Podjela karijesnih lezija/kaviteta spram mjesta nastanka/izradbe(PREMA BLACK-U)
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1 razred



I.razred : obuhvaća kavitete u jamicama i fisurama svih zuba, a odnosi se na grizne plohe premolara i molara, bukalne ili vestibularne, odnosno oralne ili palatinalne jamice i slijepu udubinu(foramen caecum) gornjih prednjih zubi
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II. razred : obuhvaća kavitete na proksimalnim plohama distalnih             zuba ispod kontaktne točke(karijesna lezija često je eliptična) 
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III. razred: obuhvaća kavitete na proksimalnim plohama prednjih zuba ispod kontaktne plohe( karijesna lezija najčešće je okrugla)
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IV. razred: obuhvaća kavitet nastao proširenjem III.razreda na prednjim zubima i predmnijeva gubitak incizijskog kuta
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V.razred: obuhvaća kavitete na glatkim plohama u cerviksnim dijelovima svih zuba(karijes je češći na bukalnim stijenkama,a osim cakline može zahvatiti i cement)
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VI. razred: obrađena karijesna lezija nastala na atipičnim mjestima, kao što su incizijski bridovi, kvržice zubi ili glatke plohe iznad ekvatora zuba

                                 ---kavitet VI.razreda nije uključen u Blackovu klasifikaciju!!!

Sastavni dijelovi zuba

CAKLINA: 

1) 95% anorganske tvari(kristali hidroksiapatita heksagonalnog oblika)

2) 2% organske tvari( proteini-amelogenini i enamelini, citrati,lipidi,karbohidrati) 

3) 3% vode 

-caklina je građena od prizmi(glava+vrat) koje imaju oblik ključanice

DENTIN:

1) 67% anorganske tvari( kristali hidroksiapatita manji od onih u caklini)

2) 21% organske tvari( kolagen tipa I, citrati lipidi,proteini)

3) 12% vode

-u dentinu se nalaze dentinski tubulusi koji sadrže: odontoblastični produljak, periodontoblastični prostor, peritubularni dentin i intertubularni dentin

CEMENT

1) 65% anorganski dio( kristali hidroksiapatita manji od onih u dentinu)

2) 25% organski dio( kolagen tipa I)

3) 12% vode

Sastav dentobakterijskog plaka

-intercelularni matrix; odljuštene epitelne stanice; leukociti; imunoglobulin; neorganske tvari; niskomolekularne organske tvari; voda( 80%); mikroorganizmi( Streptococcus sanguis, Streptococcus mutans)

-mehanizam bakterija snizuje oksidoredukcijski potencijal plaka i omogućuje razmnožavanje anaerobnih  mikroorganizama

             Nastanak karijesa

-baktrije u pelikuli proizvode ekstracelularne polisaharide—dekstran, levan, mutan koji čine matrix zrelog plaka

1) AEROBNE bakterije potroše kisik pa ostaju samo anaerobne

2) ANAEROBNE bakterije stvaraju mliječnu i pirogrožđanu kiselinu( više se ne stvara CO2 i H2O )

-demineralizacija cakline

-kiselina ne može van, a puferi ne mogu unutra

-nastaje karijes

KARIJES CAKLINE

I. Inicijalna karijesna lezija

· razaranje caklinskih prizmi

· prvo se razaraju središnji kristali prizmi pa periferni i oni u interprizmatskom prostoru

· središnji kristali imaju oblik ukosnice, a periferni površinsku najetkanost

· uzrok tome je kristalogeneza-središnji kristali se brzo stvaraju pa se i brzo razaraju

· nastaju mikropukotine(pore) u caklini

· naseljavanje bakterija koje proizvode kiselinu i idu duboko

· izvana nema rupa već samo zamućenje cakline( 'bijele mrlje' )

· elek. mikroskopom mogu se vidjeti udubine u perikimatama

· u ovoj fazi postoji remineralizacija

· iniv+cijalna lezija nije dosegla CDS, samo je u caklini

· polarizacijsko mikroskopska slika-imerzija quinolina

a) površinska zona 1-10% pora

b) središnja zona 5-25 % pora

c) tamna zona 2-4% pora( quinolin ne uđe u pore i zrak ostaje u porama,a na površini ostaje imerzija( tamna)

d) translucentna zona 1%      (normalna caklina ima 0.1 % pora) 

KARIJES DENTINA

-karijes iz cakline desegne CDS, širir se duž njega(širinom),dosegne dentin i širi se u dentin

a) središnja zona (sloj razorenog dentina; sloj prodora bakterija u dentin; sloj demineraliziranog dentina)

b) translucentna zona( sklerozirajući tubulusi)

-remineralizacija u dentinu- navlačenje kalcijevih i fosfatnih iona nakon demineralizacije

                                  Odgovor pulpe:

-pulpa smanjuje veličinu, broj i oblik odontoblasta i stvara KALCIJ TRAUMATSKU CRTU( na granici primar.dentina)

-sekundarni dentin-manji broj dent. Tubulusa koji su veći(manji broj odontoblasta)

-odontoblasti bez nastavaka stvaraju REPARATORNI( tercijarni) dentin

-OSTEODENTIN= reparatorni dentin, nalikuje kosti

KAVITETNE ZAŠTITNE PODLOGE( CEMENTI)

-postavljaju se na dno kaviteta radi zaštite pulpe od fizičkomehaničkih štetnih utjecaja, kao što su okluzijski tlak i toplinske i električne promjene

- sprečavaju štetan utjecaj bakterija i kemijskih tvari, a uz to služe i za strukturnu potporu u slučaju podminirane cakline i izrade kaviteta u obliku ormarića

                          -CINKOKSIFOSFATNI CEMENT

                          -POLIKARBOKSILATNI CEMENT

                          -STAKLENOIONOMERNI CEMENT

1) Cinkoksifosfatni cement

Prašak: 85%-90% cink-oksida, 10% magnezij-oksida, silicij-oksid, aluminij-oksid, bizmut-oksid

Tekućina:45- 60%-tna  vodena otopina ortofosforne kiseline, s dodatkom metafosforne i parafosforne kiseline

2) Polikarboksilatni cement

Prašak: sinterirane čestice cink-oksida i magnezij-oksida u omjeru 90% : 10%

Tekućina: vodena otopina poliakrilne kiseline

3) Staklenoionomerni cementi 

Prašak: alumosilikatno staklo

Kiselina: poliakrilna k.

ADHEZIJSKI SUSTAVI

I. SENDVIČ TEHNIKA

1) jetkajuća otopina za caklinu(ortofosforna kiselina), a dentin se kondicionira( sa POLIAKRILNOM 10-15% -tnom kiselinom) 

2) ispiranje,sušenje

3) glasionomer na dentin( 40 sec. Polimerizacija svjetlom, a može i kemijska polim.)

4) bond

5) kompozit u slojevima( +polimerizacija svakog sloja)

NAPOMENA: KONDICIONIRANJE 
-odstranjuje se organski dio(kolagena vlakna),a sačuva se anorganski dio dentina

-proširivanje dentinskih tubula

-izmjenjuju se ioni između glasionomera i anorganskog dijela dentina

II. ADHEZIJSKA TEHNIKA (totalno jetkanje ili ''total etch'' )

1) jetkajuća otopina( 37%-tna ortofosforna kiselina) otklanja zaostatni sloj

-caklina se jetka 30 sec.

-dentin se jetka 15 sec.

2) primer

3) adheziv(bond)

4) kompozit

                                ---caklina se polimerizira 40 sec, a dentin 10

             NAPOMENA: JETKANJE dentina

-demineralizacija površine dentina = odstranjuje se anorganski dio,a sačuva                  organski

          -nagrizanje fosfornom kiselinom

          -ostanu stršati kolagena vlakna( tzv. mehanička šuma)

          -primer ide između vlakana, a zatim adheziv= HIBRIDNI SLOJ 

SASTAVNI DIJELOVI ADHEZIJSKOG SUSTAVA:

1) JETKAJUĆA OTOPINA- otklanja zaostatni sloj i demineralizira površinu dentina

                         -osigurava prikladnu površinu za nanošenje primera ili adheziva

a) KISELINE-ispiru se vodom 

                  -fosforna; limunska;maleična....

b)KISELI MONOMERI- ne ispiru se već samo ''osuše'' laganom strujom zraka

2) PRIMER- osigurava kvalitetnije svezivanje adheziva na pripremljenu površinu dentina

· amfifilna smjesa monomera(pokazuje hidrofilna i hidrofobna svojstva)

3) ADHEZIV ILI BOND- niskoviskozna smola koja osigurava svezu između predtretmanom obrađenog dentina i kompozitnog ispuna

· prilikom nanošenja preporuča se suvišak suvišak adheziva odstraniti              kistićem,a ne raspuhivati puhaljkom 

          SVRHA PRIMJENE DENTINSKOG ADHEZIJSKOG SUSTAVA

1) Stvoriti dobro rubno brtvljenje između hidrofilnog dentina i hidrofobnog kompozitnog ispuna

2) Osigurati pečačenje dentinske površine

3) Stvoriti dodatne retencijske površine na dentinu

4) Stvoriti homogenu cjelinu ispuna i zuba

DODATAK: HIBRIDNI SLOJ = umjetna tvorba što nastaje na dodirnoj površini dentina s adhezijskim sustavom; nastaje jetkanjem

-uključuje smolu, demineralizirani i adhezivno tretirani dentin, kolagenu mrežu i dentinske tubule

- čini temelj mikromehaničke retencije kompozitnih  materijala na dentin

