the assistant of dental doctor must
properly prepare light—cure and self—corrosive antioxidant by mixing it in a ratio of 1:1.

3. During the procedure of the restoration of the 27th tooth crown it is very
important that the assistant of a dental doctor has to protect individual fiberglass pin package with
all the silicone from the light until curing with a polymerization lamp. For this protection the dental
assistant must use a special box. Restoring the tooth crown the dental practitioners assistant has to
prepare light—cure and self—corrosive binder properly by mixing ratio to 1:1.
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SANTRUMPOS

vive

PBH — profesionali burnos higiena.
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PAGRINDINES SAVOKOS

oW We

like nedaug danties kietyjy audiniy. Jie naudojami kartu su $viesoje kietéjancia plomba [10].

Restauraciné odontologija — tai odontologijos sritis, apimanti danties defekty
diagnozavima ir gydyma [1].

Pakartotinis endodontinis gydymas — danties Sakny kanaly pergydymas [14].

Dezinfekcija — daugelio arba visy mikroorganizmy, i$skyrus kai kurias bakterijy sporas,
sunaikinimas aplinkoje fizinémis ir cheminémis priemonémis [25].

Sterilizacija — mikroorganizmy ir jy spory sunaikinimas fizikinémis ir cheminémis
priemonémis [25].

Padéjéjo zona — sritis, kurioje sédi padéjéjas — ,.tarp 2 ir 5 val.". Padéjéjas ir darbinis
pavir$ius (mobilus staliukas), ant kurio §is laiko instrumenty padéklus ir medziagas, uzima didzigja
dalj srities [1].

Operaciné zona — sritis, kur sédi odontologas — uz paciento galvos, ,tarp 8 ir 12 val.*

padétyje [1].
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IVADAS

Viena i§ priemoniy, naudojamy tiesioginio danties vainiko atktrimo metu, yra stiklo

vwve

vwe

iSpreparavimo, Sitaip bereikalingai susilpninant dantj.

Net ir menkiausi danties vainiko defektai pacientui gali kelti diskomfortg. Todél
pacientams, turintiems didelj vainiko defekta, ypa¢ svarbu atlikti tinkamg restauracija, kuri atkurty
danties forma, estetika ir funkcija. Dazniausiai danty vainiky defektai susidaro dél éduonies,
nekarioziniy ligy ir traumy [1].

Duomeny apie stiklo pluosto kaiS¢iy panaudojimg danties vainiko atstatymo metu-
trikumas. Tyrimy Sia tema Lietuvoje nebuvo atlikta, taciau ji yra labai aktuali siekiant uztikrinti
tinkamg gydytojo odontologo padéjéjo darba.

Temos aktualumas. Tiesioginio kulties atstatymo metu yra naudojami stiklo pluosto

vwe
v
vwe

v v

Darbo uZdaviniai.

1. I$analizuoti restauracines medziagas, naudojamas klinikiniy atvejy metu, dantj

2. ISnagrinéti gydytojo odontologo padéjéjo asistavimg 13 danties vainiko atk@irimo
metu, naudojant standartinj stiklo pluosto kaist;.

3. ISanalizuoti gydytojo odontologo pad¢jéjo asistavimg 27 danties atklirimo metu,
naudojant individualy stiklo pluosto kaist;.

Profesinés kompetencijos, kurias sieckiama pademonstruoti baigiamajame darbe.

Darbo autoré savo baigiamajame darbe pademonstravo ir gina Sias kompetencijas:

1. Dalykines profesines kompetencijas:
. dirbti su odontologijoje naudojamais jrenginiais, medziagomis, instrumentais;
. atpazinti burnos ir danty ligas ir riipintis jy profilaktika;

o laikytis aseptikos ir antiseptikos;
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o dirbti su dentaliniais rentgeno diagnostikos aparatais;
. mokyti pacientus sveikos gyvensenos, racionalios mitybos, burnos ertmés

prieziiiros taisykliy.

2. Bendrasias profesines kompetencijas:

o dirbti komandoje;

. analizuoti ir sisteminti informacija;

. spresti problemas ir priimti sprendimus;
. zinias taikyti praktikoje;

o generuoti naujas idéjas (kiirybingumas).

Darbo struktiira ir apimtis. Darbg sudaro santrauka lietuviy ir angly kalbomis,
santrumpos, pagrindinés sgvokos, jvadas, literatiiros apzvalga, atvejo analizés tyrimas, jzvalgos,

literatros sarasas, priedai, 2 paveikslai.
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1. LITERATUROS APZVALGA

1.1.  Stiklo pluosto kaisciy riiSys

Pagal forma:

o ,1he D.T. (Double Taper) Light-Post* kai$¢iai — ,,Dukart kiiginés* formos, galtiné
plonéja smailé¢janciai.

. ,D.T. Light-Post Illusion X-RO* kais¢iai — siauras, ,,Dukart kiiginés“ formos,

galiiné plon¢ja smailéjanciai.

o ,Macro-Lock* kaiS¢iai — juostinis koniSkumas (su grioveliais), plonéja
smailéjanciai.
. ,Macro-Lock Illusion X-RO*“ kaiS¢iai — siauras, juostinis koniskumas (Su

o ,Fibercone“ kais¢iai — juostiné veleno dalis, ovalo formos galtiné, itin siauros
formos.

. ,,Matchpost* kais¢iai — siauras, smailios formos, ovalo formos galiiné.

Pagal spalva:

. Balti;

. Spalvoti;

. Bespalviai (skaidrs).

Pagal lenkimo jéga:

o 1400 MPa;

. 1600 MPa;

. 1800 MPa [12].

swwe

Dukart kaiginés formos
,The D.T. (Double Taper) Light-Post* kai$¢iai
,The D.T. (Double Taper) Light-Post* standartiniai kais¢iai — Siandien pranasiausi stiklo

vwe

rentgenologinj tyrima.

,The D.T. (Double Taper) Light-Post“ standartiniy stiklo pluosto kai$¢iy privalumai yra

viwe

prie ertmés, j kurig bus jdedami. Elastingumo déka jie ilgai neluzta ir neskyla, dél to yra ilgalaikiai
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v v

pralaidis, todél plombavimo metu gerai praleidzia polimerizacijos lempos skleidziamg Sviesa, kuri
uztikrina klinikinés procediiros sékme. Taip pat jie yra estetiSkos iSvaizdos.

,,D.T. Light-Post lllusion X-RO* kais¢iai
stiklo pluosto kaiS¢iy analogai, turintys geresnes mechanines savybes, kuriy déka pasiekiami
s¢kmingesni darbo rezultatai.

Sie standartiniai SPK yra ,,Dukart kiiginés“ formos su smailéjandia galiine. Gamybos metu
buvo padidintas Siy kai$¢iy pavirSiaus Siurk$tumas, todél dabar jie turi geresnj prikibimg Saknies
kanale. Taip pat jie turi spalvy jvairove, kuri i$nyksta ir tampa skaidri jdéjus SPK | danties $aknies
kanalg. Jy lenkimo jéga yra didesné nei ,,The D.T. (Double Taper) Light-Post“ kais¢iy — 1800MPa.

v v

vwe

tinka visiems pacientams. SPK yra nerudijantys, estetiski, elastingi, neliizta ir neskyla, todél yra
ilgaamziai ir vieni i§ patvariausiy kais¢iy. Siy kai$¢iy pasalinimas yra lengvesnis. Taip pat jie yra
pralaidiis polimerizacijos lempos skleidziamai S$viesai, todél plombavimo metu uztikrinama
klinikinés procediiros sékme [12].

Juostinio koniSkumo (su grioveliais)

e

eviwe

Si sudedamoji dalis buvo sékmingai jvertinta klinikiniuose tyrimuose.

Tai- SPK, kurie yra smailéjantys. Jy pavirSius supjaustytas taip, kad uzkirsty kelig rotacijai
(sukimuisi) ir poslinkiui atlickamos procediiros metu. Sie kai$¢iai yra balti ir turintys 1600MPa
lenkimo jéga bei yra gerai matomi padarius rentgeno nuotrauka [12].

,Macro-Lock® stiklo pluosto kais¢iy privalumai yra tokie, jog jie nesukelia alergijos, todél
tinka visiems pacientams. Gerai prisitaiko prie ertmés, | kurig bus jdedami. Yra elastingi, todél
ilgam laikui apsaugo $aknis nuo lazimo ir skilimo. Taip pat jie yra pralaidis polimerizacijos lempos
skleidziamai Sviesai, todél plombavimo metu uztikrinama klinikinés procediiros sékmé [12]. Taip
pat yra estetiskos i§vaizdos.

Sie standartiniai SPK yra ,Macro-Lock* stiklo pluosto kaii¢iy analogai, tatiau yra
pranasesni sSav0 mechaninémis savybémis, kurios gerina stiklo pluosto kais¢iy kokybg.

Sie SPK yra juostinio koniskumo formos ir plonéja smailéjanéiai. Gamybos metu buvo

padidintas pavirSiaus SiurkStumas, todél dabar jie turi geresnj prikibimg Saknies kanale. Jie yra
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spalvingi, taciau jd¢jus SPK i danties Saknies kanala, jie tampa bespalviai. Lenkimo jéga, kaip ir
,D.T. Light-Post Illusion X-RO*“ yra 1800MPa. Jy pavirSius supjaustytas taip, kad uzkirsty kelig

rotacijai ir poslinkiui atlickamos procediiros metu.

viv e

evve

visiskai biologiskai suderinami ir saugis, todél tinka visiems pacientams. Sis SPK yra lengviau
pasalinamas, nei ,,Macro-Lock® kaiStis. Taip pat jie yra pralaidiis polimerizacijos lempos
skleidziamai Sviesai, todél plombavimo metu uztikrinama klinikinés procediiros sékmé. Ilgaamziski
ir elastingi, tad uzkerta kelig Saknies liziams bei nekeiciantys spalvos [12].

Ovalo formos galiiné

v v

vve

,,The D.T. (Double Taper) Light-Post* kai3¢iai. Sie kai$¢iai buvo sukurti kaip pagalbiniai (negali
bati naudojamas vienas kaistis). Jie dedami kartu su pagrindiniu SPK, pavyzdziui su ,,The D.T.

Sie kai$¢iai yra vieno dydzio. Jie turi juosting veleno dalj, ovalo formos galiing ir yra itin
siauri. Sios savybés gerina sukibima ir prisitaikyma prie ertmés. Jie yra bespalviai, o lenkimo jéga
yra tokia pati kaip ir Macro-Lock — 1600MPa [12].

,Fibercone* yra puikiai matomi rentgeno nuotraukose. Jie puikiai padeda sustiprinti
Saknies kanalg ir yra mazinantys jtrikimy susidaryma taip sustiprindami atkurtas ertmes. Taip pat
jie yra pralaidiis polimerizacijos lempos skleidZiamai §viesai, todél plombavimo metu uztikrinama
klinikinés procediiros sékmé. Sie kaii&iai yra estetiski, ilgalaikiai ir elastingi bei nesukelia alergijos,

tad tinka visiems pacientams.

oviwe

ovive

i§saugo danties vainika, yra siauri, smail¢jantys ir turi ovalo formos galiing. Bespalviai ir su
maziausia lenkimo jéga — 1400MPa.

Siy SPK pavir$ius $iurkstus, todél jie turi gera sukibima su Saknies kanalo ertme.
suderinami ir saugts, todél tinka visiems pacientams. Jie yra estetiski ir nerudija, optimaliai
prisitaiko prie ertmés bei yra elastingi, todél ilgam laikui apsaugo $aknis nuo lGzimo ir skilimo.
Taip pat jie yra pralaidiis polimerizacijos lempos skleidziamai Sviesai, todél plombavimo metu

uztikrinama klinikinés procediiros sékmé.[12]
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Gydytojo odontologo padéjéjas privalo Zinoti veiksmy sekq dirbant su tam tikros risies
stiklo pluosto kaisciais. Gydytojo odontologo padéjéjas dirbantis su tam tikros risies stiklo pluosto
kaisciais turi zZinoti, kokie yra tam tikro rinkinio SPK dydziai.

Individualus stiklo pluosto kaiSc¢iai

Vienas i$ naujausiy stiklo pluosto kaisciy- ,,everStick® individualus stiklo pluosto kaistis.
Sis SPK buvo sukurtas moderniai, kick jmanoma maZiau invazyviai odontologijai.

Jis pagamintas i§ silanizuoty stiklo pluosteliy, Sviesa kietinamo dervinio matrikso ir
termoplastinio polimero.

Individualiy SPK privalumai:

J pilnai prisitaiko prie Saknies kanalo formos;
. maksimaliai uzpildo virSuting Saknies kanalo ertme;
. minimalus pasiruo$imas, sumazina rizika Sakny perforacijai kreivuose ir ovalo

forma turin¢iuose Saknies kanaluose;

. elastingumas labai panaSus j dentino;

. mazina ltziy rizikg [25].

Nepaisant visy privalumy, dirbti su Siais SPK yra sudétingiau. Gydytojo odontologo
negauty Sviesos iki kada bus kietinamas polimerizacijos lempa. Taip pat Sie SPK yra supakuoti |
specialig silikoning pakuote, todél gydytojo odontologo padéjéjas turi tinkamai iSmatuoti kais¢io
ilgj ir jj atkirpti. Procedliros metu taip pat yra naudojamos dvi mentelés, kurios skirtos formuoti
stiklo pluosto kaistj. Gydytojo odontologo padéjéjas turi Zinoti, kada ir kurig mentele paduoti
gydytojui odontologui.

Gydytojo odontologo padéjéjas privalo zZinoti veiksmy sekq dirbant su individualiais stiklo
pluosto kaisciais. Su jais dirbti yra sudétingiau, kadangi, gydytojo odontologo padéjéjas, turi Zinoti
kada paduoti specialius formavimo instrumentus bei kada jdéti individualy SPK j dézute iKi
kietinimo polimerizacijos lempa. Taciau Sie kaisciai yra tinkamiausi danties vainiko restauracijos
metu, nes puikiai prisitaiko prie danties struktiiros.

1.2.  Restauraciniy medziagy jvairové atstatant danties vainikg stiklo

v v

Icementavus stiklo pluosto kaistj j Saknies ertme, prasideda estetinis danties vainiko
atktrimas. Jo metu gali buti naudojamos jvairiausios restauracinés medziagos.

Dvigubo kietéjimo kompozitai

Restauraciné medziaga ,,ParaCore* yra naudojama:

J visy tipy Saknies kanaly kai$¢iy nuolatiniam cementavimui,
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. kulties formavimui;

. kartin¢liy, tilty, jkloty, uzkloty (keramikos, metalo ir kompoziciniy medziagy)
nuolatiniam cementavimui [19].

Taciau §i medziaga netinka pacientams, kuriems yra padidéjes jautrumas bet kurioms
,ParaCore* sudétyje esan¢ioms medziagoms (metakrilatai, fluoridas, bario stiklas, amorfinio silicio
dioksidas) ir turintiems netinkamg burnos ertmés higieng.

Sig restauracing medziaga naudoti yra sudétingiau, nes jai reikalingas visiskai sausas
darbinis laukas. Jos paruosimas néra sudétingas. Gydytojo odontologo padejéjas nuo ,,ParaCore*
Svirk§to nuima kamstelj ir jstato intraoralinj maiSymo antgalj. Antgalj pasuka 90 laipsniy kampu
pagal laikrodzio rodyklg, taip jj jtvirtindamas, tuomet paduoda gydytojui odontologui [19].

»Rebilda DC* - tai dar vienas gydytojy odontology naudojamas dvigubo kietéjimo,
radiokontrastiSkas ir turintis fluoro takusis adhezyvas, skirtas kulties atstatymui.

Jis gaminamas trimis skirtingomis spalvomis:

o Mélyna (kad matytysi peréjimas tarp plombos ir medziagos, ypa¢ kriiminiuose
dantyse ir kapliuose);

. Dentino spalva (pvz. po skaidriomis, pilnomis keramikos ar kompozito
restauracijomis);

. Balta (kad matytysi preparacijos krastai ir tuo paciu biity estetiSka)[8].

Sios medziagos aplikacija vyksta Zymiai grei¢iau nei prie§ tai minéty kompoziciniy
medziagy. Procediiros metu taip pat naudojama savaime besiésdinanti suriS§imo sistema, tad atskiro
ésdinimo Zingsnis tampa nebereikalingas. ,,Rebilda DC* yra tepama vienu etapu ir Sviesa kietinama
vieng kartg (40 sekundziy), todél pagreitinama procedira.

Tai labai patogi priemon¢ atkuriant didelius defektus turin¢ius dantis ir atstatant danties
vainika, kuomet yra jcementuotas SPK.

Takieji kompozitai

»Nexcomp Flow*- tai §viesa kietinamas takusis kompozitas. Jis yra rentgenokontrastiSkas
ir savo sudétyje turi fluoridy bei puikiai biologiskai suderinamas su dentinu ir pulpa. Sis
kompozitas yra tvirtas ir atsparus dévéjimuisi. Jis tinkamas naudoti:

. I klasés ertmiy uzpildymui,

. | ir IT klasés restauracijoms [22].

Jo naudojimas yra nesudétingas. Gydytojo odontologo padéjéjas paruosia ,,Nexcomp
Flow* S§virkStukg nuo jo nuimdamas kamst] ir jstatydamas intraoralinj antgalj. Prie§ tai yra
naudojama suri§imo sistema. Jos metu gydytojo odontologo padéjéjas paruoSia aplikatoriy su

suriSimo sistema ,,Adesivo Single Bond“. Kada aplikatoriumi yra tepamas pavirSius, gydytojo
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odontologo padéjéjas uztikrina sausa darbinj lauka. Si sistema yra kietinama su polimerizacijos
lempa. Tuomet paruostas ,,Nexcomp Flow* Svirkstas yra paduodamas gydytojui odontologui, kuris
ja spaudzia ant darbinio lauko. MedZiaga yra kietinama polimerizacijos lempa. Sis procesas yra
atlickamas keleta karty iki pilnos danties vainiko restauracijos.

,Reflectys Flow* — tai Kitas rengenokontrastiskas, Sviesa kietinamas takusis kompozitas.
Labiausiai spalvomis atitinkantis gyvus dantis (lengvai derinami atspalviai, spalvos
intensyvumas/sodrumas ir tamsumas/Sviesumas). Ideali konsistencija (nelimpanti ir nenutekanti,
restauracija nepraranda sumodeliuotos formos iki sukietinimo S$viesa). Taip pat $i medziaga
pasizymi puikiomis mechaninémis savybémis (sudarytas i§ nano ir mikro daleliy, yra atsparus
abrazijai ir uztikrinamos ilgalaikés restauracijos) ir mechaniniu atsparumu (mazas susitraukimo
laipsnis polimerizacijos metu).

Tinkamas naudoti:

) I, Il ir V klasiy restauracijoms;

. kartinéliy ir tilteliy pataisoms;

. laikinam uzpildui ar jklotams;

o prevencijai: duobeliy ar 1tziy uzpildymams [23].

Naudojimas toks pat, kaip ir ,,Nexcomp Flow* §viesa kietinamo kompozito. Pirmiausia yra
tepama suri§imo sistema, kurig gydytojo odontologo padéjéjas kietina polimerizacijos lempa. Po to
gydytojui odontologui paduodamas paruostas ,,Reflectys Flow* SvirkStas. Kada vyksta jo
panaudojimas, gydytojo odontologo padéjéjas uztikrina darbinio lauko sausumg bei Kkietina
kompozicing medziagg iki pilno danties vainiko atstatymo.

Restauracinés medziagos skirstomos j. dvigubo kietéjimo kompozitus ir takiuosius
kompozitus. Minétomis restauracinémis medziagomis yra sukuriamas vainiko ilgaamziskumas ir
sumazinama rizika prarasti dantj dél sujungimo nesékmés ar dél liiZzio, o tuo paciu yra pasiekiami
maksimaliis estetikos rezultatai. Gydytojo 0dontologo padéjéjo darbas reikalauja atitinkamy Ziniy,
kurios reikalingos elgiantis su tam tikromis medziagomis. Dvigubo kietéjimo kompozity nereikia
kietinti $viesa po kiekvieno jspaudimo. Kai yra jspaudzZiama medziaga, pakanka Kietinti 40
sekundziy. Priesingai, takusis kompozitas yra formuojamas ir kietinamas $viesa po kiekvieno
ispaudimo ir formavimo. Darbinio lauko sausumo uztikrinimas tiek vienos, tiek kitos medziagos

panaudojimo metu yra labai svarbi gydytojo odontologo padéjéjo darbo uzduotis.
1.3. Gydytojo odontologo padéjéjo asistavimas atstatant dantis stiklo

pluosto kaisc¢iais viso danties atstatymo metu

Asistavimas atstatant dantis standartiniais stiklo pluosto kais¢iais
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Pries dedant SPK | dantj yra atliekamas endodontinis gydymas. Po endodontinio gydymo

Procediira pradedama kiety danties audiniy pasalinamu roziniu grazteliu. Gr¢Zimo metu
gydytojo odontologo padéjéjas uztikrina seiliy pertekliaus nebuvimg ir vandens srovés jsiurbimg j
atsiurbimo sistemg. Pasalinus kietuosius audinius kanalas formuojamas Pjezo gilintuvais, kurie
didina ir gilina Saknies ertm¢ pagal kai$¢io diametrg ir ilgj. Pavyzdziui: The D.T. (Double Taper)
Light-Post kais¢io vir§unés diametras gali buti 0,8 mm, 0 Macro-Lock kais¢io vir§unés diametras
1,00 mm [12], tad pirmuoju atveju bus pasirenkamas juodos spalvos Pjezo gilintuvas, o antruoju
atveju- storesnis, geltonos spalvos. Atitinkamai kokio diametro kaiStis bus, toks yra parenkamas
Pjezo gilintuvas.

Tuomet gydytojo odontologo padéjéjas paruosia stiklo pluosto kaiStj sutepdamas jj
aplikatoriumi su surisimo sistema.

SuriS§imo sistema tai medziaga, kuri uZztikrina Sviesos, cheminio ir dvigubo kietéjimo
plomby suriS§img su danties struktiiromis. Gydytojo odontologo padéjéjas suriSimo sistemg laSina
ant aplikatoriaus, kurj paduoda gydytojui odontologui arba tepa j; ant SPK. Po to SPK yra
nusausinamas.

Gydytojo odontologo padéjéjas paduoda gydytojui rugstj — ésdinama ertmé. Po ésdinimo
rigstis nuplaunama vandeniu. Tuo metu gydytojo odontologo padéjéjas privalo uztikrinti, kad
rigstis su vandeniu bty jsiurbiama ] vakuuminj siurblj ir seiliy siurbtukg. Viskas sausinama

Gydytojo odontologo padéjéjas paruoSia Sviesoje kietéjant] ir savaime besiésdinantj
suri$éjg. SumaiSo santykiu 1:1 ir paduoda jj gydytojui su aplikatoriumi. Taip pat gydytojo
odontologo padéjéjas privalo bitinai Zinoti, jog prie§ dedant suri$éja reikia sumazinti lempos §viesa,
nes $is adhezyvas kietéja Sviesoje. Kol gydytojas tepa adhezyva, gydytojo odontologo padéjéjas
siurbia su vakuuminiu ir seiliy siurbliais, taip sausindamas burnos ertme. Patepus, gydytojo
odontologo padéjéjas kietina su polimerizacijos lempa.

Pjezo gilintuvu gydytojas odontologas paruosia ertmg. | ja Siek tiek jspaudziama ,,Rebilda
DC* dvigubo kietéjimo takaus adhezyvo kartu su atstatancios sistemos kompozitu [15].

Kompozicinés kultys gali buti gaminamos jprastu badu, naudojant Sviesoje kietéjantj
kompozita, ta¢iau kietinimo gylis yra ribotas atkuriant didelius defektus ir uzima daug laiko arba
tenka naudoti specialiai dideliems defektams atkurti skirtus kompozitus. Kulties atkfirimui skirti
kompozitai yra cheminio arba dvigubo kietéjimo (tik Sviesa kietinami tokio tipo kompozitai
naudojami maziems defektams).

Tuo tarpu takus kompozitas gali bati tiesiogiai aplikuojamas ant defekto, naudojant

ergonomiska ir patogig aplikavimo sistema su integruotu spiraliniu maiSytuvu. Mazo klampumo
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kulties kompozitas ne tik puikiai padengia danties ertmés pavirSius, bet tvirtina ir Saknies kaiScius
[21].

Gydytojo odontologo padéjéjas su pincetu paduoda paruosta SPK gydytojui. SPK yra
idedamas | Saknies ertme ir viskas kietinama polimerizacijos lempa. Uzpildzius ertme¢ dvigubo
kietéjimo adhezyvu, gydytojo odontologo padéjéjas kietina viskg i§ visy pusiy polimerizacijos
lempa. Pritemdyta Sviesa yra gragzinama j prading padétj. Po to danties vainikas tikrinamas su
artikuliaciniu popieriumi ar neliko kokiy nors nelygumy. Rastus nelygumus gydytojas odontologas
panaikina su poliravimo diskeliu.

Po procediiros gydytojo odontologo padéjé¢jas privalo uztikrinti darbo lauko dezinfekcijg 2
metry atstumu, kad biity sunaikintos bakterijos. Taip pat po procediros reikia panaudotus
instrumentus iSdezinfekuoti, po to sterilizuoti, kad biity sunaikinti mikroorganizmai ir jy sporos
fizikinémis ir cheminémis priemonémis.

Stiklo pluosto kaisciy cementavimo metu gydytojo odontologo padéjéjas privalo Zinoti, jog
stiklo pluosto kaistis yra ruosiamas tokiu biidu: jj sutepant aplikatoriumi su surisimo sistema ir
nusausinant. Sekantis Zingsnis — SumaiSyti $viesoje kietéjantj ir savaime besiésdinantj suriséjg
santykiu 1:1 ir paduoti su aplikatoriumi gydytojui odontologui. Procediiros metu ir po jos, gydytojo
odontologo padéjéjas privalo uztikrinti infekcijos kontrole: instrumentus privalo sumerkti ;
dezinfekcinj skystj, dezinfekuoti odontologing kéde bei kitus procediiros metu naudotus prietaisus.

Asistavimas atstatant dantis individualiais stiklo pluosto kaisciais

Prie§ dedant individualy SPK j dantj atliekamas endodontinis gydymas. Po endodontinio

Prasidéjus procediirai, su roziniu grazteliu yra gr¢ziamas dantis, taip pasalinant Kietuosius
danties audinius ir atnaujinat likusio danties sieneles. Grezimo metu gydytojo odontologo padéjéjas
uztikrina seiliy pertekliaus nebuvimg ir vandens sroveés jsiurbimg ] atsiurbimo sistemg. PaSalinus
kietuosius audinius kanalas formuojamas Pjezo gilintuvais, kurie didina ir gilina Saknies ertmg.
Kadang,i bus dedamas individualus stiklo pluosto kaistis, Pjezo gilintuvas néra taikomas pagal SPK
diametrg ir ilgj. Po Saknies kanalo gilinimo viskas skalaujama vandeniu ir sausinama 30 dydzio
odontologas matuoja ertmes gylj.

Gydytojo odontologo padéjéjas paruosia tinkamo dydzio 1,5 mm individualy stiklo pluosto
kaist] pagal iSmatuotg gylj. Gydytojo odontologo padéjéjas su zirklémis atidaro folijos pakuote,
kurioje yra individualus SPK. Pagal iSmatuota gylj gydytojo odontologo padéjéjas pasizymi ir
atkerpa stiklo pluosto kaistj kartu su silikoniniu apvalkalu ir virSutine popierine dalimi.

Tuomet gydytojo odontologo padéjéjas SPK jdeda | specialia dézute, kad uzdengty

iSmatuotg dalj nuo Sviesos. Kitu veiksmu, kai gydytojui odontologui yra reikalinga jvesti stiklo
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pluosto kaistj, gydytojo odontologo padéjéjas nuima baltg popiering dalj nuo silikoninés dalies ir i$
jos su pincetu iSima SPK ir paduoda jj gydytojui odontologui.

Gydytojas odontologas individualy SPK jveda j danties kanala. Jei yra nepasiekiamas
reikiamas gylis, individualus SPK yra nukerpamas smail¢janciai ir vél jvedamas. Jvedus stiklo
pluosto kaistj j danties kanala, daZniausiai lieka tus¢ios vietos, todél gydytojo odontologo padéjéjas
paduoda jau atkirptg likusig kai$¢io dalj, kurig gydytojas odontologas naudoja kaip pagalbine dalj
SPK formavimo metu. Véliau gydytojo odontologo padéjéjas duoda specialius formavimo
instrumentus. Vyksta SPK formavimas. Suformuota SPK gydytojo odontologo padéjéjas vél dengia
nuo $viesos.

Sekanciu etapu gydytojui odontologui yra paduodamas cementas ir spaudziamas j Saknies
kanalg. Tuomet gydytojo odontologo padéjéjas su pincetu paduoda individualy SPK ir gydytojas ji
jveda j Saknies kanalg, kuriame jau yra jvestas cementas. Gydytojo odontologo padéjéjas paduoda
aplikatoriy cemento pertekliaus paSalinimui. Gydytojas odontologas dar kartg formuoja likusig
stiklo pluosto kaiS¢io dalj ant kurios bus formuojamas danties vainikas. Tuomet gydytojo
odontologo pade¢jéjas viska kietina 40 sekundziy polimerizacijos lempa.

Gydytojo odontologo padéjéjas paruosé Sviesoje kietéjantj ir savaime besiésdinant] suri§éjg
»LuxaBond“, sumaiSydamas ji santykiu 1:1 ir padavé gydytojui su aplikatoriumi, prie$ tai
sumazindamsa operacinio Sviestuvo Sviesg, nes tai Sviesoje kietéjantis adhezyvas. Patepus ertme
adhezyvu yra kietinama su polimerizacijos lempa 20 sekundziy.

Danties vainikg gydytojas odontologas atstato su ,,LuxaCore Z“ medziaga. Danties vainiko
atstatymo metu gydytojo odontologo padéjéjas viska kietina polimerizacijos lempa 10 sekundziy
bei su atsiurbimo sistema uztikrina darbinio lauko sausumg. Atkirus danties vainika, pritemdyta
operacinio $viestuvo $viesa yra grazinama ] prading padétj. Po to danties vainikas tikrinamas su
artikuliaciniu popieriumi ar neliko kokiy nors nelygumy. Rastus nelygumus gydytojas odontologas
panaikina su poliravimo diskeliu.

Po visos procediiros gydytojo odontologo padéjéjas privalo uztikrinti darbinio lauko
dezinfekcija 2 metry atstumu, kad bty sunaikintos bakterijos. Po procediiros reikia panaudotus
instrumentus i8dezinfekuoti, po to sterilizuoti, kad bty sunaikinti mikroorganizmai ir jy sporos
fizikinémis ir cheminémis priemonémis.

Individualiy stiklo pluosto kaisciy cementavimo metu gydytojo odontologo padéjéjas
privalo Zinoti, kad individualus stiklo pluosto kaistis yra ruoSiamas tokiu bidu: atkerpant
pamatuotq kaistj kartu su silikonine pakuote ir uzdengiant ji nuo $viesos. Taip pat biitina zinoti ir
tai, kokie yra formavimo instrumentai, kada ir kuriuo momentu juos reikia paduoti gydytojui
odontologui, bitina mokéti sumaisyti $viesoje kietéjantj ir savaime besiésdinantj suriséjg santyKiu

1:1 ir Zinoti kuriuo momentu ji su aplikatoriumi paduoti gydytojui odontologui. Procediiros metu ir
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PO jos, gydytojo odontologo padéjéjas uztikrina infekcijos kontrole: instrumentus privalo sumerkti j

dezinfekcinj skystj, dezinfekuoti odontologine kéde bei kitus procediiros metu naudotus jrenginius.
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2. TYRIMO METODAI IR MEDZIAGA

2.1.  Tyrimo charakteristika

Kokybinis tyrimas atliktas nuo 2015-02-02 iki 2015-05-17. Tyrimas vykdytas
,,Odontologinéje firmoje“, odontologiniame kabinete. Siuo atvejo analizés tyrimu siekta i§siaiskinti
pacienty, turiné¢iy endodontiskai gydyty danty, atstatymg standartiniais arba individualiais SPK,

Tam, kad buty uztikrinti etikos principai, jstaigos vadovui buvo jteiktas praSymas dél
planuojamo tyrimo leidimo. Gavus rastiSkag institucijos vadovo sutikimg tyrimui atlikti (zr. 1
priedg), darbo autoré supazindino tiriamuosius su esminiais atlickamo tyrimo aspektais, buvo
pasiklausiama, kurie i§ jy sutiks dalyvauti tyrime (taikytas savanoriskumo principas). Sutikusieji
dalyvauti tyrime buvo supazindinti su numatoma tyrimo atlikimo procediira. Taikyti anonimisSkumo

principai, persp¢jant tiriamuosius, kad jy asmens duomenys niekur nebus skelbiami ir vieSinami.

2.2.  Tyrimo kontingentas

Sis tyrimas yra taikomasis, nes analizuoja gydytojo odontologo padéjéjo darbo principus

v v

v v

Tyrimo atlikimui pasirinkti du klinikiniai atvejai, atrinkti du pacientai, kurie tyrimo metu
gydési ,,Odontologinés firmos* odontologiniame kabinete ir sutiko dalyvauti tyrime. Tyrimo
rezultatai taikomi tik tyrime dalyvavusiems tiriamiesiems ir personalui.

Tiriamieji pacientai atitinka Siuos kriterijus:

J Turi endodontiskai gydytus dantis, kurie bus atstatomi standartiniais SPK arba

. gydési ,,Odontologingje firmoje*;

. sutiko dalyvauti tyrime.

Tyrimo metu darbo autoré pati dalyvavo S$iy pacienty gydyme, stebéjo gydytojo

odontologo darbg ir asistavo procediiry metu.

2.3.  Tyrimo instrumentai ir metodai

Atsizvelgiant | tyrimo uZzdavinius, tyrimui pasirinkta atvejo analizé. Atvejo analizés
metodas apima tris analizés vienetus: iSanalizuoti restauracines medziagas, naudojamas klinikiniy
asistavimg 13 danties vainiko atkarimo metu, naudojant standartinius stiklo pluosto kaiscCius,
iSanalizuoti gydytojo odontologo padéjéjo asistavimg 27 danties atkiirimo metu, naudojant

individualy stiklo pluosto kaist;.
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Atvejo analizés tyrimas susideda i§ atvejo analizés apra§ymo, duomeny rinkimo procediiry
ir atvejo analizés tyrimo klausimy. Atvejo analizei duomenys renkami keliais buidais: literatiiros
teoriné analizé, pokalbis su gydytoju odontologu, asistavimas dantis atstatant stiklo pluosto
Klausimus:

1. Su kokiomis restauracinémis medZziagomis, atstatant dantis SPK, gydytojo

2. Kokias konkrecias asistavimo procediiras turi gebéti atlikti gydytojo odontologo
padéjéjas, dantj atstatant standartiniais SPK ir individualiais SPK?

3. Ar skiriasi asistavimas dantj atstatant standartiniu ir individualiu SPK?

Tyrimo rezultatai pateikiami tre¢iame skyriuje.
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3. TYRIMO REZULTATAI IR APTARIMAS

3.1. Gydytojo odontologo padéjéjo asistavimas 13 danties vainiko atk@irimo

metu, naudojant standartinj stiklo pluosto kaistj

Paciento iStyrimas:

Pirmoji pacienté — 28 mety moteris, kuriai pirmiausia buvo atlikta apZitra. Sios apZiiiros
metu buvo naudojami Sie diagnostiniai instrumentai:

o odontologinis veidrodélis — naudojamas apSviesti tiriamg vieta, padidinti ir
apziureéti tiesioginiu zvilgsniu sunkiai prieinamas vietas [1]. taip pat atlickamos apziiiros metu Siuo
instrumentu yra fiksuojamos ltipos, skruostai ir liezuvis;

. odontologinis zondas — skirtas smailiuoju galu tirti Kietuosius danties audinius.
Siuo instrumentu yra jvertinama danty vageliy biklé, diagnozuojami éduonies paZeisti dantys,
ertmiy gylis, skausmingumas;

. odontologinis pincetas — naudojamas tirti danties paslankuma.

Atliekant apziiirg buvo nustatoma ir aprasoma detali danty buklé. Jos metu buvo nustatoma
danty skaicius, danty kietyjy audiniy pazeidimai, plombuoti, pasalinti, neisdyge, liz¢ ar protezuoti
dantys, pilni ir daliniai protezai, danty Saknys, apnaSos, akmenys, danty paslankumas, fluorozé.
Gydytojo odontologo padéjéjas visus rastus pokyc€ius surasé danty formuléje.

Po apziiiros buvo nustatyta, jog pirmoji pacienté turi akmeny ir apnasy, neturi 48 ir 38
danty, 16, 25 ir 26 dantys yra plombuoti, 13 dantis yra su vainiko defektu.

Pacienté buvo nukreipta pas burnos higieniste¢. Jai buvo atlikta profesionali burnos higiena
(PBH).

Kadangi 13 dantis jau buvo gydytas endodontiSkai, sekané¢io vizito metu pacientei buvo
atliekama 13 danties restauracija naudojant stiklo pluosto kaistj.

Pacientei buvo taikyta vietiné nejautra. Pirmiausia ant aplikatoriaus gydytojo odontologo
padé¢jéjas paruosé ,,Topical anesthetic gel“ ir ji davé gydytojui odontologui. Tuo metu, kai jis tepé
gelj, gydytojo odontologo padéjéjas paruoieé injektoriy su ,,Ubestesin'™ forte nuskausminamaisiais
vaistais bei plona ir astria Extra short adata. Buvo atlikta anestezija.

Gydytojas odontologas pasalino laiking uzpildg ir su roziniu grazteliu atnaujino likusio
danties sieneles, kad pagerinty danties ir plombos sukibimg. Tuo metu kai grezé, gydytojo
odontologo padéj¢jas uztikrino seiliy pertekliaus ir vandens jsiurbimg j atsiurbimo sistema.

Darbas vyko ,,laikrodzio* principu tai yra gydytojui odontologui sédint ,.,tarp 8 ir 12 val.”,
odontologinése procedirose galima biity efektyviai ir patogiai taikyti danty gydymo metodus

keturiomis rankomis [1].
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Sekanciame etape, gydytojo odontologo padéjéjas daré rentgeno nuotrauka, i$ kurios bus
matoma, koks gylis bus greziamas su Pjezo gilintuvais. Gydytojo odontologo padéjéjas uzdeda
$vino prijuoste ant pacientés, jdeda laikiklj su vokeliu j pacientés burng ir nustato rentgeno aparata
lygiagreciai laikikliui. Valdymo pulte nustatoma danty grupé, pagal kurig bus gaunamas atitinkamas
kiekis spinduliuotés. ISeina i§ patalpos ir paspaudzia ekspozicijos mygtuka. Grizg¢si i kabinetg iSima
laikiklj su vokeliu, nuima $vino prijuost¢. Nuotrauka yra rySkinama. Padarius nuotraukg gydytojas
odontologas nustaté, kokio gylio bus ertmé. Pazyméjes Pjezo gilintuva jis didino ir gilino $aknies
ertm¢ pagal kais¢io diametra.

Tuomet gydytojo odontologo padéjéjas paruosé stiklo pluosto kaiSti (zr. 1 pav.)

sutepdamas jj aplikatoriumi su suri$é¢ju ir nusausindamas.

Kitame etape vyko ertmés ésdinimas. Gydytojo odontologo padéjéjas uztikrino, jog
nuplaunama rﬁg§tis su vandeniu bﬁtq jsiurbta j vakuuminj siurblj ir seiliy siurbtukg. Viskas buvo

Gydytojo odontologo padéjéjas paruosé Sviesoje kietéjant] ir savaime besiésdinant] suri$éja
»LuxaBond“, sumaiS§ydama jj santykiu 1:1 ir padavé gydytojui su aplikatoriumi. Pries tai gydytojo
odontologo padé¢jéjas sumazino operacinio Sviestuvo Sviesa, nes tai Sviesoje kietéjantis adhezyvas.
Patepus ertme adhezyvu buvo kietinama su polimerizacijos lempa 20 sekundziy.

I Pjezo gilintuvu paruosta ertm¢ buvo jspaudZiama ,,.LuxaCore Z* dvigubo kietéjimo
takusis adhezyvas ir atstatancios sistemos kompozitas kartu. Tuomet buvo jdedamas SPK ir viskas
kietinama polimerizacijos lempa 15 sekundziy. Po sukietinimo, danties vainikas buvo atstatomas su

ta pacia ,,LuxaCore Z* medziaga. Gydytojo odontologo padéjéjas, danties vainiko atstatymo metu,
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viska kietino polimerizacijos lempa 10 sekundziy bei su atsiurbimo sistema uztikrino darbinio lauko
sausumg. Atkiirus danties vainikg, pritemdyta operacinio $viestuvo $viesa buvo sugrazinta j prading
padétj. Po to danties vainikas buvo tikrinamas su artikuliaciniu popieriumi ar neliko kokiy nors
nelygumy. Rastus nelygumus gydytojas odontologas panaikino su poliravimo diskeliu.

Po visos procediiros gydytojo odontologo padéjéjas su dezinfekciniu skysciu ,,Mikrozid*
dezinfekavo odontologing kéde, polimerizacijos lempg. Panaudotus instrumentus merké |
dezinfekcinj skystj.

Po atliktos procediiros pacienté buvo patenkinta taisyto danties isvaizda. Gydytojui
odontologui dirbant su gydytojo odontologo padéjéju — ,, keturiy ranky sistema “ — pavyko atkurti 13
danties vainiko defektq spk pagalba. Naudojant ,, Luxacore Z** — dvigubo kietéjimo takyji adhezyvg
ir atstatancios sistemos kompozitg, galima teigti, kad medziaga puikiai tiko, nes danties vainikas
buvo sékmingai atstatytas. Minimg medziagq yra patogu naudoti. Sios medziagos isspaudziamas
kiekis j danties ertme yra Zymiai didesnisnei naudojant paprastq kompozitg. Be to, darbg taip pat
pagreitina ir tai, jog minimo medziagos kietéjimo laikas yra gerokai trumpesnis nei dirbant su
paprastu kompozitu. Galima teigti, kad procediiros atlikimo metu, gydytojo odontologo padéjéjas
puikiai sugebéjo dirbti ,,laikrodzio* principu bei ,, keturiy ranky sistema*, tiksliai suderindamas
savo veiksmus su gydytojo odontologo veiksmais. Sios procediiros metu darbo etapai buvo ypatingi
ir tuo, kad vieno etapo metu buvo atliekama rentgeno nuotrauka tam, kad bity galima matyti kaip
giliai reikes grezti dantj su pjezo gilintuvais. Procediiros atlikimo metu spk buvo tepamas suriséju ir
nuolat nusausinamas. Reikia paminéti ir tai, kad po ertmés ésdinimo buvo naudojami sauskaisciai.
Sauskaisciy pagalba yra pasiekiamos net siauriausios danties ertmés vietos — taip uZtikrinant
visiskq danties sausumgq. Siai procediirai yra ruosiamas specialus suriséjas, kuris maisomas tokiu
santykiu — 1:1.

3.2.  Gydytojo odontologo padéjéjo asistavimas 27 danties atkiirimo metu,
naudojant individualy stiklo pluosto kaistj

Paciento iStyrimas:

Antras pacientas — 29 mety vyras, kuriam pirmiausia buvo atlikta apZiira. Sios apZidros
metu buvo naudojami Sie diagnostiniai instrumentai:

o odontologinis veidrodélis — naudojamas apsviesti tiriamg vieta, padidinti ir
apZitréti tiesioginiu Zvilgsniu sunkiai prieinamas vietas [1]. taip pat atliekamos apZiiiros metu §iuo
instrumentu yra fiksuojamos liipos, skruostai ir liezuvis;

o odontologinis zondas — skirtas smailiuoju galu tirti Kietuosius danties audinius.
Siuo instrumentu yra jvertinama danty vageliy buklé, diagnozuojama éduonies pazeisti dantys,

ertmiy gylis, skausmingumas;
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o odontologinis pincetas — naudojamas tirti danties paslankuma.

Atliekant apzilirg buvo nustatoma ir aprasoma detali danty buklé. Jos metu buvo nustatoma
danty skaicius, danty kietyjy audiniy pazeidimai, plombuoti, pasalinti, neiSdyge, lize ar protezuoti
dantys, pilni ir daliniai protezai, danty Saknys, apnaSos, akmenys, danty paslankumas, fluorozé.
Gydytojo odontologo padéjéja visus rastus pokycius surasé danty formuléje.

Po apzitiros buvo nustatyta, jog antrasis pacientas turi akmeny ir apnasy, neturi 17 danties,
11, 12 ir 13 dantys yra plombuoti, 27 dantis yra su vainiko defektu.

Pacientas buvo nukreiptas pas burnos higieniste. Jam buvo atlikta profesionali burnos
higiena (PBH).

Kadangi 27 dantis jau buvo gydytas endodontiskai, sekancio vizito metu pacientui buvo
atlickama 27 danties restauracija naudojant individualy stiklo pluosto kaistj.

Pacientui buvo taikyta vietiné nejautra. Pirmiausia ant aplikatoriaus gydytojo odontologo
padg¢jéjas paruose ,,Topical anesthetic gel” ir j; davé gydytojui odontologui. Tuo metu, kai jis tepe
geli, gydytojo odontologo padéjéjas paruosé injektoriy su ,,UbestesinTM  forte*
nuskausminamaisiais vaistais bei plona ir astria Extra short adata. Buvo atlikta anestezija.

Gydytojas odontologas paSalino laiking uzpildg ir su roZiniu graZteliu atnaujino likusio
danties siencles, kad pagerinty danties ir plombos sukibimg. Tuo metu kai grezé, gydytojo
odontologo padéj¢jas uztikrino seiliy pertekliaus ir vandens jsiurbima j atsiurbimo sistema.

Darbas vyko ,,laikrodzio* principu tai yra gydytojui odontologui sédint ,,tarp 8 ir 12 val.*,
odontologinése procedirose galima biity efektyviai ir patogiai taikyti danty gydymo metodus
keturiomis rankomis [1].

Sekanciame etape, gydytojo odontologo padéjéjas daré rentgeno nuotrauks, i§ kurios bus
matoma, koks gylis bus gr¢ziamas su Pjezo gilintuvais. Gydytojo odontologo padéjéjas uzdeda
§vino prijuoste ant paciento, jdeda laikiklj su vokeliu j paciento burng ir nustato rentegno aparatg
lygiagreciai laikikliui. Valdymo pulte nustatoma danty grupé, pagal kurig bus gaunamas atitinkamas
kiekis spinduliuotés. ISeina i$ patalpos ir paspaudzia ekspozicijos mygtuka. Grizesi | kabinetg i§ima
laikiklj su vokeliu, nuima $vino prijuoste. Nuotrauka yra rySkinama. Padarius nuotraukg gydytojas
odontologas nustate, kokio gylio bus ertmé. Uzsizyméjgs Pjezo gilintuva jis didino ir gilino Saknies

ertme. Po Saknies ertmés gilinimo buvo skalaujama vandeniu ir viska ertmé sausinama

evve
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Tuomet gydytojo odontologo padéjéjas paruosé tinkamo dydzio 1,2 mm (btina 0,9 mm, 1,2
mm, 1,5 mm) individualy stiklo pluosto kaistj (zr. 2 pav.). Pirmiausia buvo su zirklémis atidaroma
folijos pakuoté, kurioje buvo individualus stiklo pluosto kaistis. Tuomet atkerpamas uzzymétas
stiklo pluosto kaistis, kartu su silikoniniu apvalkalu ir virSutine popierine dalimi. Sekanc¢iu veiksmu
buvo zymimas individualaus stiklo pluosto kai$¢io reikiamas ilgis. Gydytojo odontologo padéjéjas
jau matuotg 10 dydzio K-File uzdeda ant silikoninés pakuotés ir pasizymeéjusi ilgi, nukerpa
nereikalingg pakuotés dalj. Tuomet uzdengia atmatuotg dalj nuo $viesos. Kitu veiksmu gydytojo
odontologo padé¢jéjas nuima baltg popiering dalj nuo silikoninés dalies ir i§ jos su pincetu iS§ima

SPK. Stiklo pluosto kaisti paduoda gydytojui odontologui.

2 pav Individualus stiklo pluosto kaistis

Gydytojas odontologas individualy SPK jveda i danties kanalg. Individualus kaiStis
nepasieké reikiamo gylio, todél jis buvo nukerpamas smailéjanciai ir vél jvedamas j Saknies kanalg.
Jvedus kaistj liko tuscios vietos kanale, todél nukirpta likusi Kais¢io dalis buvo naudojama Kkaip
pagalbiné dalis formuojant stiklo pluosto kaistj. Gydytojo odontologo padéjéjas paduoda specialy
formavimo instruments, kuriuo gydytojas odontologas formuoja SPK. Suformuotas individualus
stiklo pluosto kaistis vél buvo dengiamas nuo $viesos. Jj dengé gydytojo odontologo padéjéjas. |
Saknies kanalg buvo jspaudZiamas cementas ir j jj su pincetu jdedamas stiklo pluosto kaistis.
Gydytojo odontologo padéjéjas padavé gydytojui odontologui aplikatoriy su kuriuo buvo Salinamas
cemento perteklius. Pries§ §vieciant polimerizacijos lempa buvo formuojama ir lankstoma likusi SPK
dalis ant kurios bus formuojamas danties vainikas. Ir galiausiai, gydytojo odontologo padéjéjas

viska kietina 40 sekundZziy polimerizacijos lempa.
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Tuomet gydytojo odontologo padéjéjas paruosé Sviesoje kietéjantj ir savaime besiésdinant]
suris¢ja ,,LuxaBond*, sumaiSydamas jj santykiu 1:1 ir padavé gydytojui su aplikatoriumi. Prie§ tai
gydytojo odontologo padéjéjas sumazino operacinio Sviestuvo $viesa, nes tai Sviesoje kietéjantis
adhezyvas. Patepus ertme¢ adhezyvu buvo kietinama su polimerizacijos lempa 20 sekundziy.

Danties vainikas buvo atstatomas su ,,LuxaCore Z“ medziaga. Gydytojo odontologo
padéjéjas, danties vainiko atstatymo metu, viska kietino polimerizacijos lempa 10 sekundziy bei su
atsiurbimo sistema uztikrino darbinio lauko sausumg. Atkiirus danties vainika, pritemdyta
operacinio Sviestuvo Sviesa buvo sugrazinta j prading padétj. Po to danties vainikas buvo tikrinamas
su artikuliaciniu popieriumi ar neliko kokiy nors nelygumy. Rastus nelygumus gydytojas
odontologas panaikino su poliravimo diskeliu.

Po visos procediiros gydytojo odontologo padéjéjas su dezinfekciniu skysciu ,,Mikrozid*
dezinfekavo odontologing kéde, polimerizacijos lempa. Panaudotus instrumentus merké |
dezinfekcinj skystj.

Po atliktos procediiros pacientas buvo patenkintas savo taisyto danties iSvaizda. Gydytojui
odontologui dirbant su gydytojo odontologo padéjéju — ,, keturiy ranky sistema* — puikiai pavyko
atkurti 27 danties vainiko defektq, naudojantis individuolia spk pagalba. Naudojant ,, Luxacore Z*
— dvigubo kietéjimo takyji adhezyvq ir atstatancios sistemos kompozitq, buvo sékmingai atstatytas
danties vainikas. Minimg medziagq yra patogu naudoti. Sios medziagos iSspaudZiamas kiekis j
danties ertme yra Zymiai didesnis nei naudojant paprastqg kompozitq. Darbg taip pat pagreitina ir
tai, jog jos kietéjimo laikas trumpesnis nei dirbant su paprastu kompozitu. Gydytojo odontologo
padéjéjas sekmingai sugebéjo dirbti ,,laikrodzio* principu bei , keturiy ranky sistema“, taip
suderindamas savo veiksmus su gydytojo odontologo veiksmais. Sios procediiros metu darbo etapai
buvo ypatingi ir tuo, kad vieno etapo metu buvo atliekama rentgeno nuotrauka, kad bity galima
nustatyti, koks gylis bus reikalingas, greziant su pjezo gilintuvais. Reikia paminéti ir tai, kad spk
buvo atkerpamas, kartu su specialia silikonine pakuote. pats svarbiausias gydytojo odontologo
padéjéjo darbas buvo uztikrinti, kad spk nebiity Sviesoje iki to momento, iki kada bus kietinamas
polimerizacijos lempa. Sios procediiros metu, naudojant individualius spk, nereikéjo atlikti ertmés
ésdinimo procediiros. Po ertmés gilinimo, ertmé buvo plaunama vandeniu ir sausinama
sauskaisciais. Sauskaisciy pagalba yra pasiekiamos net siauriausios danties ertmeés vietos, tokiu
biidu yra uztikrinamas visiskas danties sausumas. Minimos procediiros metu buvo ruosiamas

specialus suriséjas, kuris maisomas tokiu santykiu — 1:1.
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IZVALGOS

1. Yra du restauraciniy medziagy tipai: tai dvigubo kietéjimo kompozitai ir takieji
kompozitai, su kuriomis odontologo padéjéjas turi dirba. Tyrimo metu buvo iSaiskinta, jog
gydytojas odontologas atstatant danties vainikg daugiausia naudoja ,,.LuxaCore Z“ — dvigubo
kiet¢jimo takyji adhezyva ir atstatancios sistemos kompozita Kartu. Tai viena i§ restauraciniy
medziagy, kuri puikiai atkuria danties vainika ir su ja yra lengva dirbti. Tyrimo metu ,,LuxaCore Z*
meziaga buvo naudojama tiek pirmuoju, tiek antruoju atveju. Abiejy atvejy metu Si medziaga
sékmingai buvo panaudota ir jos paruosimo laiko sgnaudos trumpiausios. Kaip gydytojo odontologo
padéjéjui — tai viena i$ lengviausiai paruo$iamy medziagy, nes reikia mokéti tik jdéti ja j specialy
laikiklj ir uzdéti specialy antgalj.

2. Atstatant 13 dantj, kurio Saknies kanalas yra tiesus, naudojamas standartinis stiklo
pluosto kaistis. ISanalizavus gydytojo odontologo padéjejo darba, pastebéta, jog stiklo pluosto
kais¢io paruoSimas yra lengvesnis, o darbo laikas trumpesnis. Stiklo pluosto kais¢io paruos$imo
metu pagrindinis gydytojo odontologo padéjéjo darbas yra sutepti kaistj suri$éju, kuris yra ant
aplikatoriaus ir nusausinti patj stiklo pluosto kaistj. Sekantys etapai, kaip atskleidzia tyrimas, yra
labai panasiis j paprastg plombavima.

3. Antrojo atvejo metu atstatytas 27 dantis, kurio kanalai buvo labai lenkti, todél
nuspresta naudoti individualy stiklo pluosto kaistj. ISanalizavus gydytojo odontologo padéjéjo
darba, pastebéta, jog individualaus stiklo pluosto kaiS¢io paruoSimas yra specifinis. Jo naudojimui
gydytojo odontologo padéjéjas privaléjo pasiruosti formavimo instrumentus, dézute, kurioje bus
laikomas individualus stiklo pluosto kaistis iki kada bus kietinamas polimerizacijos lempa. Vienas
i§ privalumy tai, jog skirtingai nei standartinis stiklo pluosto kaistis, individualus stiklo pluosto

kaiStis yra minkstas ir pritaikomas, ir tik po to kietinamas. Tai palengvina patj danties atk@irima.
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http://www.sticktech.com/contentlibrary/pdfs/brochure_pdfs/everStickPOST%205%201017%20up
dated%202011_02%20low%?20res.pdf, cit. 2015-03-11.


http://www.odontologija.com/lt/odontologijos-klinikos/i-kniukstienes-odontologijos-klinika-klaipedos-padalinys
http://www.odontologija.com/lt/odontologijos-klinikos/i-kniukstienes-odontologijos-klinika-klaipedos-padalinys
http://www.gceurope.com/pid/26/leaflet/en_Leaflet_Short_Version.pdf
http://www.gceurope.com/pid/26/ifu/GC_Gradia_Direct_X.pdf
http://www.coltene.com/download.php?file_id=4689
http://www.gcamerica.com/products/operatory/REVOTEK_LC/Revotek%20Training%20Presentation.pdf
http://www.gcamerica.com/products/operatory/REVOTEK_LC/Revotek%20Training%20Presentation.pdf
http://www.vitaelitera.lt/ojs/index.php/stominfo/article/viewFile/1378/1183
http://www.skirgesa.lt/odontologija/produktai/plombavimas/plombines-medziagos/
http://www.litdent.com/index.php?option=com_hikashop&ctrl=product&task=show&cid=14&name=reflectys-flow-takusis-nano-hibrid-kompozitas&Itemid=542&lang=lt
http://www.litdent.com/index.php?option=com_hikashop&ctrl=product&task=show&cid=14&name=reflectys-flow-takusis-nano-hibrid-kompozitas&Itemid=542&lang=lt
https://www.e-tar.lt/portal/lt/legalAct/TAR.A8DBA9F5457B
http://www.sticktech.com/contentlibrary/pdfs/brochure_pdfs/everStickPOST%205%201017%20updated%202011_02%20low%20res.pdf
http://www.sticktech.com/contentlibrary/pdfs/brochure_pdfs/everStickPOST%205%201017%20updated%202011_02%20low%20res.pdf
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PRIEDAI
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Priedas Nr. 1

LINA PAURYTE
Utenos kolegijos Medicinos fakulteto Burnos ir danty priezitiros katedros

Odontologinés prieziiiros studijy programa III k.

Odontologijos firmos

Direktoriui

PRASYMAS
DEL PLANUOJAMO TYRIMO LEIDIMO
2015-02-02
Utena

Prasau leidimo atlikti tyrimg baigiamajam darbui tema ,, Gydytojo odontologo padéjéjo
asistavimas atstatant dantis stiklo pluosto kaisciais: atvejo analizé “, Odontologingje firmoje.

Tyrimo tikslas — isanalizuoti gydytojo odontologo padéjéjo asistavimq atstatant dantis
stiklo pluosto kaisciais, taikant atvejo analize.

Tyrimas bus grindZiamas konkretaus paciento atvejo analize.

Tiriamyjy konfidencialumas bus uZtikrintas. Duomeny analizés metu paciento tapatybe

nebus atskleidziama. Tyrimo rezultatai bus skelbiami tik apibendrinti.

Darbo vadovas (Parasas) Lekt. Kristina Geciauskiené

Tyréjas (Parasas) Lina Pauryte
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Priedas Nr. 2

TYRIMO SANTRAUKA

Darbo tema: ,, Gydytojo odontologo padéjéjo asistavimas atstatant dantis stiklo pluosto kaisciais *

Tyrimo tikslas: isanalizuoti gydytojo odontologo padéjéjo asistavimg atstatant dantis stiklo
pluosto kaisciais.
Tyrimo uzZdaviniai:
1. ISanalizuoti restauracines medziagas, naudojamas klinikiniy atvejy metu, dantj
2. I$nagrinéti gydytojo odontologo padéjéjo asistavimg 13 danties vainiko atkiirimo
metu, naudojant standartinj stiklo pluosto kaist;.
3. ISanalizuoti gydytojo odontologo padéjéjo asistavimg 27 danties atkiirimo metu,
naudojant individualy stiklo pluosto kaistj.

Tyrimo subjektas: pacientai, turintis endodontiskai gydytus dantis, kurie bus atstatomi

vve

Atranka ir apklauso buidas: Atsizvelgiant j tyrimo uzdavinius, tyrimui pasirinkta atvejo analize.
Atvejo analizés tyrimas susideda i§ atvejo analizés apra§ymo, duomeny rinkimo procediiry ir atvejo

analizés tyrimo klausimy. Atvejo analizei duomenys renkami keliais buidais: literatliros teoriné

vve

Tiriamyjy konfidencialumo uZtikrinimas. Tiriamyjy konfidencialumas bus uztikrintas. Duomeny
analizés metu paciento tapatybé nebus atskleidziama. Tyrimo rezultatai bus skelbiami tik

apibendrinti.

Galima rizikos bei Zalos tiriamiesiems jvertinimas. Taikant atvejo analizg, risikos bei Zalos
tiriamieji nepatirs.

Tyrima atliks: Utenos kolegijos Medicinos fakulteto Burnos ir danty priezitiros katedros

Odontologinés priezitiros studijy programos III k. stud. Lina Pauryté.

Darbo vadovas (Parasas) Lekt. Kristina Geciauskiené

Tyréjas (ParaSas) Lina Pauryté
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Priedas Nr. 3

TIRIAMOJO ASMENS INFORMAVIMO FORMA

Utenos kolegijos Medicinos fakulteto Burnos ir danty prieziuros katedros studentas
baigiamojo darbo rengimo metu atliks tyrima, skirta iSanalizuoti gydytojo odontologo padéjéjo
asistavimg atstatant dantis stiklo pluosto kaisciais, taikant atvejo analize. Tyrimo dalyviai
,,Odontologijos firmos*“ pacientai. Tyrimo duomenys bus panaudoti tik studijy tikslams.
AnonimiSkumas ir gauty duomeny konfidencialumas garantuojamas.

I8kilus neaiSkumams tiriamasis gali kreiptis:

Tel.: 8 686 04178, Utenos kolegijos Burnos ir danty priezitros katedra.

Darbo vadovas (Parasas) Lekt. Kristina GecCiauskiené

Tyréjas (Parasas) Lina Pauryte
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Priedas Nr. 4

TIRIAMOJO ASMENS SUTIKIMO FORMA

AS, , sutinku dalyvauti  Utenos kolegijos

Medicinos fakulteto Burnos ir danty priezitros katedros studentés Linos Paurytés atliekamoje

apklausoje, skirtoje iSanalizuoti gydytojo odontologo padéjéjo asistavimg atstatant dantis stiklo

v v

Tiriamojo asmens

(Parasas)

Nr. Data
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Priedas Nr. 5

TIRIAMOJO ASMENS SUTIKIMO FORMA

AS, , sutinku dalyvauti  Utenos kolegijos

Medicinos fakulteto Burnos ir danty priezitiros katedros studentés Linos Paurytés atlickamoje

apklausoje, skirtoje iSanalizuoti gydytojo odontologo padéjéjo asistavimg atstatant dantis stiklo

v v

Tiriamojo asmens.

(Parasas)

Nr. Data




