Protetsko lijecenje preciznim pricvrstcima

Antoni¢, Robert; Kovacevic Pavici¢, Daniela; Borcié, Josipa; Miké, Viatka;
FugosSié, Vesna; Petricevic¢, Nikola

Source / Izvornik: Medicina, 2006, 42, 269 - 273

Journal article, Published version
Rad u casopisu, Objavljena verzija rada (izdavacev PDF)

Permanent link / Trajna poveznica: https://um.nsk.hr/urn:nbn:hr:184:189398

Rights / Prava: Attribution 4.0 Interational/Imenovanje 4.0 medunarodna

Download date / Datum preuzimanja: 2024-05-15

(MeD

Medicinski fakultet Sveuilista u Rijeci Re pOS ito ry / Re poz itori ]

Repository of the University of Rijeka, Faculty of
Medicine - FMRI Repository

Bl alliEssn aoar

DIGITALNI AKADEMSKI ARHIVI [ REPOZITORLJL



https://urn.nsk.hr/urn:nbn:hr:184:189398
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
https://repository.medri.uniri.hr
https://repository.medri.uniri.hr
https://www.unirepository.svkri.uniri.hr/islandora/object/medri:2217
https://dabar.srce.hr/islandora/object/medri:2217

Tematski rad
Thematic paper

Medicina 2006;42:269-273
UDK: 616.314-76

PROTETSKO LIJECENJE PRECIZNIM PRICVRSTCIMA

PROSTHETIC TREATMENT WITH PRECISION ATTACHMENT

Robert Antonic®, Daniela Kovacevic-Pavicic, Josipa Borcic', Viatka Mikic', Vesna Fugosic"
Nikola Petricevic®

SAZETAK

Glavni su ciljevi protetske terapije ispravljanje fonetskih,
zvacnih i estetskih nedostataka u ljudi, a jedno od glavnih
riesenja kod djelomi¢ne bezubosti, precizni su pricvrstci (engl.
attachment), koji su najsofisticiranija rjieSenja kombiniranih
(fiksno-mobilnih) protetskih radova. Pritom, bitno je da zado-
voljavaju i funkcijske i estetske uvjete.'?3 Precizni pric¢vrstak
definiran je kao cjelovit ili djelomican dodatak koji se koristi u
stomatologiji, odnosno stomatoloskoj protetici, za retenciju
pomicnih ili polupomi¢nih proteza. U vecini slucajeva, koristi
se kao zglobna veza.* Najbitnija obiljezja preciznih pri¢vrstaka
jesu retencija i stabilizacija, te dentalno optrecenje koje je
osnovni preduvjet za dobar i stabilni protetski rad koji ce
djelovati terapijski jedino kada je dobro rasporedeno dentalno
i gingivalno opterecenje.

Kljucne rijeci: pricvrstci, fiksni i mobilni protetski rad, parcijal-
na proteza, kombinirani fiksno-mobilni zubni nadomjestak

UVOD

U danasnje doba, kroz napredak protetskoga zbrinja-
vanja ljudi, otvaraju se mnogobrojne mogucnosti lije-
cenja (zbrinjavanja) protetskim nadomjestcima. Bududi
da je u osoba koje dolaze u specijalisticku ambulantu
stomatoloske protetike celjust najcesce djelomicno
ozubljena, posebno je vazno odluciti se za pravo funk-

cijsko protetsko rjesenje, a da pri tome ne zanemarimo i
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ABSTRACT

Main aims of prosthetic therapy are rectifying of fonetic, mas-
ticatory and esthetic shortcomings in patients. Attachments are
used as one of main solutions in partial anodontia and repre-
sent the most sophisticated method in combined denture with
removable and fixed elements, including satisfactory function-
al and esthetic requirements. In dentistry (dental prosthodon-
tics) an attachment is defined as a complete or partial additive
of high precision used for retention of removable and com-
bined dentures. In most cases they are used as joint connec-
tors. Most important characteristics of attachments are reten-
tion and stability, as well as tooth loading. Tooth loading is an
essential factor for good and stable prosthetic dental work
which has therapeutic effect only if tooth and gingival loading
are placed in correct position.

Key words: attachment, fixed and removable prosthodontics,
partial denture, combined denture with removable and fixed
elements

estetski ucinak koji je u pojedinim slucajevima, gledano
ocima pacijenta, i presudan.

Glavni ciljevi protetske terapije jesu uspostavljanje
fonetskog, Zvacnog i estetskoga sklada, a jedno od
glavnih rjesenja kod djelomi¢ne bezubosti, precizni su
pricvrstci (engl. attachment), koji su najsofisticiranija
riesenja kombiniranih, fiksno-mobilnih protetskih rado-
va. Pritom, bitno je da zadovoljavaju i funkcijske i estetske
uvjete."*? Primjerice, osoba koja je izgubila straznje zube,
moZze biti protetski zbrinuta tako da joj se napravi most
pricvrscen na prethodno kirurski umetnute implantate, ali
u vecini slucajeva mobilna parcijalna proteza u kombi-
naciji s fiksnim radom na preostalim zubima, ¢ini se odlic-
nim rjeSenjem, poglavito radi kracega vremena izvodenja
protetskoga rada, a jednako tako to je i financijski ispla-
tiviji protetski rad koji u potpunosti zadovoljava.’

269




R. Antoni¢, D. Kovacevic¢-Pavicic, J. Bor¢ic, i dr. PROTETSKO LIJECENJE PRECIZNIM PRICVRSTCIMA

Najcesca problematika vezana je upravo uz
nemogucnost retencije i stabilizacije, nezadovoljavajuce
estetike zbog vidljivih uobicajenih sredstava za retenciju
(kvacice), te rjeSavanja nejednake razine zuba nosaca
fiksnoga dijela protetskoga rada, s razlicitim putanjama
uvodenja mobilnoga nadomjestka.

OBILJEZJA PRECIZNOGA PRICVRSTKA

ObiljeZja preciznoga pricvrstka jesu retencija, stabilizaci-

ja i dentalno opterecenje.

Retencija je obiljezje protetskoga rada da se odupre
silama u okomitome smjeru (nasuprotni smjer od
unosenja protetskoga rada), a postize se trenjem ili frik-
cijom kod kliznih pri¢vrstaka, te pritiskom na principu
tekstilne kopce. Kao dodatna mogucnost retencije jest i
retencija pomocu magnetnih sila, kada se jedan pol
magneta postavi na fiksni dio protetskoga rada, a drugi
se pol magneta postavi u pokretni dio nadoknade.
Takva retencija koristi se uglavnom kod pokrovnih pro-
teza. '

Stabilizacija ili posredna retencija, snaga je protetske
nadoknade koja se odupire svim poprecnim silama koje
na nju djeluju. Obiljezje pojedinih dijelova pric¢vrstaka
jest da se odupiru tim nezeljenim silama. To su najcesce
okomite povrsine patrice i matrice, koje se nalaze u
neposrednu kontaktu u sklopu osnovne konstrukcije
pricvrstka.

Dentalno opterecenje osnovni je preduvjet za dobar
i stabilan protetski rad koji ¢e djelovati terapijski jedino
kada je dobro rasporedeno dentalno i gingivalno
opterecenje. Nekoliko je osnovnih principa na koje
moramo obratiti pozornost:

- potrebno je osigurati stabilan okluzijski kontakt
najvecega broja zuba s nasuprotnim zubima u
sredisnjoj relaciji

- sile trebaju pratiti uzduznu os svakoga zuba

- ne smije biti prijevremenih kontakata

- mora postojati ravnoteza izmedu prednje i straznje
inklinacije zuba®
Pri¢vrstak je spojni element koji se sastoji od dvaju ili

viSe dijelova, i sluzi za retenciju, stabilizaciju i preno-

Senje opterecenja na preostale zube, kost, ili implantate,

te za fiksaciju protetskih nadomjestaka. Pric¢vrstak se

sastoji od matrice (sekundarni ili “Zenski” dio), koja je
pricvri¢ena na zub nosa¢ ili implantat. Matrice se
izraduju kao otvoreni valjci, metalni ili plasti¢ni dijelovi

s ovalnim, trokutastim ili Cetverokutnim praznim

unutrasnjim prostorom, kao prstenovi (kompaktni ili

rasjeceni) u obliku lastina repa. Pri¢vrstak se sastoji i od
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patrice (primarni ili “mugki” dio), koja se nalazi u pro-
tezi, a izradena je u obliku valjka (okrugli ili elipsoidni
valjci), trokutasta ili viSekutnoga prizmaticnoga kliznoga
tijela, kuglasta tijela, stoca, ili kao kombinacija razlicitih
oblika.>”® _
Pri¢vrstak moZe biti aktivan ili pasivan, odnosno
moze imati aktivnu ili pasivnu retenciju. Kod aktivnih
pri¢vrstaka retencija se moze prilagoditi, Sto znaci da se
pricvrstak moZe podesiti (reaktivirati) nakon duljega
nosenja protetskoga rada. Takvi aktivni pricvrstci, dobar
su odabir za retenciju mobilnih djelomi¢nih proteza, te
kod pokrovnih proteza. Kod pric¢vrstaka koji imaju
pasivnu retenciju, retencija se ne moze ni povecavati niti
smanjivati. Radi toga, takvi se pasivni pri¢vrstci primje-
njuju kod neusporednih zuba nosaca, kao potpora za
duga umetnuta sedla i kao “amortizer” kod mostova na
skidanje. Takoder, pricvrstke dijelimo na precizne i
poluprecizne. Kod preciznih pricvrstaka sastavnice su
strojno obradene, izradene su od posebnih kovinskih
slitina i pod to¢no odredenim tolerancijama (unutar
0.01mm). Prednost je takvih pricvrstaka proces manjega
troSenja na zubima nosac¢ima, a njihovi uobicajeni
dijelovi omogucuju zamjenu sastavnica i laksi popravak.
Poluprecizni pricvrstak izraduje se izravnim lijevanjem
plasticnoga, vostanoga, ili uloznoga oblika. Na kraju nji-
hove sastavnice dimenzijski variraju, a njihove su pred-

nosti jednostavnija izrada i ekonomi¢nost.*®

KLASIFIKACIJA PRECIZNIH PRICVRSTAKA

Pric¢vrstci se Klasificiraju topografski, i to u odnosu
prema zubu nosacu, i funkcijski, s obzirom na smjer i
opseg kretnji koje dopustaju proteznome sedlu, tj.
nadomjestku.

Topografski, pri¢vrstci mogu biti unutarkoronarni, i
kod njih se matrica ugraduje u krunicu (inlay), a patrica
je sastavni dio mobilnoga rada (proteze). To su klizni
pri¢vrstci, i njihova retencija ovisi jedino o povrsini kon-
takta izmedu dvaju dijelova pric¢vrstka. Najcesce se radi
o klasi¢noj T-vezi (oblik kljuca) izmedu patrice i
matrice, a dobro je obiljezje takvih pri¢vrstaka da se
mogu izraditi u malenim dimenzijama. Ti pricvrstci nisu
elasti¢ni, i jedina moguca kretnja kod te vrste pricvrsta-
ka jest kretnja u smjeru namjestanja i vadenja proteze.
Uobicajeno se koriste na prednjim zubima, i to kod
mostova na skidanje (Stern tube-lock, Biloc, Beyeler,
Combi-snap, Cross Arch Roach, Omega-M, PT-snap,
Plastic Dovetail Connector, Score-BR, Ancra, Rod &
Tube, Mc Collum T-pri¢vrstak i drugi)*®? (slika 1.).

Kod izvankoronarnih pricvrstaka, svi dijelovi vazni

za funkciju, smjeSteni su izvan krune zuba nosaca.
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Slika 1. McCollumov T-pricvrstak

Figure 1 McCollum T-attachment

Slika 2. Ceka Rewax izvankoronarni elasticni pricvrstak

Figure 2 Ceka Rewax extracoronal resilient attachment

Slika 3. Preci Clix elasti¢ni pricvrstak

Figure 3 Preci Clix resilient attachment

Izvankoronarni pricvrstci mogu biti kruti, odnosno
nema pokretanja izmedu sastavnica pricvrstaka. Tu pri-
padaju Bi-Nat, Preci Vertix, Conex Slide. Medutim, ti su
pric¢vrstci najcedce elasti¢ni, te rasporeduju moguce
Stetne sile sa zuba nosaca na bezube grebene, ¢ime
omogucuju okomit prijenos i Sarnirsko pokretanje pro-
duljena proteznoga sedla, i u tom se slucaju najcesce i
koriste. Tu pripadaju Dalbo-S, ASC-52, O-ring, Roach
PR, Swiss Bloc, Allegro DE, ORS-DE, Distal Extension
Roach, Ceka Revax izvankoronarni pricvrstak, i drugi*®?
(slika 2.).

Supraradikularni pri¢vrstci koriste se na korijenu
zuba na komu se nalazi nadogradnja ili implantat. Sluze
za retenciju pokrovnih ili djelomi¢nih proteza. Patrica je
zavarena ili pri¢vrscena vijkom na zubu nosacu, a matri-
ca je smjeStena u proteze. Postoje dva oblika
supraradikularnih pricvrstaka. Kruti oblik supraradiku-
larnoga pric¢vrstka koristi se za jednostrana ili umetnuta
sedla. Tu ubrajamo Schulbinger-SB, Introfix, Gerber-RZ,
Eccentric Rothermann, Ceka Axial i Inverted pricvrstak.
Elasti¢ni supraradikularni pri¢vrstei koriste se za jednos-
trana ili obostrana produljena sedla, kada je potrebna
poprecna stabilizacija podjezi¢nim lukom ili nepcanom
plocom, ako se koriste jednostrano. To su Compact,
Preci Clix, Profix, Eccentric Rothermann Resilient
Anchor, Dalbo-Z Cylindrical, Dalbo-B Spherical, Shiner
SR Magnet System i drugi®*'®! (slika 3).

Unutarzubni pri¢vrstak ili precka, kovinska je kon-
strukcija (Sina), smjestena izmedu dvaju potpornih zuba
u sastavu krunica (ili implantata), preko koje je postav-
lien jahac¢ smijesten u osnovi mobilnoga protetskoga
rada.  Precka predstavlja patricu, a jaha¢ predstavlia
matricu. Patrica (Sina) moZze imati okrugli, ovalni ili pra-
vokutni oblik. Matrica (jaha¢) ima razlicite oblike, ovis-
no o vezi fiksnoga i mobilnoga nadomjestka (kruti ili
elasti¢ni). Precke dijelimo na krute i elasticne. Krute su
precke kod kojih patrica i matrica imaju usporedne sti-
jenke, pa ne mogu obavljati kretnje patrice unutar
matrice; to je Preci Bar (Dolder) precka. Kod elasti¢nih
precki kretnje su moguce zbog ovalnog oblika obaju
dijelova. Precke se obi¢no koriste kod pokrovnih i djelo-
micnih proteza, i to u rasponu od najmanje dvaju zuba
nosaca i vise njih. Tu ubrajamo: Dolder Bar Joint i
Ackerman Bar and Clip sustav®7*1%1112 (slika 4).

Funkcijski gledano, pri¢vrstke smo klasificirali na
krute i elasti¢ne.

Kruti pric¢vrstci jesu pricvrstci kod kojih nema
mogucnosti bilo kakva pokretanja izmedu sastavnica
(patrice i matrice). Kruti pri¢vrstci najc¢eSce se Koriste

kod umetnutih sedala, kada zubi nosaci protetskoga
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Slika 4. Preci Bar Dolder kruta precka

Figure 4 Preci Bar Dolder (rigid) bar

Slika 5. Ackermann Clip elasti¢ni pricvrstak

Figure 5 Ackerman Clip (resilient attachment)

rada u potpunosti nose opterecenje nadomijestka i
pri¢vrstka, a mekana tkiva leziStu nadomjestka ne daju
nikakvu potporu.

Elasti¢ni pric¢vrstci imaju mogucnost pokretanja
izmedu patrice i matrice pod opterecenjem nadomjes-
tka, i tako umanjuju prekomjerno opterecenje na zubu
nosau i prenose ga ravnomjerno na mekana tkiva.
Elasti¢ni pricvrstci imaju Siroku primjenu u kombinira-
nim protetskim radovima.

Nakon duljega noSenja kombiniranoga protetskoga
rada, smanjuje se retencija izmedu nepokretnoga i
pokretnoga dijela, i to kao posljedica troSenja (habanja)
patrice i matrice nadomjestka. Kod nadomjestaka kod
kojih je kruta sastavnica izradena lijevanjem u labora-
toriju, preciznost i dugotrajnost moze ovisiti o postupku
lijevanija i obiljeZjima legura koriStenih u lijevanju. 311510
Istrazivaci koji su ispitivali dugovjecnost kombiniranih
fiksno-mobilnih radova, dosli su do su prijepornih rezul-
tata. U pojedinim je radovima dokazana razlika u dugo-
viecnosti izmedu krutih i elasti¢nih pricvrstaka.'” Prim-
jerice, T. Rantanen i suradnici, te A. H. Geering, M.
Bourqui i G. E. Clémencon, navode da bi elasticne
pricvrstke trebalo izbjegavati, jer su ustanovili da se
nakon 10 godina noSenja kombiniranoga protetskoga
rada, elasti¢ni pricvrstci odved ¢esto moraju prepravljati
i uskladivati. Kao posljedica nosenja elasti¢nih pri¢vrsta-

ka, pojavljuje se periodontitis zuba nosaca, i viemenom
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gubitak toga zuba. U istrazivanju, navedeni su autori
prikazali da su zamjetno postojaniji kruti pri¢vrstei.'®'” S
druge strane pak B. Owall na osnovi svojih istrazivanja,
tumacdi suprotno.?>?! Ni danas nije u potpunosti jasno za
koju se vrstu pri¢vrstka valja odluciti, s obzirom na
nedostatke i u jednoj i u drugoj skupini pricvrstaka. Stoga
se preporucuje da valja dobro sagledati stanje zuba u
Celjusti na kojoj ce se izvesti kombinirana tehnika, te

odnose zuba u nasuprotnoj celjusti.

SLITINE ZA IZRADU PRECIZNIH PRICVRSTAKA

Danas se koriste mnogobrojne slitine (legure) za izradu
pri¢vrstaka. Mogu biti od plemenitih ili neplemenitih
kovina. Najbolja je podjela prema temperaturi taliSta.
Raspon temperature taliSta primijenjenih slitina, iznosi
od 850°C do 1.450°C. Bududi da keramika koja se koristi
za izradu metal-keramickih radova ima temperaturu
maturacije oko 960°C, dijelimo ih na slitine s nizim i
visSim taliStem u odnosu prema temperaturi pecenja
keramike. Ovisno o tomu koji materijal koristimo za
kombinirani rad, na toj ¢emo osnovi birati i pri¢vrstak s
visim ili nizim taliStem. Kod radova s keramikom, bolje
je koristiti pricvrstke s visim temperaturama talista. U
slucajevima kada se pri¢vrstak spaja u akrilat, ili se
naknadno zavaruje, zadovoljavaju i pricvrstci s nizim

temperaturama talista.

KORISTENJE PRECIZNIH PRICVRSTAKA

Precizni pricvrstci koriste se kod prednje umetnutoga
sedla. Prekid zubnoga luka manjeg raspona u prednjem
dijelu, u pravilu se rjeava fiksnom nadoknadom
(mostom). Medutim, postoje li komplikacije, proteticar
e se odluciti za izradu djelomi¢ne proteze koja je
vezana preciznim pri¢vrstcima. Komplikacije koje se
mogu pojaviti jesu gubitak kosti, neistovjetna razina
nosaca i Sirina raspona sedla. Jednako tako, precizni se
pri¢vrstci preporucuju i kod Sirokoga raspona straznjega
sedla, te kod neusporednih preostalih zuba nosaca
buducega protetskoga rada.

Kod izrade djelomi¢ne proteze s produljenim sed-
lom, uz koriStenje preciznih pri¢vrstaka primjenjuju se
jednaka osnovna pravila koja vrijede i za uobicajenu
protezu. Medutim, klju¢ni problem vezan uz produljeno
sedlo, jest elasticnost sluznice i slijeganje proteze,
buduci da je opterecenje na prvome mjestu gingivalno,
a potom dentalno. Produljeno sedlo obavlja pokrete, i to
najceice rotaciju oko vodoravne osi, okomitu
translaciju, te kombinaciju obaju procesa. Rjesenje je u

elasticnomu pri¢vrstku sa zglobno-Sarnirskim, ili okomi-
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to-translacijskim pokretanjem, jer se koristenjem takva
pricvrstka smanjuje slijeganje na mezijalnome dijelu
sedla upiranjem o zub, a paraaksijalne sile na istome se
zubu neutraliziraju zglobnim Sarnirskim sklopom.

U pojedinim slucajevima pacijent ima tek nekoliko
zuba u cCeljusti, koji mogu pokazivati razne vrste
ostecenja krune, nakrivljenost, supraerupciju krune i
pomicnost, ali takve zube nije nuzno vaditi dok se ne
ustanovi mogucnost njihova koristenja za mogude pro-
tetske radove. Jedno od rjeSenja u takvim sluc¢ajevima
jestiizrada pokrovnih proteza koje se sidre na preostale
(iskoristive) zube, uz pomod¢ supraradikularnih
pri¢vrstaka i precki.®

Precka je konstrukcijsko sredstvo retencije i stabi-
lizacije protetskoga rada, kojom se spajaju dvije umjetne
krune ili korijenske kapice, i premoscuje se slobodni
prostor izmedu njih. Mogu biti industrijski pripremljene,
no Cesce su individualno izradene postupkom frezanja u
zubotehnickome laboratoriju.

Danas, precizni pric¢vrstci omogucuju  klini¢aru
rjieSavanje problema bezube ¢eljusti uz pomoc implanto-
loske terapije, i uvelike olak3avaju izradu konstrukcije na
implantatima, te pridonose estetskome rjeSenju. U
slucajevima kada morfologija kosti to dopusta, moguca je
i ugradnja vecega broja implantata poradi retiniranja
pokrovne proteze. Kod povezivanja vecega broja implan-
tata (Sest i viSe), pokrovna proteza nema gingivalno
opterecenje, vec se cijelo opterecenje prenosi na implan-
tate. Bududi da je u takvim slucajevima moguca izrada i
fiksnoga nadomjestka, pokrovna proteza preporucuje se

u slucajevima jace i obuhvatnije resorpcije kosti.®

ZAKLJUCAK

U danasnje su doba precizni pri¢vrstci nezaobilazni u
protetskome  zbrinjavanju mnogobrojnih slucajeva za
koje je prijeko potrebna dobra i kvalitetna protetska tera-
pija. Uz to Sto funkcijski zadovoljavaju bududi da se
koriste za retenciju, stabilizaciju i dentalno opterecenje,
precizni pricvrstci dobro su estetsko rjeSenje zbog sas-
tavnica malenih dimenzija koje su ugradene u kombini-
rani rad, pa stoga pri¢vrstci nisu vidljivi. Zbog svega
navedenog, ti pricvrstci imaju siroko podrucje primjene.
Koristimo ih i kod potpunih proteza, djelomi¢nih i
pokrovnih proteza, koriste se uz fiksne protetske radove,
te u novije doba, uz tendenciju usavrSavanja, i kod
implantata. Buduci da je osnovni preduvjet izrade i
funkcioniranja preciznih pri¢vrstaka njihova uskladenost
koja se postize koristenjem paralelometra, izbor protet-
skoga nadomjestka dopunjenoga preciznim pri¢vrstkom,
dobar je izbor ponajprije radi funkcijskoga zadovoljenia,

ali niSta manje i radi vaznog estetskoga doprinosa.
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