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O casopisu

Dent BiH je specijalizirani casopis o dentalnoj medicini,
koji je pokrenut s ciljem pruzanja neophodnih informacija
iz oblasti dentalne medicine, te prezentiranja noviteta i
trendova. Namijenjen je kranjim korisnicima, odnosno
pacijentima, te doktorimai tehnicarima dentalne medicine.
Izlazi cetiri puta godiSnje, a distribuira se besplatno po
dentalnim ordinacijama na podrucju BiH.

Kvalitetan i bogat sadrzaj, kao i inovativan dizajn sigurno ¢e
Vam ponuditi sve potrebne informacije na jednom mjestu.
A to je i cilj, olaksati pristup neophodnim informacijama i
time biti najcitaniji magazin. Otvaramo brojne teme koje
su vazne za dentalno zdravlje, te okupljamo strucnjake s
podrucja regije. Osiguravamo savjete i ideje, kao i misljenja
strucnjaka, te predstavljamo nove trendove i metode. Sve
najednom mjestu.

Elvira Dreznjak, mr. komunikologije
Glavna i odgovorna urednica
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KOMFOR, BRZINA I TACNOST:
PREDNOSTI DIGITALNOG
PRISTUPA SA 3SHAPE SKENEROM!

SAVREMENI KONCEPTI U
DIJAGNOSTICIIT TERAPIJI
PARODONTNE BOLESTI

“STRAHJE U CIPELICAMA”
- KAKO RIJESITI DENTALNU
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Komfor, brzina i tacnost: prednosti
digitalnog pristupa sa
3Shape skenerom!

Digitalni osmijeh! Dali je vrijeme da analogna protetika ode

u proslost?!

PISE: dr.dent.med. Eldin Ljevo

no sto je nekada
podrazumijevalo
neugodne
silikonske otiske,
duze cekanje
i vise dolazaka

u ordinaciju, danas se sve

zamijenjuje brzim, preciznim i
komfornijim digitalnim otiscima.
U srediStu ove promjene nalazi
se intraoralni skener. Intraoralni
skener je uredaj koji skenira
zube i unutrasnjost usne supljine
praveci precizan 3D model na

racunaru. Drugim rijecima,
to je moderna zamjena za
klasi¢ni otisak zuba (otisak uzet
otisnim mMmasama). Za pacijente
najvidljivija razlika je upravo u
komforu. Tradicionalni otisci
Cesto izazivaju nelagodu, refleks
Nna povracanje i osjecCaj gusenja,
jer su usta pacijenta nekoliko
minuta puna otisne mase
prilikom uzimanja otiska.

S druge strane kod digitalnog
skeniranja doktor malom
kamerom koja se nalazi na vrhu
samog skenera prelazi preko
zuba pravecdi veliki broj slika u
sekundi dok program spaja te
slike u 3D digitalni model vilice.
Samo skeniranje zuba doktor
moze izravno pratiti na displeju
racunara, u realnom vremenu
vidjeti nedostatke samog “skena
u nastajanju” te manipulacijom
skenera otkloniti iste.

Dok kod tradicionalnog otiska
doktor tek nakon izljevanja
gipsanog modela mozZe uocditi
nedostatke i eventualne
pogreske prilikom otiskivanja.
Po zavrsenom skeniranju model
se odmah vidi na ekranu i kao
takav spreman je za slanje u
labaratoriju. Cijeli postupak
skeniranja traje svega minut ili
dva.

Pacijent takoder moze odmah
vidjeti trodimenzionalni prikaz
svojih zuba na ekranu sto
dodatno povecava povjerenje i
razumijevanje terapije. Zamisli
kameru za zube koja napravi
precizan i brz 3D prikaz usta

8 EiDent BiH @& dentbih



Slika 1. Digitalni otisak zbrusenih zuba gornje i donje vilice uraden
3Shape Trios5 skenerom

u realnom vremenu-to je
intraoralni skener! Preciznost
predstavlja mozda i najvazniji
aspekt mobilne digitalne
protetike. Intraoralni skener
omogucava vrlo detaljno
ocCitavanje zuba i mekih tkiva,
precizniji rad i manju mogucnost
komplikacija, sto u konacnici
rezultira boljim protetskim
radom. Umjesto gipsanog
modela, nalivenog iz analognog
otiska, na digitalnom modelu
imamo zube i okolne strukture
u realisti¢nijem prikazu sto

se ogleda u tome da digitalni
model ima boju zuba, boju
okolne gingive i na njemu se
¢ak moze vidjeti granica izmedu
pomicne i nepomicne gingive.

Digitalnim modelom je mnogo
lakSe manipulirati, jer sada
doktor pokretom misa moze da
“vrti" i postavi model u polozaj
koji njemu najvise odgovara

Za samu analizu zbrusenih

zuba. Manipulacija digitalnim
modelom nece prouzrokovati
nezeljeno ostec¢enje na samom
modelu za razliku od gipsanog
modela koji je podloZan
ostecenjima prilikom izrade i
rukovanja modelom.

Digitalni otisak se trajno Cuva,
pa je u slucaju potrebe za
ponovnom izradom krunica
proces znatno jednostavniji.
Nase iskustvo u izradi Hollywood
smile-a nam pokazuje da jedan
odredeni procenat krunica i
mostova je potrebno zamijeniti
usljed pucanja samog cirkona,
povlacenja gingive na pojedinim
zubima ili poslije naknadnog
endodontskog tretmana zuba.
U tim slu¢ajevima nam mnogo
pomaze arhiva digitalnih
otisaka i dizajna zubnih krunica,
gdje u doslovno jednoj posjeti

cdentBiH
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Intraoralni
skener je uredaj
koji skenira zube
i unutrasnjost
usne Supljine
praveci precizan
3D model na
racunaru.

mMozemo pacijentu skinuti
ostec¢enu krunicu i zamijeniti

je unaprijed pripremljenom
novom krunicom. Digitalna
stomatologija donosi koristi i
samim stomatolozima i zubnim
tehnicarima, jer komunikacija
izmedu ordinacije i labaratorija
postaje efikasnija, jer obje strane
mogu analizirati isti digitalni
model, planirati terapiju i praviti
korekcije bez fizickog transporta
materijala. Komfor pacijenta
prilikom uzimanja digitalnog
otiska, preciznost skeniranja,
realisti¢niji prikaz modela
vilice, direktna komunikacija
doktor-dizajner bez posrednika
(transport, izrada i obrada
gipsanog modela) rezultira
mnogo brzim i boljim konac¢nim
Hollywood smile-om!

Slika 2. 3Shape Trios 5

dentBiH - Casopis o dentalnoj medicini
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Slika 3. 3Shape Trios Core

Jedni smo od prvih u drzavi
koji smo koristili 3Shape Trios 5
skener kada je izaSao na trziste.
Nakon tri godine iskustva sa
ovim intraoralnim skenerom
mozemo zakljuciti da se radi o
skeneru premium klase i jednom
od najboljih skenera tenutno u
svijetu. Zbog same cijene ovog
intraoralnog skenera on je jos
uvijek nepristupacan vecini
ordinacija u nasoj zemlji. Iz tog
razloga danska kompanija
3Shape da bi bila konkurentna
sa mnogo jeftinijim i manje
kvalitetnim kineskim
konkurentnima, odlucila se na
proizvodnju 3Shape Trios Core
skenera. 3Shape Trios Core je
mnogo finansijski pristupacnija
verzija TRIOS sistema koja ¢e
na nasem trzistu vrlo brzo biti
dostupna.

Ovaj skener dolazi u nesto vecim
dimenzijama nego Trios 5 za
razliku od Trios 5 koji je bezi¢ni
Core je sa kompjuterom povezan
preko kabla. U nasoj ordinaciji
imali smo priliku u realnim
uslovima testirati Core skener

i uporediti ga sa Trios 5. Bez
sumnje, za ordinacije koje zele
digitalizovati svoju protetiku, a
ujedno nisu spremne izdvojiti
finansijska sredstva za Trios 5,
Core se Cini kao dobar i logic¢an \

izbor intraoralnog skenera. \g‘_

potrebe za ponovnom izradom krunica proces

6 6 Digitalni otisak se trajno ¢uva, paje u slucaju
znatno jednostavniji.

10 EDentBiH @ dentbih
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Rana oralna prevencija 1 Brush-Baby
koncept: novi pristup djecjoj oralnoj
higijeni u Bosni 1 Hercegovini

Rana oralna higijena kao klju¢ prevencije karijesa u djecjoj dobi.

AUTOR: Dr. Dragan Ramljak, Dr. med. dent (Universitit Tiibingen, Njemacka)
dramadent d.o.o., uvoznik Brush-Baby proizvoda za BiH

arijes u ranom djetinjstvu (Early
Childhood Caries — ECC) i dalje
predstavlja jedan od najc¢escih
kroni¢nih zdravstvenih problema
djecje populacije. Prema podacima
Svjetske zdravstvene organizacije
(WHO), dentalni karijes zahvaca veliki dio djece vec
u predskolskoj dobi, a rana kolonizacija kariogenim
bakterijama predstavlja jedan od klju¢nih
etioloskih faktora razvoja bolesti. Unatoc¢ napretku

preventivne stomatologije, svijest o vaznosti rane
oralne higijene kod beba i male djece u mnogim
sredinama jos uvijek nije dovoljno razvijena. Upravo
zbog toga posljednjih godina raste interes za
proizvode koji su posebno dizajnirani za oralnu
njegu u najranijim fazama razvoja djeteta.

U tom kontekstu na trziSte Bosne i Hercegovine
dolazi britanski brend Brush-Baby, specijaliziran
za razvoj proizvoda za oralnu higijenu beba,
maliSana i djece.

12 EDentBiH @ dentbih



® KONCEPT RANE
ORALNE HIGIJENE

Moderne smjernice pedijatrijske
stomatologije naglasavaju da
oralna higijena treba zapoceti
vec prije erupcije prvih zuba.
Bakterijska kolonizacija usne
Supljine zapocinje vrlo rano, a
prijenos kariogenih bakterija,

posebno Streptococcus mutans,

Cesto se dogada unutar obitelji.

Brojna istrazivanja pokazuju da
rano uspostavljanje higijenskih
navika moze znac¢ajno

smanjiti rizik od razvoja ECC-a.
Organizacije poput American
Academy of Pediatric Dentistry
preporucuju Cisc¢enje gingive
kod dojencadi, pocetak cetkanja
odmah nakon erupcije prvog
zuba te edukaciju roditelja o
pravilnoj oralnoj higijeni.

cdentBiH
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® BRUSH-BABY - BREND
USMJEREN NA NAJMLADE
PACIJENTE

Brush-Baby je britanska kompanija koja razvija
dentalne proizvode posebno prilagodene djeci.
Razvoj proizvoda temelji se na razumijevanju
anatomije djecje usne supljine, osjetljivosti gingive
i motori¢kog razvoja djece. Proizvodi su osmisljeni
tako da olaksaju roditeljima provodenje oralne
higijene kod djece te istovremeno poticu djecu
na pozitivno iskustvo pranja zubi.

Izdvajamo 3 proizvoda:

DentalWipes - oralna higijena prije erupcije zuba
DentalWipes su sterilne maramice namijenjene
¢is¢enju desni i prvih zubic¢a kod beba. Roditelj

omota maramicu oko prsta i njezno ocisti gingivu
djeteta, Cime se uklanja bakterijski biofilm i

ostaci hrane. Maramice sadrze ksilitol koji ima
antikariogeni ucinak te moze pomoci u smanjenju
metabolizma kariogenih bakterija.

® BOBBIE BUNNY -
KOMBINACIJA GLODALICE I
CETKICE

Bobbie Bunny je silikonska glodalica koja
istovremeno ima funkciju prve ¢etkice za zube.
Proizvod je izraden od medicinskog silikona i ima
mekane strukture koje masiraju gingivu i pomazu
u Cis¢enju prvih zubi. Ergonomski oblik omogucuje
djetetu da proizvod drzi samostalno, ¢ime se potice
razvoj motorickih sposobnosti.

® WILDONES CETKICE

WildOnes Cetkice razvijene su za djecu koja pocinju
samostalno prati zube. Mala glava ¢etkice, mekana
vlakna i ergonomska drska prilagodeni su djecjoj
anatomiji. Atraktivan dizajn s motivima Zivotinja
potice djecu na redovito pranje zubi i pomaze u
stvaranju pozitivnih higijenskih navika.

® /AKLJUCAK

Rana oralna higijena klju¢na je za prevenciju
dentalnih bolesti kod djece. Stvaranje zdravih
higijenskih navika u najranijoj dobi moze znacajno
smanjiti rizik od razvoja ranog djecjeg karijesa.
Dolazak brenda Brush-Baby na trziste Bosne i
Hercegovine predstavlja vazan korak u promicanju
preventivne stomatologije i edukacije roditelja o
oralnom zdravlju djece.

14 EiDentBiH @ dentbih
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Hijaluronidaza kao sigurnosni
standard estetske medicine

Hijaluronidaza kao kljucni alat odgovorne estetske prakse.

estetskoj medicini, sigurnost nije

opcija - ona je standard. Upravo zato

hijaluronidaza danas predstavlja

nezaobilazan dio odgovorne i

sofisticirane klinicke prakse.

Savremeni estetski tretmani
podrazumijevaju kontrolu i potpunu preciznost
rezultata. Dok hijaluronski fileri oblikuju konture
i vracaju volumen, hijaluronidaza ostaje kljucni
sigurnosni mehanizam koji omogucava brzu,
kontrolisanu i profesionalnu korekciju kada je to
potrebno.

® INNOAESTHETICS -
EKSPERTIZA IZA STANDARDA

Innoaesthetics je medunarodno prepoznat
Spanjolski brend specijaliziran za razvoj
profesionalnih rjeSenja u estetskoj i anti-age
medicini. S dugogodisnjim iskustvom u formulaciji
medicinsko-estetskih proizvoda, brend je usmjeren
na visoke standarde proizvodnje, kontrolu kvalitete i
kontinuiranu edukaciju stru¢njaka. Njihov portfolio
obuhvaca hemijske pilinge, mezoterapijske koktele
i specijalizirane medicinske preparate, medu
kojima posebno mjesto zauzima hijaluronidaza.

® INNOAESTEHICS
HYALURONIDASE 500
- PRECIZNOST BEZ
KOMPROMISA

Hijaluronidaza je enzim koji razgraduje hijaluronsku
kiselinu — osnovnu komponentu vecine dermalnih
filera. Innoaestethics Hyaluronidase 500 razvijena je
sa jasnim ciljem - pruziti estetskim profesionalcima
maksimalnu kontrolu u situacijama kada je
potrebna brza i efikasna razgradnja hijaluronske

kiseline. U klinickoj praksi koristi se za: korekciju
viska ili migracije filera, ispraviljanje asimetrija,
uklanjanje nezeljenog estetskog rezultata, hitno
zbrinjavanje vaskularnih komplikacija.

® ZASTO ODABRATI
INNOAESTHETICS
HYALURONIDASE 5007?

Konzistentnost enzimatske aktivnosti klju¢na je za
predvidive rezultate. Standardizirana koncentracija
omogucuje lije¢niku precizno doziranje i kontrolu
opsega razgradnje filera. Za razliku od generickih
preparata koji se koriste u razli¢itim granama
medicine, Innoaesthetics hijaluronidaza razvijena
je s fokusom na potrebe estetske prakse — od
korektivnih zahvata do hitnih intervencija. Jedna
od znacajnih prednosti proizvoda je pakiranje u
Cetiri odvojene bocice po 5 ml, gdje svako pakiranje
ukupno sadrzi 500 U hijaluronidaze, cime je
osigurana jasno definisana i standardizovana
enzimatska aktivnost po setu, koje donosi niz
prakti¢nih benefita:

- Veca sigurnost i svjezina - svaka bocica koristi se
zasebno, ¢cime se smanjuje rizik kontaminacije.

- Preciznije doziranje — idealno za manje korekcije
ili parcijalno otapanje filera.

- Ekonomicnost — smanjuje se nepotrebno bacanje
proizvoda.

- Fleksibilnost u praksi - omogucuje prilagodbu
razlicitim indikacijama.

- Jednostavnija organizacija — lakse pracenje
potrosnje i skladistenja u ordinaciji.

Innoaestethics Hyaluronidase 500 nije samo
korektivno sredstvo — ona predstavlja sigurnosni
oslonac modernog estetskog tretmana, podizuci
profesionalne standarde i povjerenje pacijenata na
Visi nivo.

ATWIN &

HYALURONIDASE

Urwanted Hyaluronic Acid removal

D IOaEsTIETICS
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Savremeni koncepti u dijjagnostici 1

terapij parodontne bolesti

Savremena dijagnostika parodontne bolesti.

PISE: Jasmina Kajtazovi¢ ,doktor stomatologije, magistar
Stomatoloskih nauka, specijalista Oralne medicine i Paradontologije

, Jasmina Kajtazovié, doktor
stomatologije, magistar
Stomatoloskih nauka,
specijalista Oralne medicine i
Paradontologije .Rodena 1978.
godine u Bihacu gdje Zivi i
danas. Osnovnu i srednju skolu
zavrsila u Bihacu. 2006. god.
na Stomatoloskom fakultetu
Univerziteta u Sarajevu stice
zvanje doktora stomatologije.
Na istoimenom Fakultetu
zvanje magistra Stomatoloskih
nauka dobija 2014., a
specijalisticki ispit iz Oralne
medicine i Paradontologije
polaze 2016. godine. Po
zavrsetku studija zaposljava se
u Domu zdravija Bihac gdje radi
i danas na mjestu specijaliste
Paradontologije i Oralne
medicine. Clan Stomatoloske
komore Federacije BiH. Svoj
profesionalni put nadopunjuje
konstantnim kontinuiranim
usavrsavanjem kako u BiH tako
i U inozemstvu. Ativno govori
engleski | njemacki jezik. Udata,
majka 2 djece.

arodontna bolest
danas se posmatra
kroz savremeni,
individualizirani
pristup koji
obuhvata preciznu
dijagnostiku, novu klasifikaciju
bolesti te inovativne terapijske
protokole. Razumijevanje
uloge biofilma, imunoloskog
odgovora i sistemskih faktora
znacajno je unaprijedilo
nacin na koji pristupamo
lijecenju parodontitisa. O ovoj
aktuelnoj i vaznoj temi detaljno
pise dr. Jasmina Kajtazovic,
specijalista oralne medicine i
parodontologije. Zbog obima
i znacaja sadrzaja, tekst

18 EDentBiH @ dentbih



objavljujemo u dva dijela — prvi dio donosimo u
proljetnom broju, dok vas nastavak ocekuje u
narednom izdanju. Stomatologija je u stalnom
razvoju. U posljednjim decenijama razvijena su
nova parodontoloska istrazivanja i terapijski
pristupi. Mehanizam razvoja parodontalne bolesti,
dijagnoza, sistem klasifikacije i protokol lijecenja
su i dalje predmet rasprave sa ciljem postizanja sto
boljih terapijskih rezultata.

Istovremeno, genetika sa jednonukleotidnim
polimorfizmima (SNP) oznacava ulogu
predispozicije u parodontalnoj bolesti. Veza
parodontitisa i sistemnskog zdravlja je neosporna,
a dokazi komorbiditeta s drugim bolestima su
neoborivi. Perspektiva u oblasti lijec¢enja ogleda
se kroz imunomodulaciju, prevenciju kroz
probiotike i vakcine, dok se biomaterijali, poput
emdogaina, i minimalno invazivne hirurgije
koriste u parodontalnoj hirurgiji..

Parodontologija je oblast stomatologije koja se
bavi potpornim tkivima zuba. Posljednjih godina,
parodontologija je evoluirala, a istrazivanja traju

i dalje. Parodontitis, zarazna bolest gingive,
smatrala se degenerativhom bolescu, dok

je sada dokazano da ga uzrokuju bakterije.
Sistem klasifikacije parodontitisa je izmijenjen

na osnovu najnovijih saznanja o napredovanju
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bolesti, predisponiraju¢im faktorima i stanju
destrukcije parodonta. Parodontitis je hronic¢na
inflamatorna bolest inducirana biofilmom,
modulirana imunoloskim odgovorom
domacina ¢ija dijagnostika i terapija danas slijede
individualizirani, stadijsko-gradusni koncept sa
naglaskom na dugoro¢no odrzavanje.

Parodontitis se danas smatra sistemskom
inflamatornom bolescu povezanoj s opstim
zdravljem pacijenta, posebno dijabetesom i
kardiovaskularnim bolestima.

Bioloski i rizicni faktori:

- Pusenje

- Veza sa sistemskim oboljenjima:
Diabetes  parodontitis
Kardiovaskularne bolesti
Trudnoca (prijevremeni porod)
Reumatoidni artritis

- Stres

- Genetska predispozicija

- Oralna higijena

Ne lijecimo samo dzep, vec pacijenta u cjelini.
Savremena dijagnostika parodontalnih oboljenja
temelji se na kombinaciji klinicke procjene,
dijagnostike,digitalnih tehnologija i molekularno
-patoloskih pristupa.

® SAVREMENA DIJAGNOSTIKA PARODONTNE BOLESTI

Tabela 1: Savremeni koncept dijagnostike i terapije parodontitisa

Segment

Savremeni pristup

Definicija

Klasifikacija
Dijagnostika
Kljuéni marker
aktivnosti
Radiologija
Etioloska terapija
Antibiotici
Hirurgija
Odrzavanje (SPT)
Cilj terapije

Hroni¢na inflamatorna bolest inducirana biofilmom, modulirana
odgovorom domacina

AAP/EFP 2017 — stadiji (I-IV) + gradusi (A—C)

Sondiranje (6 tacaka), BOP, CAL, RTG gubitak kosti

BOP

Digitalni RTG, CBCT selektivno
Motivacija + SRP

NE rutinski / DA selektivno (gradus C)
Rezektivna, regenerativna, MIST
Svakih 3—6 mjeseci — obavezno

Kontrola bolesti, ne ,,izljecenje*
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1.Klinicki pregled: Detekcija gingivalnog upalnog
odgovora, dubine dzepova, mobilnosti zuba i
gubitka koStane mase.

Klinicka dijagnostika se postavlja kombinacijom
klini¢kih parametara:

- Parodontno sondiranje (6 tacaka po zubu)

- BOP (bleeding on probing) —krvarenje pri
sondiranju/ klju¢ni marker aktivnosti

- Dubina dzepova

- Mobilitet

- Furkacije

- Recesije

Krvarenje pri sondiranju (BOP) predstavlja
najvazniji pokazatelj aktivnosti bolesti.

- Nova klasifikacija parodontalne bolesti iz 2017
godine je vazeca.(AAP/EFP 2017 )

Parodontitis se danas definise kroz stadije i
graduse:

Odredivanje stadija prvenstveno uzima u obzir
tezinu bolesti pri prezentaciji i slozenost upravljanja
bolescu, dok ocjenjivanje pruza dodatne
informacije o bioloskim karakteristikama bolesti,
ukljucujuci historijski tok bolesti, prognozu lijecenja
i njen potencijalni uticaj na opce zdravlje.

Stadiji (tezina i kompleksnost oboljenja):

- Stadij | - inicijalni parodontitis,blagi gubitak
kosti, dubina dZepova do 4 mm

- Stadij Il - umjereni,horizontalni gubitak kosti do
srednje trecine korijena

- Stadij Il - teski (gubitak potpore,
furkacije),duboki dZzepovi preko 6 mm

- Stadij IV - uznapredovali (funkcionalni problemi,
migracije zuba),gubitak 5 ili vise zuba

Gradusi (brzina progresije): odreduje rizik
progresije i odgovor na terapiju

A —spora progresija, nema gubitka kosti zadnjih 5
godina,pacijent nepusac i nema diabetes kao riziko
faktor

B —umjerena,gubitak kosti manjiod 2 mm u 5
godina,umjereno pusenje ili kontrolirani diabetes
kao riziko faktor.

C - brza progresija, gubitak kosti preko 2 mmu 5
godina ,teski pusac ili nekontrolirani diabetes kao
riziko faktor.

Uzimaju se u obzir:

- gubitak pripoja (CAL)

- gubitak alveolarne kosti (RTQ)

- pusenje, dijabetes

- gubitak zuba zbog parodontitisa

2.Digitalna tehnologija

Visoko precizni rendgenski snimci (digitalni
intraoralni snimci, CBCT)

omogucavaju trodimenzionalni pregled alveolarne
kosti i korijena zuba, sto

poboljSava predvidanje progresije bolesti.

- Radioloska dijagnostika

- Digitalni bite-wing i periapikalni snimci

- CBCT - selektivno (furkacije, regeneracija,
implantolosko planiranje)

Periodontalni indeksi i skeneri: Softverska analiza
dubine dzepova, gubitka kostane

podrske i parametara gingive omogucava
objektivhu procjenu i pracenje tokom terapije.

3. Molekularna dijagnostika: Analiza mikrobioma
usne supljine, detekcija specifi¢nih patogena (npr.
Porphyromonas gingivalis) i upalnih biomarkera

u sulkusnoj tec¢nosti omogucava personalizirani
pristup.

® MARKERI AKTIVNOSTI
BOLESTI

Gingivalna krevikularna tec¢nost (GKT) , je bioloska
tec¢nost koja se nalazi u gingivalnom sulkusu ili
patoloskim parodontalnim dzepovima a sluzi

kao vitalna fizioloska te¢nost i upalni eksudat

koji potice iz gingivalnog pleksusa krvnih

sudova u lamini propriji gingive , ispod epitelne
obloge dentogingivnog prostora. Njegovo
neinvazivno prikupljanje iz gingivalne pukotine ili
parodontalnog dzepa ¢ini ga znacajnim izvorom
biomarkera povezanih s parodontalnim bolestima.
Metode prikupljanja, poput koristenja filter papira
ili staklenih kapilara, omogucavaju jednostavno i
bezbolno uzimanje uzoraka.

Sastav GKT-a varira izmedu zdravih osoba i

onih sa parodontalnim bolestima, kao i tokom
napredovanja bolesti. Sadrzi komponente izvedene
iz seruma i lokalno generisane biomarkere, nudeci
uvid u metabolizam tkiva, regrutaciju upalnih
celija i remodeliranje vezivnog tkiva. GKT odrazava
odgovor domacina na oralne mikroorganizme

i mehanizme kojima parodontopatogeni
iskoristavaju ove odgovore za prezivljavanje
bakterija.(1).

Pojedini markeri pruzaju uvid u predvidanje
gubitka koStane mase u alveolama i imaju
znacajne korelacije sa klinickim parametrima i
parodontalnim patogenima. Ove napredne tehnike
omogucavaju identifikaciju novih biomarkera i
pruzaju dublje razumijevanje patogeneze bolesti,
te omogucavaju individualizirane strategije
lijecenja Sto na kraju poboljSava uspjeh terapije
pacijenta s parodontalnim bolestima.

® PARODONTALNA
MIKROFLORA

Parodontalna bolest, karakterizirana upalom

i unistavanjem parodontalnih tkiva, dugo je
prepoznata kao multifaktorsko stanje pod uticajem
mikroba, genetickih, imunoloskinh i okolnih faktora.
Razumijevanje parodontalne mikroflore je dozivjelo
znacajnu evoluciju, prelazeci sa pojedinacne
patogene bakterije na slozenije razumijevanje
mikrobioloskih zajednica i njihovog kolektivnog
uticaja unutar biofilmova.Rad Socranskyja i
saradnika iz 1998. godine uveo je koncept “crvenog
kompleksa”, koji obuhvata Porphyromonas
gingivalis,Treponemu denticola | Tannerella
forsythia, kao snazan periopatogeni kompleks
povezan sa teSkom parodontalnom bolescu (2).
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Nadalje, Actinomyces actinomycetemcomitans,
posebno visoko patogeni klon JP2, identificiran
je kao znacajan faktor u nastanku agresivnog
parodontitisa, posebno kod mladih osoba (3, 4).
Nedavna istrazivanja su ukazala na slozenu
povezanost izmedu mikrobne disbioze i odgovora
domacina u patogenezi parodontalnih bolesti.
Model “Inflamom posredovana polimikrobna
pojava i disbiotska exacerbacija (IMPEDE)”
pojavio se kao novi okvir, isticuci ulogu biofilma
disbiotickih plakova kod osjetljivih domacina u
pokretanju i pogorsavanju parodontalne bolesti (5).

Pored dobro poznatih patogena, nekoliko
novoidentificiranih bakterijskih vrsta je povezano
sa progresijom parodontalne bolesti (6).
Fretibacterium fastidiosum bakterija koja se
nalazi u usnoj Supljini. Studije sugerisu da moze
doprinijeti napredovanju parodontalne bolesti
formiranjem biofilmova i izazivanjem upale (7).
Prevotella histicola je jos jedna bakterija povezana
s parodontitisom. Vjeruje se da je ukljuc¢en u
disbiozu (mikrobnu neravnotezu), karakteristicnu
za parodontitis (8).

Desulfobulbus oralis je potencijalni uzro¢nik
parodontalne bolesti. Istrazivanja sugerisu da moze
igrati ulogu u metabolizmu sumpornih spojeva,
Sto moze uticati na mikrobnu ekologiju unutar
parodontalnih dZepova (9). Prevotella pleuritidis
bakterije Cija je specificna uloga u procesu bolesti
jos uvijek predmet istrage (10). Sirenjem naseg
znanja o parodontalnoj mikroflori pomjerio se

fokus sa pojedinacnih patogenih vrsta na slozene
interakcije unutar biofilmova i imunoloskog
odgovora domacina. Ova perspektiva naglasava
vaznost razmatranja mikrobioloskih zajednica

u cjelini u etiologiji parodontalnih bolesti i istice
potencijal za ciljane terapijske intervencije
usmjerene na modulaciju disbioze i ublazavanje
upalnih procesa.

® UTJECA] UMJETNE
INTELIGENCIJE U
PARADONTOLOGIJI

Tehnologije umjetne inteligencije revolucionirale
su parodontalnu terapiju pruzajuci superiornu
fuziju podataka kako bi pomogli klinicarima

da dijagnosticiraju bolest i efikasno planiraju
lijecenje(N). Umjetna inteligencija je napravila
znacajne pomake u parodontologiji u smislu
dijagnostike i lijecenja parodontalnih bolesti
podizuci na visi nivo klinicku efikasnost,
osiguravanje konzistetntnosti dijagnostike

kao i promovisanja prinvatanja lijeCenja medu
pacijentima. Identifikacija biomarkera u
dijagnostici pljuvacke je jos jedan pravac na
kojem Al moze poboljsati efikasnost i preciznost
otkrivanja parodontalnih bolesti.

Al analizira bakterijski profil pljuvacke kako

bi predvidio teZzinu , hroni¢nog paradontitisa
prosjecne tacnosti do 93 % u razlikovanju zdravih i
umjerenih/teskih slucajeva (12).0ve metode vodene
Al-jem identifikuju i biraju klju¢ne biomarkere
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Tabela 2. Al modeli 1 njithove primjene u parodontologiji.

AT Model Primjena Opis
Deep CNN  Dyagnoza 1 predvidanje  Koristi duboke
zuba sa konvolucionalne neuronske
kompromitacijom mreze za otkrivanje stamja
parodonta ostecenth zuba
U-Net & Segmentacija Pruza detaljnu segmentaciju
Mask R- parodontalnih struktura — parodontalhog ligamenta 1
CNN alveolarne kosti
VGG-16 Klasifikacija teZine Klasifikuje tezinu
parodontalne bolest1 parodontalne bolesti na osnovu
klimickih 1 radiografskih
karakteristika
Brizi R- Otkrivanje Otkriva gubitak kostane mase
CNN parodontalnog gubitka na stomatologkim rendgenskim
kostane mase snimcima sa visokom
preciznoécu
Duboko Predvidanje 1shoda Predvida 1shode lijedenja na
udenje parodontalnog lijeenja  osnowvu podataka o pacijentima
(CNN) 1 klinickih indikatora
Model Otkrivanje 1 klasifikacya  Klasifikuje morfologyu 1
sekvenca parodontalnih defekata ozbiljnost defekata na
po radiografskam slikama
sekvenca

optimizirajuci dijagnosti¢ku tacnost i prije

Metrike
performansi
Visoka tac¢nost u
predvidanju 1
dyjagnostici(34)

Visoka tacnost u

segmentaciji{33)

Visoka tacnost

klasifikacije(36)

Preciznost 1 metrike
prisjecanja su
prijavljene kao
visoke(37)

Vizoka tad¢nost u

predvidaniu(38)

Visoka tacnost

klasifikacije(39)

Vjestacka inteligencija u stomatologiji prati

klinickih primjena(13). Takvi napreci u identifikaciji
biomarkera uz pomoc¢ Al dijagnostike pokazuju
potencijal za poboljsanje parodontne dijagnostike i
individualizaciju strategije lijecenja, predstavljajuci
znacajan korak naprijed u personaliziranoj oralnoj
zdravstvenoj zastiti(14).

® Al U PARODONTOLOGIJI

Koristenjem moci Al-a, stomatolozi mogu
unaprijediti svoju praksu i pruziti vrhunsku njegu
pacijentima. Novi Al modeli mogu dijagnosticirati
razvoj parodontitisa i tako omoguciti pravovremeni
tretman i izraditi individualizirane planove
lijecenja(15).Al modeli analiziraju klinicke
parametre, dentalne rendgenske snimke i
medicinske kartone pacijenata kako bi identificirali
napredovanje bolesti i faktore rizika(16).

pozitivnu ili negativnu dinamiku bolesti (17).

® PLANIRANJE LIJECENJA

Umjetna inteligencija moze poboljsati
planiranje lijeCenja parodontitisa povecanjem
dijagnosticke tacnosti, personalizacijom opcija
lijecenja i podrskom u klinickom donosenju
odluka. Al tehnologije, uklju¢ujuc¢i duboko ucenje
i Bayesove mreze(18), pomazu u identifikaciji

i upravljanju parodontalnim bolestima, sto na
kraju dovodi do poboljsanih ishoda za pacijente
(19). Analizom raznovrsnih skupova podataka kao
Sto su klinicki zapisi i molekularne informacije
umjetna inteligencija omogucava individualizirane
pristupe lijecenju koji rjeSavaju razlike pacijenata.
Prediktivna analitika takoder omogucava
klinicarima da predvidaju napredovanje bolesti,
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reakcije pacijenata na lijecenje, olakSavajuci
kreiranje prilagodenih planova njege(20).
Umjetna inteligencija olaksava pacijentima
razumijevanje i prinvatanje alternativa lijecenja,
unapredujuci upravljanje parodontitisom.

Napredni algoritmi umjetne inteligencije

mogu procijeniti dentalne rendgenske snimke,
klinicke parametre i evidenciju pacijenata kako

bi utvrdili faktore rizika i podloznost bolestima
svakog pacijenta, omogucavajuci stomatolozima
da prilagode rezime lijeCenja. Primjenom ovih
individualiziranih strategija, parodontolozi mogu
odabrati najprikladnije terapijske intervencije, kao
Sto je bazi¢na paradontalna terapija, parodontalna
hirurgija ili antimikrobna terapija, pazljivo pratedi
odgovore pacijenata kako bi postigli optimalne
rezultate parodontalnog lijecenja (21).
Radiografska analiza

Veliki broj istrazivanja ukazuju na potencijal

Al u dijagnostici parodontalne bolesti putem
radiografske analize. Studije pokazuju da

CNN modeli mogu automatizirati detekciju
radiografskog gubitka kosStane mase (RBL) sa
tacnoscu izmedu 63 % i 99 %, U zavisnosti od vrste
analizirane rendgenske snimke(22,23). Al, posebno
CNN algoritmi, precizno detektuju i kategorizuju
tezinu gubitka kosti alveola na periapikalnim
rendgenskim snimcima, nudeci efikasan pristup
otkrivanju i odredivanju stadija parodontalnih
bolesti (24). Modeli masinskog ucenja (ML) takoder
unapreduju klinicku dijagnostiku identifikovanjem
parodontalnih defekata na 2D periapikalnim
slikama, potencijalno zamjenjujuci manuelne
procjene i podrzavajuci prakticare boljom
preciznoscu (25).

Pored toga,klinicki sistem za podrsku odlucivanja
(CDSS) koriste napredno masinsko u¢enje za
personalizaciju predvidanja parodontalnih bolesti,
stvarajuci individualizirane modele zasnovane

na podacima (26)Al modeli poput YOLO-v4
dodatno olakSavaju ranu dijagnozu parodontitisa
pouzdanim otkrivanjem alveolarnog gubitka kosti
na panoramskim radiografijama, pokazujuci da
regionalna detekcija unutar rendgenskih snimaka
moze biti preciznija od opce detekcije.Zajedno, ova
Al dostignuca signaliziraju obecavajucu buducnost
U automatizovanoj i preciznoj dijagnostici
parodontalnih bolesti, podrzavajuci ranu
intervenciju i efikasno upravljanje pacijentima (27).

Razli¢iti osnovni Al modeli koji se primjenjuju u
parodontalnoj njezi prikazani su u tabeliirazvijeni
su kako bi postigli jedinstvene funkcionalnosti

za dijagnozu, klasifikaciju i prognozu. Na primjer,
Deep CNN model(28) efikasno detektuje
oStecene zube, dok U-Net i Mask R-CNN(29) daju
fine konture komponenti parodontalnog tkiva,
ukljucujuci parodontalni ligament | alveolarnu kost.
Model VGG-16 predvida tezinu parodontalne
bolesti na osnovu klini¢kih i radiografskih
karakteristika, a Faster R-CNN precizno odreduje
stepen gubitak kostane mase na radiografijama
(30,31).
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Drugi modeli uklju¢uju algoritme dubokog ucenja
(32),koji predvidaju ishode tretmana i klasifikuju
parodontalne defekte na radiografskim slikama
prema cilju modela sa pohvalnom efikasnosScu(33).
Kumulativno, sve ove Al aplikacije znacajno
obogacuju parodontalnu procjenu i planiranje
lijecenja i dokazuju ulogu Al u unapredenju
parodontoloske njege.

® CNN: KONVOLUCIJSKA
NEURONSKA MREZA.

Primjena Al u parodontologiji obuhvata razli¢ite
nivoe, uklju¢ujuci dijagnostiku, planiranje terapije
i kontrolu ishoda. Al tehnologije, posebno
masinsko ucenje i konvolucione neuronske mreze,
transformisu tradicionalne prakse poboljSavajuci
tacnost i efikasnost u parodontalnoj njezi (40).

Nastavak teksta u ljetnom broj casopisa
DentBIH.-
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RAZLIKU

Enzimi 1 fluondi u pasti za zube
Curaprox Enzycal jacaju prirodnu
otpornost oralne mikroflore i
stite od karijesa.
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Curaprox Enzycal 1450

Pasta za zube koja podrzava snagu pljuvacke.

dravlje nasih usta zapocinje
prirodnom obranom naseg
organizma - pljuvackom. Snaga ove
prirodne obrane moze se dodatno
pojacati pastom za zube koja je
podrzava i stimulira. Curaprox
Enzycal 1450 je upravo to - njezna,
ali ucinkovita pasta za zube koja djeluje u sinergiji
sa pljuvackom kako bi ojacala njezine obrambene
mehanizme.

® ZASTO JE CURAPROX
ENZYCAL 1450 POSEBNA

Sadrzi tri prirodna enzima koji su vec prisutni u
nasoj pljuvacci i imaju izvrsne zastitne ucinke:

1. Laktoperoksidaza - pomaze stabilizirati i ojacati
antibakterijski uc¢inak pljuvacke.

2. Glukoza oksidaza - djeluje protiv Stetnih bakterija
i pomaze u odrzavanju zdrave oralne flore.

3. Amiloglukozidaza - doprinosi prirodnoj
remineralizaciji zubi i smanjuje osjecaj suhoce usta.
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U kombinaciji s 1450 ppm natrijevog fluorida, ovi
enzimi pruzaju ucinkovitu zastitu od karijesa, a
istovremeno su blagi prema oralnoj sluznici.

® PLJUVACKA - SAVEZNIK
ORALNOG ZDRAVLJA

Pljuvacka nije samo tekucina u ustima - to je slozen
bioloski sistem koji vlazi, stiti, obnavlja i dezinficira.
Bez nje bi svakodnevne funkcije poput govora,
kusSanja i gutanja bile znatno otezane. Osim Sto se
sastoji od 98% vode, sadrzi i mucine, elektrolite,
enzime, proteine, minerale i antimikrobne tvari.

® KAKO DJELUJE

Pljuvacka se proizvodi u tri velike i brojne manje
Zlijezde, i to gotovo neprestano. Prilikom Zzvakanja
ili Cak samo razmisljanja o hrani, njezina koli¢ina
se povecava. Dnevno se moze proizvesti i do

2 litre pljuvacke. Sudjeluje u probavi, unistava
Stetne bakterije, lijeci tkiva, neutralizira kiseline i
omogucuje remineralizaciju zubne cakline.




® KADA NEMA
DOVOLJNO
PLJUVCKE - KAKO
POMAZE CURAPROX
ENZYCAL 1450

Stanja poput kserostomije ili
suhih usta mogu biti uzrokovana
lijekovima, bolescu ili stresom.
Suha usta znace vecdi rizik

od karijesa i infekcija, jer se
smanjuje prirodna obrana.
Curaprox Enzycal 1450 je idealan
izbor u takvim slucajevima, jer
njegovi enzimi nadomjestaju
nedostajucu funkciju pljuvacke, a
istovremeno ne sadrzi agresivne
sastojke poput SLS-a (natrijev
lauril sulfat), koji mogu dodatno
iritirati sluznicu.

® PASTA ZA ZUBE
KOJA DJELUJE SA
PLJUVACKOM

Dok mnoge paste za zube
Ciste zube samo mehanicki,
Curaprox Enzycal 1450 djeluje
sa pljuvackom. Svojom niskom
abrazivnoscu (niska RDA
vrijednost), njezno Cisti zube

i uklanja mrlje bez ostecenja
cakline.

Umjesto da djeluje protiv
prirodne obrane tijela, Curaprox
Enzycal 1450 je podrzava. To je
pasta za zube koja ne sadrzi
agresivna sredstva za pjenjenje,
vec poboljsava prirodne procese
koji odrzavaju usta zdravima,
Cistima i zasticenima. Svoju
svakodnevnu njegu temeljite
na znanstveno potkrijepljenom
pristupu - snagom pljuvacke i
ucinkovitos¢u Curaprox Enzycal
1450.
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~ Sta se deSava kada ultra
soft Cetkica za zube
susretne izuzetno njeznu
pastu za zube?
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Trendovi u zubnoj tehnici: Razgovor
sa Nenadom Dukanovicem,
vlasnikom Full Dent zubotehnickog
laboratorija

Digitalne tehnologije, novi materijali i stalna edukacija mijenjaju
nacin rada savremenih zubotehnickih laboratorija.

igitalizacija, automatizacija i

kontinuirana edukacija obiljezavaju

savremenu zubnu tehniku. O tome

kako izgleda rad u modernom

laboratoriju danas, ali i sta nas

ocekuje u bliskoj buduénosti,
razgovarali smo sa Nenadom Bukanovicem,
zubnim tehnic¢arom i vlasnikom laboratorije Full
Dent.

DENTBIH:KOJI TRENDOVI
TRENUTNO NAJVISE UTICU NA
RAZVO]J ZUBNE TEHNIKE?

NENAD BUKANOVIC: Najveca promjena koju

Zivimo jeste potpuna digitalna transformacija
laboratorijskog rada. Intraoralni skeneri, CAD/

CAM sistemi, 3D printanje i napredni softveri za
dizajn danas vise nisu stvar prestiza, vec standard
savremenog poslovanja. Digitalni workflow
omogucava vecu preciznost, brzu izradu i
ponovljivost rezultata, Sto je izuzetno vazno i za
stomatologa i za pacijenta. U nasem laboratoriju
kontinuirano ulazemo u tehnologiju jer smatram
da je buduénost zubne tehnike upravo u spoju
znanja i digitalnih alata.

DENTBIH: KOLIKO JE
EDUKACIJA VAZNA U VREMENU
BRZIH TEHNOLOSKIH
PROMJENA?

NENAD BDUKANOVIC: Edukacija je danas obaveza,
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a ne izbor. Tehnologija se
razvija velikom brzinom i zubni
tehnicar mora biti spreman da
uci tokom cijele karijere. Pored
klasi¢nih tehnickih vjestina,
sada je neophodno razumjeti
softvere, digitalno planiranje i
savremene materijale. U Full
Dent laboratoriji posebnu paznju
posvecujemo usavrsavanju tima
— kroz interne obuke, eksterne
edukacije i specijalizovane
kurseve iz oblasti digitalne zubne
tehnike. Smatram da samo
edukovan tim moze garantovati
stabilan kvalitet i dugorocan
razvoj laboratorije.

DENTBIH: NA

KOJI NACIN
DIGITALIZACIJA
UNAPREDUJE
SARADNJU I[ZMEDU
STOMATOLOGA I
LABORATORIJE?
NENAD BUKANOVIC: Digitalna
komunikacija je znacajno
unaprijedila nasu saradnju sa
stomatolozima. Digitalni otisci,
3D modeli i softversko planiranje
omogucavaju precizniju
razmjenu informacija i jasniju
vizualizaciju terapije.

& 2%
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Manje je prostora za greske,
komunikacija je brza, a krajnji
stomatolog i tehni¢ar rade u
istom digitalnom sistemu, cijeli
proces postaje efikasniji, sto
direktno utice na zadovoljstvo
pacijenata.

DENTBIH: KOJI SU
NAJVECI IZAZOVI
ZA LABORATORIJE
U NAREDNIM
GODINAMA?

NENAD BUKANOVIC: Najvedi
izazov je pratiti tempo
tehnoloskog razvoja i obezbijediti
kadar koji moze raditi u potpuno
digitalnom okruzenju. Investicije
U opremu su znacajne, ali jos
vaznije su investicije u ljude.

Takode, trziSte postaje sve
zahtjevnije — ocekuje se
vrhunska estetika, preciznost

i brza isporuka. Smatram

da laboratorije koje budu
kombinovale digitalnu
tehnologiju, kvalitetne materijale
i strucan tim nece imati problem
da odgovore tim izazovima.

DENTBIH: STA BISTE
PORUCILI ZUBNIM
TEHNICARIMA KOJI

SADA ZAVRSAVAJU
SKOLOVAN]JE?

NENAD BUKANOVIC:
Savjetovao bih im da budu
uporniiradoznali. Osnova
zanata je izuzetno vazna, ali
bez spremnosti na stalno
usavrsavanje nema napretka.
Digitalna zubna tehnika je
sadasnjost i buduc¢nost, ali
klasi¢ne tehnike su temelj na
kojem se gradi kvalitet. Radite

na sebi, ucite od iskusnijih
kolega, pratite trendove i ne
plasite se novih tehnologija.
Profesionalnost i posvecenost
uvijek ¢e vas izdvojiti.

D FullDent

Full Dent laboratorij Banja Luka
Kontakt: +387 66/808-395
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Vademecum

Vademecum potice pozitivan i zdrav Zivot, blizak prirodi.

S viSe od 120 godina iskustva,
Vademecum spaja najsuvremeniju tehnologiju
sa snagom biljnih ekstrakata.
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Novo u ponudi kompanije Radix
d.o.0. od nasih dugogodisnjih
partnera Cavex Holland BV

Sigurna, ucinkovita i moderna rjesenja za vrhunske rezultate u

Mrlje, plak i bakterije vazni

SU uzroci razvoja gingivitisa,
parodontitisa i karijesa. Stoga

je profesionalno uklanjanje
vazan dio odrzavanja dobrog
oralnog zdravlja. Na temelju
dugogodisnjeg iskustva u
tehnologiji pasta i pruzanju
stomatoloskim struc¢njacima
najboljeg moguceg proizvoda
za profilakticke tretmane.
Posebno za to je proizvedena
Cavex ProphyPaste. Pasta je vrlo
ucinkovita u uklanjanju naslaga
i promjena boje zahvaljujudi
jedinstvenoj mjesavini razli¢itih
silicijevih zrna.

Cavex ProphyPaste je

dostupna sa dva razlicita RDA
svojstva: Regular i Fine. Cavex
ProphyPaste Regular ima vecu
abrazivnost sa RDA od 130

do 150. Stoga je savrsena za
temeljito Cis¢enje, a istovremeno
odrzava glatku zavrsnu obradu.
Dolazi u svijetloplavoj boji s
osvjezavajucim okusom mente.
Cavex ProphyPaste Fine ima nizu
abrazivnost sa RDA od 50 do 60.

Stoga je savrsena za njezno
¢is¢enje s visokim ucinkom
poliranja i vrlo pogodna za
upotrebu na implantatima,
krunicama i mostovima.
Dolazi u ruzi¢astoj boji s
ugodnim okusom brusnice.
Obje paste su pH neutralne i
sadrze fluorid, komponente
protiv mrlja i antibakterijske
komponente. Nakon tretmana
pasta se lako ispere bez
ostavljanja ostataka, Sto je Cini
i izvrsnim predregeneratorom
za tretman izbjeljivanja. Cavex
ProphyPaste ne sadrzi tvrde

stomatoloskoj praksi.

Cestice, sto je Cini potpuno
sigurnom za caklinu i sprjecava
osjecaj Cestica pijeska u ustima
kod pacijenta nakon tretmana.
Osim izvrsnih rezultata
¢is¢enja i poliranja, proizvod
Cavex ProphyPaste je siguran,
jednostavan za koristenje,
ugodan za pacijenta i pakiran
na nacin koji doprinosi odrzivijoj
buducnosti.

AVEX
SAYEky EROPHY
PASTE = PASTE
oty
SR

Fo! pratemiss
i cleanrey
wnd palak af

B 34 11
CAVEX
- Sigurno i u¢inkovito
- SadrZi fluorid
- pH neutralan S
- Idealna konzistencija, bez ' _ﬂ

prskanja

- Savrsena priprema za
izbjeljivanje

- Prilagodeno pacijentu tijekom i
nakon tretmana

Cavex B&W Shade Correction je
brz, siguran i uc¢inkovit sistem

za vracanje prirodne boje zuba
pacijenta. Rijec je o proizvodu

za ordinaciju, tako da cijeli
postupak provodi stomatolog u
ordinaciji. Revolucionarni gel u
sistemu omogucuje vracanje
izvorne boje zuba sa samo 2 do
3 primjene u 1tretmanu. Sistem
za korekciju boje temelji se na
25%-tnom vodikovom peroksidu
Superior (HPS).

HPS gelu se brzo razgraduje na
Kkisik i vodu. Ovaj proces stvara
slobodne radikale koji napadaju
dvostruke veze ugljika koje su
izvor vecine promjena boje zuba.

Ovaj revolucionarni gel, koji

je razvio i patentirao Cavex,
temelji se na reaktivnom kisiku
dodanom u obliku stabiliziranog,
enkapsuliranog vodikovog
peroksida. Nakon kontakta sa
slinom, Cisti vodikov peroksid u

Zbog jedinstvene formule, HPS
gel djeluje izuzetno brzo. To
minimizira vrijeme tretmana
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i time rizik od osjetljivosti.
Termo-reverzibilna svojstva

gela osiguravaju da ostane
savrseno na mjestu tokom
tretmana, sto uvecava konacni
rezultat. Sistem se sastoji od
jedinstvenog aplikatora s kistom
za maksimalnu kontrolu tokom
nanosenja i zastitne barijere za
zastitu okolnog mekog tkiva.

- Vrlo brzi rezultati

- Samo 2 do 3 nanosenja u 1
tretmanu

- Potpuna kontrola nad
nanosenjem putem kista

- Termo-reverzibilni HPS gel
ostaje savrseno na mjestu

- Proizvod spreman za upotrebu,
nije potrebno mijesanje

- Moze se ¢uvati na sobnoj
temperaturi
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“Strah je u cipelicama” - kako rijesSiti

dentalnu fobiju kod djece?

Dentalna fobija kod djece je jedan od najcescih problema s kojima se
svaki stomatolog susrec¢e u svom radu.

trah od stomatologa, posebno kod
djece, jedan je od najcescih razloga
zbog kojih se odgadaju ili u potpunosti
izbjegavaju redovni stomatoloski
pregledi. lako ga Cesto pripisujemo
JJosem iskustvu® ili razmazenosti, ovaj
strah najcesce nastaje mnogo prije stvarnog
susreta sa stomatologom — iz pric¢a, zvukova,
nepoznatog okruzenja ili osjecaja gubitka
kontrole. Upravo zato razumijevanje psiholoskih
mehanizama koji stoje iza djecije dentalne
anksioznosti postaje klju¢no za uspjesan i smiren
stomatoloski tretman. U ovom tekstu istrazujemo

kako se strah od stomatologa razvija, zasto je
toliko rasprostranjen i na koje nacine jednostavne
simbolicke tehnike — poput poznate metafore
,strah je u cipelicama” — mogu pomoci djetetu
da povrati osjecaj sigurnosti i hrabrosti. Takvi
mali rituali, iako naizgled jednostavni, imaju
snazan psiholoski u¢inak i predstavljaju most
izmedu djeteta, njegovih emocija i stomatologa
kojem treba vjerovati. O ovoj temi vise pise dr
Dario Mali¢.Strah od stomatologa (dentalna
fobija) je jedan od najcescin strahova. Za razliku
od ostalih poznatih fobija, strah od stomatologa
jedan je od onih strahova s kojima se pojedinac
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jednostavno mora suociti.

Ova vrsta straha nije urodena,
nazalost je stecena. To znaci da
se osoba ne rada s strahom od
stomatologa, vec¢ ga stice tokom
Zivota. Svjetska epidemioloska
istrazivanja pokazuju da se strah
od stomatologa pojavljuje kod
6-20% odrasle populacije, dok
5-10% odraslih osoba izbjegava
redovne stomatoloske preglede
upravo iz straha. A ako uzmemo
u obzir osobe koje imaju blagi ili
srednji strah od stomatoloskih
intervencija, taj procenat se
penje na 75% (Zarevski, 2005).
Dentalna fobija kod djece je
jedan od najcescinh problema

s kojima se svaki stomatolog
susrece u svom radu. Cesto nije
vezana za stvarno negativno
iskustvo, vec je posljedica
nepoznatog okruzenja, zvukova

i prica iz okoline koje dijete

¢uje. U psihologiji se to naziva

Dr Dario Malic roden je 1998. godine u Banjoj Luci. Zvanje doktora
stomatologije stice na Medicinskom fakultetu Univerziteta u Banjoj
Luci. Zaposlen je u stomatoloskoj ambulanti “3T Dent” u Banjoj
Luci. Autor je 6 ¢lanaka iz oblasti stomatologije koji su objavijeni u
casopisu ,Limfa*. Kao ¢lan Komiteta za medunarodnu razmjenu
studenata medicine Republike Srpske (SaMSIC), u okviru sekcije
za oralno zdravlje i edukaciju odrzao je veliki broj edukativnih
predavanja i radionica u osnovnim skolama i vrticima. Bio je
organizator i u¢esnik brojnih radionica iz oblasti oralnog zdravlja
i stomatologije. Organizovanjem radionica iz oblasti oralnog
zdravlja utice na podizanje svijesti o znacaju oralnog zdravlja i
prevenciji oboljenja usne duplje kod stanovnistva. Autor je haucno-
istraZivackog rada na temu “Ucestalost impaktiranih maksilarnih
ocnjaka: rezultati analize OPT i CBCT snimaka* koji je prezentovan
na kongresima u Banjaluci i Sarajevu. U slobodno vrijeme voli da
putuje i provodi vrijeme u drustvu prijatelja i porodice.
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Slika 1. Dentalna fobija (dentalcoreteam.rs)

anticipatorna anksioznost, jer
dijete osjeca nelagodu zbog
necega sto tek treba da se
dogodi, iako ne zna ta¢no sta.
Postoji nekoliko uobicajenih
izvora straha kod djece:

1. Socijalni uticaj (tuda iskustva)
—slusanje prica o iglama, bolu,
“busilicama” za zube.

2. Strah od bola i bijelog mantila.
3. Nedostatak kontrole — na
stomatoloskoj stolici dijete mora
lezati mirno i otvoriti usta sto
automatski znaci da ono samo
ne moze ,pobjeci"ili reagovati po
svom osjecaju. To stvara dodatnu
napetost.

4. Nejasna ocCekivanja, odnosno
neobjasnjavanje jednostavnim
rijeCima sta ¢e se ta¢no raditi, pa
dijete gradi svoj scenarij.

Zbog svega navedenog nije
dovoljno djetetu samo objasniti
da ,nema ¢ega da se boji", vec je
potrebno naci nacin da se strah
preusmjeri i odlozi. Jedna od
takvih simboli¢nih metoda jeste
rec¢i djetetu da se strah nalazi

u cipelicama. Kada to cuje,
dijete dobija jasnu poruku da
strah nije u njemu nego negdje
izvan tijela, u nekom predmetu
koji moze skinuti. Uloga ove
metafore je u tome da dijete ¢im
skine cipele, stice osjecaj da je
ostavilo strah negdje sa strane.

Simbolicno odvajanje straha
od sebe stvara osjecaj kontrole,
odnosno dijete sada donosi
odluku da sjedne na stolicu.
Ovim postupkom stomatoloska
ambulanta prestaje biti mjesto
opasnosti, a postaje Mjesto
igre i maste. Ovakav postupak
spada u projekcionu tehniku —
dijete projektuje (prenosi) svoj
strah na predmet (cipele) i na
taj nacin ga lakse prevladava.
Na psiholoskom nivou to ima
isti u¢inak kao placebo, ali u

pozitivnom smislu. Drugim
rijecima, dijete povjeruje da strah
vise nije tu, pa reaguje slobodnije
i mirnije (Born, 2009).

Moze se reci da jeste, ali u
najpozitivnijem obliku placeba.
Dijete dobija samopouzdanje
kroz vjerovanje u simbolic¢an

Zarazliku od ostalih poznatih
fobija, strah od stomatologa
jedan je od onih strahova s

kojima se pojedinac jednostavno

mora suociti.

To znaci da se osoba ne
rada s strahom od stomatologa,
vec ga stice tokom zivota.
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¢in. Ono ne dobija lijek, nego poruku: ,Ti mozes.”
Takvi mali rituali ne potiskuju strah nasilno vec
ga pretvaraju u igru. Upravo zato ova metoda vrlo
cesto djeluje bolje nego racionalno objasnjavanje.
Strah od stomatologa kod djece ¢esto je
iracionalan i nastaje prije samog iskustva.

Jednostavna recenica ,Strah je u cipelicama” moze
napraviti veliku razliku. Skidanjem cipela, dijete
Lskida" i strah, a na stomatolosku stolicu dolazi
hrabrije, spremno i opusteno. Umjesto borbe
protiv straha, pretvaramo cijelu situaciju u ritual
koji dijete razumije i u kojem aktivno ucestvuje i
upravo zato ona postaje snazno sredstvo podrske
i ohrabrenja.

® ZASTO SU SIMBOLICKI
RITUALI POPUT “STRAH JE U
CIPELICAMA” VAZNI?

Djeca u tom uzrastu razmisljaju simbolicki i svijet
dozivljavaju kroz bajku, igru i metaforu. Kada im
kazemo da se ,strah nalazi u cipelicama”, mi ne
gasimo strah logikom, nego ga pretvaramo u
nesto sto dijete razumije, u predmet koji se lako
ostavlja sa strane. To je mocan alat jer:

1. Dijete dobija osjecaj kontrole — ,Ja imam moc da
skinem strah*.

2. Ritual ima smirujuci efekt — slicno kao omiljena
igracka.

3. Anksiozna situacija postaje predvidiva i poznata.
Na samom kraju moze se zakljuciti da strah od
stomatologa kod djece nije znak razmazenosti,

s

-

Dijete dobija
samopouzdanje kroz
vjerovanje u simbolican cin.
Ono ne dobija lijek, nego
poruku: “Ti mozes.” Takvi
mali rituali ne potiskuju
strah nasilno ve¢ ga
pretvaraju u igru.

vec prirodna reakcija na nepoznatu i potencijalno
nekontrolisanu situaciju. Upravo zato je vazno
reagovati kroz emocionalno razumijevanje, a ne
samo racionalno objasnjavanje. Simbolicke tehnike
kao sto je ,strah je u cipelicama” omogucavaju
djetetu da preuzme kontrolu nad sopstvenom
emocijom na nacin koji je njemu razumljiv. Kada
dijete osjeti da moze skinuti strah, ono ne samo da
lakse ulazi u ambulantu nego i gradi dugorocno
pozitivan stav prema stomatolozima.

® LITERATURA:

1. Ayer Jr, W. Psychology and Dentistry: Mental
Health Aspects of Patient Care by Ayer Jr., William
(2005) Paperback.

2. Bournes, E. J. (2009). Anxiety and Phobia
Workbook. ReadHowYouWant.com.

3. Zarevski, P, Skrinjarié, I, & Viranic, A. (2005).
Psihologija za stomatologe.
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EZ pass sustav iglica

Ez-Pass igle za strojnu
endodonciju, crown down,
memory shape, toplinski
obradene i otporne nalom,

NiTi max tech 6.0, jednostavan
sistem, kako za endodonte tako i
za opce stomatologe, primjenjiv
na 80% slucajeva u endodonciji.

V-Blue Series je jedna od najnaprednih i najfleksibilnijin Superline
NIC serije igala za endodonciju. Dizajnirane za rad u kompleksnim,
uskim i zakrivljenim kanalima sa posebnim naglaskom na otpornost
na lom isigurnost u radu.
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Nepravilno nicanje
stalnih zuba, 1zazovi

Dali vase dijete ima shark teeth?

PISE: Spec. dr Jovana Hrisa SamardZija

ojava dvostrukog
reda zuba, poznata
kao “shark teeth”,
sve CesSce se
primjecuje kod djece
u periodu smjene
zuba i Cesto izaziva zabrinutost
kod roditelja. Ovaj kolokvijalni
naziv opisuje situaciju u kojoj
stalni zubi pocinju nicati iza

mlije¢nih, prije nego sto mlijecni
zubi ispadnu, stvarajuci izgled
dva reda zuba slicna zubima
ajkule. lako na prvi pogled moze
djelovati alarmantno, u vecini
slucajeva rijec je o prolaznoj

i uobicajenoj fazi razvoja.
Fenomen se najcesce javlja na
donjim prednjim sjekuti¢ima
oko seste godine zivota, ali se

moze pojaviti i kasnije, kao i na
gornjim sjekuti¢ima. Nastaje
kada su stalni zubi veci, a vilica
uza, sto ukazuje na disbalans u
raspolozivom prostoru poznat
kao dentalna tjeskoba. Upravo
zbog cestog pojavljivanja i briga
roditelja, vazno je razumjeti

kako nastaje ova pojava, kada

je potrebno reagovati i koje su
najbolje preporuke stomatologa.
U nastavku o ovoj temi pise Spec.
dr Jovana Hrisa Samardzija.

Shark teeth je kolokvijalni
naziv za pojavu kod djece kada
stalni zubi izbijaju iza mlijecnih
zuba, a da mlijecni zubi nisu
prethodno ispali, ¢ime se stvara
dvostruki red zuba, slicnho
zubima ajkule (slika 1,2).

Najcesce se javlja na donjim
prednjim zubima (sjekuticima),
ali se moze desiti i na gornjim
zubima. Naj¢esce se primjecuje
kada dijete navrsi 6 godina-
tokom rane mjesSovite denticije,
ali se moze javiti i kasnije.
Nepravilno nicanje donjih stalnin
sjekutica je posljedica velikih
zuba i uskih vilica i znak su
poremacaja u postavi zuba koji
se naziva tjeskoba. U poslednje
vrijeme Cesto se javlja kod djece, i
izaziva zabrinost kod roditelja.

94

Shark teeth je
kolokvijalni naziv
za pojavu kod
djece kada stalni
zubi izbijaju iza
mlije¢nih zuba, a
da mlijec¢ni zubi
nisu prethodno
ispali, ¢ime se
stvara dvostruki
red zuba, slicno
zubima ajkule.
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Slika 1. Stalni lijevi centralni sjekutic iza mlijecnih sjekutica

Cim roditelji primjete da se stalni
zubi pojavljuju iza mlijecnih
sjekutica, koji su minimalno
rasklaceni, ili nisu nimalo
rasklaceni, potrebno je da se jave
dje¢jem stomatologu.

Tim pregledom, djeciji
stomatolog ce:

- procjeniti veli¢inu stalnih
zuba i postojeceg prostora i na
osnovu toga odlucuje da li se
mlije¢ni prvi sjekuti¢i odmah
vadi, ali ¢esto je potrebno
izvaditi oba sjekutica, ili se Ceka
jos malo vremena.

- procjeniti da li su mlije¢ni zubi
poceli da se klate ili ne

- da li je potrebno dati lokalnu
anasteziju prije vadenja
mlijecnih zuba

- da li dijete saraduje ili ne

- uraditi detaljan klinicki pregled

cjelokupne denticije. Nepravilno nicanje donjih stalnih
Ako se odmah odluci za vadenje Sjekutiéa je pOSljedica velikih zuba

mlije¢nih zuba, nakon same

intervencije objasniti djetetu da i USkih Vilica i Znak Su poremaéaja

jezikom gura stalne centralne

Slika 2. Stalni lijevi | desni centalni sjekutic iza mlijecnih sjekutica

sjekutice, koji ¢e se smjestiti na u pOStaVi Zuba kO]l SE naZiVa
svoje mjesto, brzo i bez ikakve .
ortodontske terapije. t] GSkOba.
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Slika 3. Obrnuti poloZaj gornjeg desnog sjekutica

® UKSTEN ZAGRIZ,
OBRNUT ZAGRIZ U
RANOJ MJESOVITO]J
DENTICIJI

Nicanje gornjih stalnih zuba

iza donjih se stru¢no naziva
“ukrsteni zagrizaj”(Slika 3.) i ako
se na vrijeme otkrije (prije nego
Sto gornji zubi u potpunosti
izniknu i postave se iza donjih),
sa jednostavnim vjezbama moze
da se sprijeci kasnije nosenje
apartata za ispravljanje zuba.
Potrebno je da se dijete dovede
kod djecijeg stomatologa na
pregled. Nakon detaljnog
pregleda i procjene same
nepravilnost djeciji sstomatolog
predlaze mjere interceptivne
ortodoncije.

Mjere interceptivne ortodoncije
su postupci kojima se
uspostavlja pravilna okluzija

u pocetnoj formi nastajanja
ortodontske nepravilnosti.
Jednostavni obrnut preklop
sjekutica je dentoalveolarna
nepravilnost gdje je samo jedan
sekuti¢ u obrnutom preklopu i
gdje je moguce sprovesti viezbu
Spatulom kao interceptivnu
mjeru.

Spatula je jednostavna mobilna
naprava, sirine krunice zuba
kojeg ispravljamo. Moze biti
drvena ili plasti¢na, a vrlo je slicna
drsci sladoled. Koristi se u ranoj
mjesovitoj denticiji za korekciju
nicanja stalnih sjekutica u
obrnutom preklopu. Koristi se
dok zub nice, prije nego dosegne
okluzalnu ravan. Kontraindikacija
Za njenu primjenu je zbijenost u
incizalnom segmentu maksile

te veci broj zuba (vise od 2) koji
nicu u obrnutom zagrizu. Zubi
antagonisti (zubi u suprotnoj
vilici) trebaju da budu dovoljno
jaki da bi bili dobar oslonac.
Drvena spatula moZe da se

adaprtira prema zubu, tako da
bude podjednake Sirine kao i zub
u nicanju. Roditeljima i pacijentu
je potrebno objasniti da do pet
puta dnevno po 3-5 minuta
“gricka” spatulu postavljajuci je
na donje zube pod pribliznim
uglom od 45 stepeni.

Pacijent zagriza u Spatulu uz
istovremeno potiskivanje drugog
kraja Spatule prema bradi, cime
se ostvaruje efekat poluge.
Trajanje terapije je individualno,
a rezultati se redovno kontrolisu
u ordinaciji. Kontrolni pregled se
zakazuje za dvije nedelje gdje
Ce se uociti pravilan polozaj

pri nicanju gornjeg desnog
centralnog sjekutica.

Poseban oblik nepravilnosti
nicanja odnosi se na nepravilno
kretanje prvog stalnog molara
(“Sestica”) previse naprijed, pri
cemu vrsi pritisak na mlije¢ni
molar (“petica”). (Slika 3).

To moze dovesti do topljenja
mlijecnog zuba, njegovog ranijeg
gubitka, sto opet uslovljava dalje
pomeranje “Sestice” i zatvaranje
prostora u koji treba da

iznikne drugi premolar (“stalna

Cetvorka”). To zahteva slozeno
ortodontsko lecenje, a ponekad i
vadenje zdravog stalnog zuba.

® EKTOPICNI
POLOZAJ NICANJA
STALNIH ZUBA

Ektopicni polozaj pojedinih
zuba (o¢njaka), odnosno nicanje
zuba izvan njegovog normalnog
polozaja naj¢esce nastaje zbog
nedostatka prostora i uskosti
vilica (slika 4). Ektopi¢ni o¢njaci
mogu prilikom nicanja da
dovedu do resorpcije korjenova
lateralnih sjekutic¢a, zbog toga
je rana dijagnoza abnormalnog
puta nicanja o¢njaka izuzetno
vazna.

® SAVJET ZA
RODITELJE:

Ukoliko primijetite bilo koje
odstupanje u nicanju stalnin
zuba kod vase djece, potrebno
je da dovedete dijete na pregled
kod djecijeg stomatologa koji
¢e nakon klinickog pregleda,
snimanja i analize rendgenskih
snimaka, samostalno ili uz
multidisciplinarni tim rijesiti
problem.

Slika 4. Ektopicni stalni ocnjak
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1 000/ iskusilo je trenutnu i dugetrajnu
o olaksicu boli®, s
1 5x vecom okluzijom tubula u usporedbi s
® konkurentskom tehnologijom.y®

Preporucite elmex® SENSITIVE PROFESSIONAL

TRENUTNA? | DUGOTRAJNA OLAKSICA BOLI S ELMEX® SENSITIVE PROFESSIONAL

100% je velika tvrdnja, pa kako smo doili do

toga? Zapravo, nedavno su izvedene [s5a o
dvije podanalize na podacima iz dvije kljuéne S 1 00 /ﬂ'
studije: PACIJENATA POKAZALO JE
Mathoo 5, et al. 2009 i Docimo R, et al. 2009» TRENUTACNO OLAKSANIE BOL
U prvoj studiji, 42 pacijenta nanijela su malu ko-
licinu elmex® SENSITIVE PROFESSIONAL paste
na svoj osjetljivi zub vrhom prsta i masirala po-
drugje 1 minutu prije nego su provedeni testovi
sa zraénim mlazom i taktilni testovi. Podanaliza Tl
jasno pokazuje da su svi pacijenti doZivjeli trenut- g 1 OOQ/
nu olaksicu boli u oba testa. " <

PACIJENATA POKAZALO JE
U drugoj studiji, 40 pacijenata koristilo je elmex® TRAJNO OLAKSANJE BOLY!
SENSITIVE PROFESSIOMNAL pastu kod kude,
perudi zube dva puta dnevno tijekom éetiri tjed-
na. Podanaliza poka:-'uje da su svi sudionici iskusi- §: Joidini dast
li trajno r:_:r|ak§an_je Usjeﬂjiuusti mjerene testovima
sa zraénim mlazem i taktilnim testovima




PRO-ARGIN tehnologija pruza 1.5X VECU OKLUZIJU TUBULA IN VITRO
U ODNOSU NA KONKURENTSKU TEHNOLOGIJU®

kositrovog fluoridal’
natrij fluorida
tehnclogija

81%
ckluzija = elmex®
SENSITIVE
PROFESSIONAL

52%

okluzija s
kenkurentskom
tehnologijom

U in vitro studiji (Liu Y, et al. 2022), uzorci dentina tretirani su ili elmex® SENSITIVE PROFESSIONAL
pastom (PRO-ARGIN tehnologija: 8% arginina i kalcijevog karbonata) ili pastom s kositrovim fluoridom
/natrij fluoridom.

Uzorci su analizirani nakon 5 tretmana konfokalnim snimanjem. Podaci pokazuju superiornu okluziju
dentinskih tubula za elmex® SENSITIVE PROFESSIONAL (81%) u ednosu na tehnologiju s kositrovim
fluoridom/natrij fluoridom (52%)

POZITIVAN UTJECAJ ELMEX® SENSITIVE PROFESSIONAL NA ZIVOTE PACIJENATA

U programu iskustva pacijenata, sudionici su zamoljeni  Debrobit’

da cetkaju elmex® SENSITIVE PROFESSIONAL pastom  77% kfrisﬂikﬂ potvrdilo je da

dva puta dnevno tijekom dva tjedna, nakon cega su elmex SENSITIVE PROFESSIONAL
) N o o . ) pasta pemaZe U pobeoljSanju
ispunili upitnik. 77% njih je naznadilo da je elmex®  njihoveg svakednevnog ziveta.
SENSITWE PROFESSIONAL pomogao  poboljsati

njihov svakodnevni Zivot. Nadalje, 88% korisnika bilo  Zadovoljstvo’

je zadovoljno preporukom svojih stomatologa za aaﬁ:flji::ika b“':'j:; ““':'r'l““
uporabu elmex® SENSITIVE PROFESSIONAL paste za ks usotreba elmas® SENSITIVE

bol povezanu s osjetljivosti PROFESSIONAL paste

Preporucite elmex® SENSITIVE PROFESSIONAL

SCAN ME registrirajte se danas kako biste primili:

E * Besplatne uzorke proizvoda

* Bonove za proizvode za pacijente
* Kredite za kontinuirano obrazovanje

* Edukativne materijale za pacijente

1. Data on file, Market research through Zapera, Colgate-Pelmolive, 2009, 2. For instant relief, apply directly to the
sensitive tooth with fingertip and gently massage for 1 minute. Mathoo 5, et al. J Clin Dent. 2005;20(4):123-30.

3. With & weeks of continued use. Docimo R, et al. J Clin Dent. 200%,20(1):17-22. 4. Supported by a sub-analysis of
Mathoo 5, et al 2009, Data show that 42 subjects cut of 42 (100%, 10 out of 10) experienced immadiate sensitivity
relief on both tactile and air blast measures after a single direct topical self-application using the fingertip and
massaging. Sub-analysis of Mathoo 5, et al 2009 (CRO-2009-01-5EM-IARG2-ED; Mathoo 3, et al. J Clin Dent.
200%;20(41:123-30). 5. Supported by a sub-analysis of Cocimo R, et al 2009, At 4 weeks, 40 out of 40 subjects
(100%, 10 eut of 10) achisved lasting sensitivity relief on both tactile and air blast measures. Sub-analysis of
Docima R, et al. J Clin Dent. 2009:20(1%17-22. 6. Liu Y, et al. J Dent Res. 2022:101(5pec Iss Bk80, 7. IPSOS, Fatient
Experience Program, elmex® SENIITIVE PROFESSIONAL, 549 rezpondents, France, Oct 2022,
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premaz nazvan XPEED. Dokazano je da ovaj jedinstveni hidrotermalni premaz kalcijevih jona aktivira
osteoblaste i ubrzava osecintegraciju, 5to je kljuéno za sekundarnu stabilnost. Osim toga, XPEED pruia
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Etiologya
7bijenosti — utjeca

lercyarne
umnjaka 1 pitanja

o opravdanosti njihove ekstrakcije

Rotacija mandibule kao faktor tercijarne zbijenosti.

PISE: mr. sc. Andrijana Kovaci¢, dr. med. dent. spec. ortodont

bijenost zuba

(kompresija) je

najcesc¢a malokluzija

danasnjice.

Ova anomalija

narusava estetiku i
funkcionalnost stomatognatog
sustava. Zbog zbijenosti zubi

otezano je odrzavanje oralne
higijene, sto posljedic¢no
dovodi do nastanka karijesa i
parodontalnih bolesti.

Glavni problem ove anomalije je
nedostatak prostora za pravilno

smjestanje svih zuba u zubni luk.

Klinicki se zbijenost ocituje kao
nepravilnost polozaja zuba koja
se moze manifestirati u obliku
rotacije, transpozicije, inklinacije,
distopije ili Cak retencije,
odnosno impakcije zubi.

Prema stupnju jacine

anomalije zbijenost dijelimo

na blagu, umjerenu i jaku, a
prema vremenu nastanka i
etiologiji razlikujemo primarnu,
sekundarnu i tercijarnu zbijenost.
Tercijarna zbijenost cesto je tema
rasprava medu stru¢njacima u
ortodonciji i u dentalnoj medicini
opcenito i njome ¢emo se baviti
u ovom clanku. Postoji nekoliko
teorija o nastanku tercijarne
zbijenosti, a u nastavku teksta
predstavit ¢u tri glavne teorije

S posebnim osvrtom na teoriju
o umnjacima kao uzro¢nicima
tercijarne zbijenosti.

Tercijarna zbijenost
multifaktorijalna je anomalija. S
obzirom na dob u kojoj se javlja,
naziva se jos i postadolescentna
zbijenost. Mozemo ju podijeliti
na ranu i kasnu, gdje se rana
javlja izmedu 13.118. godine, a
kasna nakon navrsene 18. godine
zivota. Klini¢ki se najcesce
ocituje zbijenos¢u zuba u donjoj
fronti, iako se moze pojaviti i

na drugim mjestima. Javlja se
kod pacijenata koji su vec bili
ukljuceni u ortodontsku terapiju,
ali i kod onih koji nisu bili u
ortodontskom tretmanu.
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Mr. sc. Andrijana Kovacic dr. dent. med. specijalist ortodoncije diplomirala je 2003. godine
na Stomatoloskom fakultetu Sveucilista u Zagrebu, gdje je i magistrirala 2007. godine. Zbog
velikog interesa i sklonosti prema visokoj estetici 2010. krece sa specijalizacijom ortodoncije na
Stomatoloskom Fakultetu Sveucilista u Zagrebu koju zavrsava 2013. godine. Po zavrsenoj specijalizaciji
iz ortodoncije preuzima ortodontsku ambulantu Doma zdravlja Zagreb Zapad, a 2014. god. postaje
voditelj sluzbe dentalne zdravstvene zastite u Domu zdravlja Zagreb Zapad. Od rujna 2019 godine radi
kao specijalist ortodoncije u ugovornoj specijalistickoj ordinaciji za ortodonciju na adresi Vrabecak 4.
Osim sto uziva u radu s pacijentima i kreiranju lijepih osmijeha dr. Andrijana se kontinuirano educira
kako bi novim znanjima doprinijela boljoj kvaliteti viastite ponude. Dr. Andrijana je certificirani
doktor za Invisaligne tehnologiju, Inman alignere, Clear alignere, Ortoell. 2019. godine je imenovana
oviastenim sudskim vjestakom za podrucje dentalne medicine. Glavna je urednica Vjesnika dentalne
medicine, Casopisa namijenjenog doktorima dentalne medicine. Takoder je kao ¢lan urednickog tima
aktivna i na portalu Moj stomatolog gdje pise clanke namijenjene informiranju i edukaciji pacijenata.
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Tri su glavne teorije o nastanku
tercijarne zbijenosti:

1. Nedostatak aproksimalne
atricije uslijed moderne
prehrane

Moderna prehrana se razlikuje
od prehrane u proslosti, a takvom
razmisljanju pridonosi i Cinjenica
da su danas malokluzije
ucestalije nego prije. Australski
ortodont Percy Raymond

Begg 1954. godine proveo

je istrazivanje usporedujuci
zube i Celjusti pretpovijesnih
izvornih Australaca (Aboridzina)
s tadasnjom populacijom.
Prehrana bazirana na sirovoj
hrani dovodila je do gubitka
zubne mase, kako s okluzalne,
tako i s aproksimalnih ploha.
Smanjenje meziodistalne Sirine
daje prostor pomacima zuba
uzrokovanim skracivanjem
zubnog luka i/ili migracijom
trajnih kutnjaka mezijalno.
Danas je hrana pretezno meka
te ne dovodi do okluzalne i
interproksimalne atricije u tolikoj
mjeri kao sirova, tvrda hrana,
pa je tako Begg zakljucio da je
upravo nedostatak atricije uzrok
kasne zbijenosti zuba.

2. Tredi kutnjaci — umnjaci
Misljenje kako rast umnjaka
uzrokuje tercijarnu zbijenost
uvrijezilo se, kako medu
stomatolozima, tako i medu
pacijentima. Razlog tomu je
vremenska podudarnost pojave
zbijenosti zuba s nicanjem trecih
trajnih kutnjaka, a uzrocno-
posljedi¢na veza izmedu

ovih dvaju procesa ipak nije
dokazana. Ova teorija govori

o tome kako treci kutnjaci
proizvode sile koje se prenose
alveolarnim grebenom i djeluju
koncentrirano na interkanini
prostor, Sto potom dovodi do
pomicanja i rotacije zubi.

S druge strane, postoji misljenje
da je nedostatak prostora
uzrokovan remodeliranjem
ramusa mandibule uz
anteriornu zbijenost zasluzan za
impakciju umnjaka. Medutim,
zbijenost zuba Cesta je pojava

i uslucajevima pacijenata

koji nemaju zametke trecih
kutnjaka. Ta ¢injenica nikako ne
ide u prilog teoriji kako pritisak
umnjaka uzrokuje zbijenost.
Brojni autori navode da zbijenost
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ne moze nikako biti posljedica
nicanja umnjaka jer horizontalno
postavljeni treci kutnjaci
proizvode silu od oko 5 do 10
grama na ostatak zuba. Drugim
rijeCima, umnjaci nemaju snagu
da poguraju po sedam zuba

sa svake strane. Istrazivanja

su dovela do zakljucka da se

u slucaju pojave tercijarne
kompresije asimptomatske
umnjake ne uklanja preventivno,
nego ih se periodi¢no treba
procjenjivati, a zatim odluciti o
daljnjem koraku.

Slican zaklju¢ak donijeli su
2002. godine Pasqualin,
Erniamii suradnici. Rezultati
njihova istrazivanja predlazu
da je najprihvatljivija terapija za
asimptomatske, impaktirane, ali
zdrave umnjake mladih osoba
pracenje. Cilj svakoga doktora
dentalne medicine je oCuvati
svaki zub u stomatognatom
sustavu sto duze zdravim i
prisutnim u usnoj supljini.

lako je utjecaj tre¢ih molara na
pojavu zbijenosti u literaturi
opovrgnut, a stajalista klinicara
se mijenjala kroz povijest, u
danasnje vrijeme specijalisti
ortodoncije i specijalisti oralne
Kirurgije slazu se s Cinjenicom
da se umjesto profilaktickoga
uklanjanja umnjake treba
redovito pratiti jer je ekstrakcija
zuba korak nakon kojega nema
povratka. Postupak alveotomije
u odredenim slucajevima moze
biti indiciran i kao dio kirursko-
ortodontske terapije, ali nije
opravdan kod pojave tercijarne
zbijenosti zuba.

Prema stupnju jacine
anomalije zbijenost
dijelimo na blagu,
umjerenu i jaku,

a prema vremenu
nastanka i etiologiji
razlikujemo primarnu,
sekundarnu i
tercijarnu zbijenost.
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U indikacije za vadenje umnjaka
ubrajaju se Cesti perikoronitisi,
apscesi te pulpna i parodontna
patoloska stanja. Nadalje,
duboki karijes sa zahvacanjem
pulpe, odontogene ciste i
tumori, neuralgi¢ni bolovi
nastali pritiskom zuba na

Zivac te razaranje korijena
susjednog zuba zbog pritiska
impaktiranog zuba na

susjedni zub. Ostale indikacije
obuhvacaju autotransplantaciju
treceg molara na mjesto prvog
molara, prisutne frakturne linije
zuba ili zub u razini frakturne
linije Celjusti te predstojece
ortognatske operacije kirurske
korekcije polozaja celjusti.

Cesto se nicanje umnjaka
spominje i kao uzrok relapsa
ortodontske terapije. Medutim,
pokazalo se da do relapsa

moze doci i kod pacijenata koji
imaju kongenitalni nedostatak
umnjaka, kao i kod onih kod
kojih su umnjaci vec iznikli,
ukoliko se ne pridrzavaju uputa
ortodonta vezanih uz retencijsku
fazu ortodontske terapije. U
plan terapije obavezno mora

biti ukljuc¢ena i retencija jer se
njome nastoji sprijeciti nezeljeni
recidiv. Faza retencije smatra se
sastavnim dijelom ortodontske
terapije, a ponekad ta faza traje i
dozivotno.

3. Kasni rast mandibule
Najprihvatljivija teorija o
nastanku tercijarne zbijenosti
je ona o kasnom rastu

mandibule ostvarenom

u kasnim adolescentnim
godinama. Teorija se temelji na
obrascu rasta koji je prikazan
Scammonovom krivuljom rasta.
Mandibularni rast karakteriziraju
rani brzi rast, zastoj pa ubrzanje
rasta u pubertetu i, naposljetku,
ponovna stagnacija. Postnatalno,
enhondralna aktivnost odvija

se u temporomandibularnom
zglobu.

Tijelo mandibule raste
apozicijom kosti u duzinu,

a ramus enhondralnom
aktivnoscu u visinu. Povecanje
mandibule dovodi do rasta
prema natrag i gore te
premjestanja prema naprijed i
dolje.

Tijelo mandibule produljuje
se zahvaljujuci premjestanju
ramusa prema natrag.
Remodelacija ramusa odvija
se apozicijom na straznjim

rubovima, a resorpcijom prednje
povrsine. Okolna meka tkiva
takoder utjecu na mandibularni
rast.

® ROTACIJA
CELJUSTI TJEKOM
RASTA

Prilikom rasta prema naprijed, u
mandibuli dolazi do anteriorne ili
prednje rotacije. Prednju rotaciju
karakterizira veci prednji rast

od straznjeg. U toj situaciji zubi
donje fronte dolaze u kontakt s
gornjim prednjim zubima.

Donji prednji zubi u stalnom

su kontaktu s usnicom koja ih
potiskuje prema lingvalnom
podrucju, sto dovodi do lingvalne
inklinacije, a posljedi¢no i do
zbijenosti. Obrazac rotacije

rasta Celjusti ima utjecaj i

na veli¢inu erupcije te smjer
nicanja frontalnih zuba i njihov
anteroposteriorni polozaj.
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Novo u BiH: Sophyal hijaluronski
filer stize na nase trziste

Inovativni hijaluronski filer nove generacije sada dostupan na trzistu
Bosne 1 Hercegovine.

ompanija FAMILIJA, koja vazi za
lidera u distributerstvu proizvoda iz
oblasti estetske medicine u Bosni i
Hercegovini i regionu, na nase trziste
donosi novi hijaluronski filer Sophyal.
Kroz pazljivo birane svjetske brendove,
kontinuiranu edukaciju stru¢njaka i pracenje
najnovijih trendova, kompanija potvrduje svoju
kontinuiranu posvecenost kvalitetu, sigurnosti
i inovacijama. U saradnji sa renomiranim
italijanskim proizvodacem Caromed ltalia,
FAMILIJA predstavlja premijum hijaluronski filer
ucvrscuje svoju poziciju pouzdanog partnera
medicinskim profesionalcima, kako u Bosni i
Hercegovini, tako i u regionu.

® NOVI NIVO PERFORMANSI U
ESTETSKOJ MEDICINI

SophyAl predstavlja novu generaciju hijaluronskih
filera zahvaljujuci inovativnoj Ultra-Monophasic
tehnologiji, koju je razvio Caromed lItalia. Rijec

je o sterilnom, injektibilnom gelu sa lidokainom,

namijenjenom za augmentaciju i popunjavanje
tkiva. Filer je baziran na umrezenoj hijaluronskoj
kiselini, potpuno je biorazgradiv, transparentan,
viskoelastican i bez lateksa. Dodatak lidokaina
omogucava znatno ugodniji tretman i vecu
udobnost za pacijente.

® TEHNOLOSKA PREDNOST
KOJA PRAVI RAZLIKU

Ono sto Sophyal izdvaja na trzistu jeste:

- Ultra-monofazna struktura - homogena
distribucija gela za prirodan izgled

- Minimalan edem nakon tretmana

- BDDE reziduum < 0,1 - certificirano

- Optimalna kombinacija viskoznog i elasti¢nog
modula (G Prime)

- Mekoca gela uz visoke performanse

- Trajanje efekta minimalno 6 mjeseci

Posebna paZnja posvecena je i sigurnosti primjene.

Sophyal dolazi sa ultra tankim iglama koje
povecavaju komfor pacijenta, kao i ergonomskom
Spricom sa novom Luer-Lock tehnologijom koja
sprjeCava odvajanje igle tokom aplikacije.

® TRI FORMULE ZA RAZLICITE
ZONE LICA

Sophyal linija razvijena je tako da odgovori na
potrebe razli¢itin anatomskih regija i indikacija.

Dostupan je u tri varijante, u zavisnosti od gustine
i namjene:

- Soft verzija - za fine bore i osjetljive zone

- Medium verzija - za srednje duboke bore i
konturisanje

- Strong/Volume verzija - za volumizaciju i dublje
strukturalne korekcije

Ovakva diferencijacija omogucava ljekarima
precizniji pristup i maksimalno prirodne rezultate,
prilagodene svakom pacijentu.

® 100% MADE IN ITALY -
SINONIM ZA KVALITET

Kompletan proces proizvodnje odvija se u Italiji,
prema najvisim evropskim standardima kvaliteta
i sigurnosti. Caromed Italia razvio je proizvod koji
kombinuje nauku, inovaciju i estetsku preciznost,
dok FAMILIJA osigurava stru¢nu distribuciju i
edukaciju na trzistu BiH. Dolaskom Sophyal filera,
trziste estetske medicine u Bosni i Hercegovini
dobija proizvod nove generacije — spoj sigurnosti,
performansi i prirodnih rezultata. Kompanija
FAMILIJA joS jednom potvrduje svoju poziciju
lidera, donoseci inovacije koje podizu standarde
estetske medicine na visi nivo.
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BOOM 2026

Pozivamo Vas na najveci implantoloski
simpozijumu u Bosni i Hercegovini koji ¢e se
odrzati 15.116. Maja 2026.godine pod nazivom
BOOM 2026 (Balkan Osstem Osseointegration
Meeting).

Tema simpozijuma: ,Moderna implantologija u
svakodnevnoj upotrebi®

Lokacija: Courtyard by Marriott Sarajevo
Simpozij je dvodnevni. Prvog dana (15.05.2026.
godine) su planirane dvije radione:

1., Ugradnja implantata na modelu uz upotrebu
Taper seta instrumenata”“

2., Sinus lift i ugradnja implantata uz upotrebu
Taper i Cas seta instrumenata”

Drugidan (16.05.2026. godine) je planirano 5
predavanja:

1.,Dugi Osstem implantati u postranoj maksili*,
Prof. dr. Zoran Tati¢

2.,Sirenje alvelatnog grebena uz ESSET set
instrumenata®, Prof. dr. Vladimir Bioc¢anin

3.,Sinus lift", Prof. dr. Darko Bozi¢

4. Imedijatna ugradnja implantata®, Dr. Leonardo
Muzzi

5. ,Protetika na implantatima®, Dr. Nicolas Widmer

Rezervisite svoje mjesto na vrijeme jer je broj ucesnika ogranicen.

Prijava i registracija:
Tel: 032/977-186
Mob: 062/898-976
E-mail: info@bh.dentoris.com
Web: www.boomkongres.ba

SAVE THE BONE!
SAVE THE DATE!

Balkan Osstem
osseointegration
meeting

save the bone

15./16.05.2026.
Sarajevo

POWERED BY
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15/05/2026
(Day 1)

14.00 - 16.00h

16.00 - 18.00h

16/05/2026
(Day 2)

08.30 - 09.30h
09.30h

10.00 - 11.00h

11.15 - 12.15h

12.15 - 13.00h

13.00 - 14.00h

14.00 - 15.00h

15.00 - 16.00h

16.15 - 17.15h

-
L

LY

"J"
26 ‘Bnlkmn Osstg?n ‘-‘ —

.

m "osseoln,tegfathn.w
? - meeting s;. X

HANDS-ON Taper Kit
Dr. Nicolas Widmer (CH)

HANDS-ON CAS Kit
Dr. Nicolas Widmer (CH)

Participant registration
Congress opening

Sinus lift
Prof. Darko Bozié¢ (HR)

Long Osstem implants
in posterior maxilla
Prof. Zoran Tati¢ (RS)

Coffee break

Split crest with Esset Kit
Prof. Vladimir Bio¢anin (RS)

Lunch

Immediate implant placement
Dr. Leonardo Muzzi (IT)

Prosthetic on implants
Dr. Nicolas Widmer (CH)

BOOM PARTY
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Sigurnost primjene 4% artikaina sa
epinefrinom u stomatologiji: klinicko
iskustvo 1 stru¢ni osvrt

Pregled farmakoloskih karakteristika i klinicke efikasnosti artikaina u
svakodnevnoj stomatoloskoj praksi.

Dr. Seid Mehic je doktor
stomatologije i osnivac ordinacije
Smile Design, centra posvecenog
estetskoj, restaurativnoj i
implantoloskoj stomatologiji. Kroz
dugogodisnji klinicki rad izgradio
je reputaciju strucnjaka koji
kombinuje preciznost, savremene
tehnologije i individualni pristup
svakom pacijentu. Profesionalni
fokus dr. Mehic¢a usmjeren

je na estetsku rehabilitaciju
osmijeha, minimalno invazivne
protokole, protetsku terapiju i
implantologiju. Posebnu paznju
posvecuje planiranju terapije,
funkcionalnoj analizi i dugorocno
stabilnim rjesenjima, pri cemu
insistira na visokom standardu
kvaliteta materijala i procedura.
U svakodnevnoj praksi koristi
savremene protokole lokalne
anestezije, digitalnu dijagnostiku
i savremene ortodontske sisteme,
ukljucujuci transparentne
alignere. Dugogodisnje

iskustvo u radu sa estetskim
rehabilitacijama (smile makeover
procedurama) rezultiralo

je velikim brojem uspjesnih
transformacija osmijeha
pacijenata iz zemlje i inostranstva.
Dr. Mehic¢ kontinuirano ulaZe u
profesionalno usavrsavanje kroz
edukacije, kongrese i strucne
seminare iz oblasti estetske
stomatologije, implantologije

i okluzalne terapije. Njegov

rad karakterise kombinacija
funkcionalne preciznosti i estetske
harmonije, sa ciljem postizanja
prirodnog i dugotrajnog rezultata.
Danas, kroz ordinaciju Smile
Design, promovise savremeni

AUTOR: dr. Seid Mehi¢, Smile Design — centar |[IEagiiaoetbatiss o

o v .o t lji 1 t., ini / j
za estetsku i implantolosku stomatologiju o T

estetskom ishodu.
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® SAZETAK

Artikain predstavlja jedan od najcesce koristenih
lokalnih anestetika u savremenoj stomatoloskoj
praksi. Zahvaljujuci specificnoj hemijskoj strukturi,
brzoj difuziji kroz tkiva i povoljnom sigurnosnom
profilu, zauzima znacajno mjesto u svakodnevnom
klinickom radu. U ovom struénom osvrtu iznosim
pregled klju¢nih farmakoloskih karakteristika 4%
artikaina sa epinefrinom, sa posebnim fokusom
na preparat Orabloc koji je jedini registrovan u
BiH, te vlastito dugogodisnje klini¢ko iskustvo u
njegovoj primjeni.

® UVOD

Savremena stomatologija nezamisliva je bez
pouzdane i predvidive lokalne anestezije. Kontrola
bola direktno utice na kvalitet zahvata, sigurnost
terapije i povjerenje pacijenta. U svojoj klinickoj
praksi tokom niza godina rutinski koristim artikain
kao primarni lokalni anestetik, posebno u formi
preparata Orabloc (4% artikain sa epinefrinom ).

® FARMAKOLOSKE I KLINICKE
KARAKTERISTIKE

Na osnovu dostupne literature i svakodnevne
primjene u praksi, artikain pokazuje sljedece
klinicki znacajne prednosti:

- Brz pocetak djelovanja (u prosjeku 1-3 minute
kod infiltracije)

- Izuzetno dobra difuzija kroz kortikalnu kost

- Pouzdana i duboka pulpalna anestezija

- Predvidivo trajanje efekta u skladu sa tipom
zahvata

Preparat Orabloc omogucava izbor koncentracije
epinefrina, sto mi u klinickom radu daje
fleksibilnost — jacu hemostazu kod hirurskih i
implantoloskih zahvata ili nizi vazokonstriktorni
efekat kod rutinskih procedura.

Dodatno, odsustvo metilparabena i lateksa
u uloScima smanjuje rizik od preosjetljivosti
na pomocne komponente, sto je znacajno

u svakodnevnom radu sa sirokim spektrom
pacijenata.

® SIGURNOSNI PROFIL

Prema objavljenim podacima, artikain ima
sigurnosni profil uporediv sa drugim lokalnim
anesteticima u stomatologiji. Moguce nezeljene
reakcije su rijetke i naj¢esce blagog, prolaznog
karaktera. U literaturi se navodi moguc¢nost
parestezije, narocCito kod mandibularnog

bloka, medutim incidenca trajnih neuroloskih
komplikacija ostaje izuzetno niska.

Kljuc sigurnosti ostaje pravilna tehnika aplikacije,
aspiracija prije injekcije i postivanje maksimalno
preporucene doze (priblizno 7 mg/kg tjelesne
mase). Vazno je uzeti detaljnu anamnezu, posebno

cdentBiH

kod pacijenata sa teskom sulfite-senzitivhom
astmom, s obzirom na prisustvo sulfita kao
stabilizatora epinefrina.

® LICNO KLINICKO ISKUSTVO

U okviru rada u ordinaciji Smile Design, artikain u
formi Orabloc preparata koristim dugi niz godina
kao osnovni anestetik u:

- konzervativnoj stomatologiji

- endodonciji

- oralnoj hirurgiji

- implantologiji

- estetskim rehabilitacijama i smile makeover
procedurama

Tokom visegodisnje primjene i velikog broja
aplikacija, nisam zabiljeZio ozbiljne sistemske
komplikacije niti trajne neuroloske posljedice.
Anestezija je U Mojoj praksi pokazala visok stepen
predvidivosti i efikasnosti, Cak i u zahtjevnijim
slu¢ajevima.

Pacijenti redovno prijavljuju brzi po¢etak
djelovanja i komfor tokom zahvata, Sto dodatno
potvrduje klinicku pouzdanost ovog anestetika.

® /AKLJUCAK

Na osnovu dostupnih naucnih podataka i vlastitog
dugogodisnjeg klinickog iskustva, smatram da
4% artikain sa epinefrinom, ukljucujuci preparat
Orabloc, predstavlja siguran, efikasan i predvidiv
izbor u savremenoj stomatoloskoj praksi.Uz
pravilnu tehniku primjene, adekvatnu procjenu
pacijenta i postivanje preporucenih doza, rizik
ozbiljnih komplikacija ostaje minimalan, dok
terapijski benefiti znacajno doprinose kvalitetu
stomatoloske usluge.

94

Savremena stomatologija
nezamisliva je bez
pouzdane i predvidive
lokalne anestezije.
Kontrola bola direktno
utice na kvalitet zahvata,
sigurnost terapije 1
povjerenje pacijenta.
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OD SADA U PONUDI
D&M DENTALA D.0.O. TUZLA |
PROIZVODE OD ITALIJANSKOG
PROIZVODACA

je obiteljska tvrtka
koja je zapocela s radom 1950-
ih, 5peciia|izirunu y.do
proizvodnju vakumskih sustava.
Tijekom godina prosirili su
asortiman proizvoda linijom

posebno

dizajniranom i razvijenom za
zubotehni¢ke laboratorije.
Njihovi proizvodi u potpunosti
se proizvode v ltaliji, a suraduju
i s pouzdanim i specijaliziranim

LABO DUST - Box LABO WORK - Box LABO BOX - Zastita
za obradu za obradu za polirmotor



dobavljaé¢ima kako bi osigurali
najvisu kvalitetu proizvodnije i
brzo upravljanje narudzbama.
Uredaji dizajnirani su
tako da budu kompatibilni sa
svim vrstama opreme koja se
koristi u laboratorijima,
osiguravajuéi ucinkovitost i
zadovoljstvo kupaca.
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[zmedu osmijeha i duse: mjesto gdje
se susrecu psihologija i stomatologija

Oralno zdravlje nikada ne postoji odvojeno od mentalnog i
emocionalnog konteksta.

PISE: dr. stomatologije, Emina Hrustié¢ - Islamovi¢

elja mi je da ovaj tekst, u vremenu
drustvenih mreza i brzog tempa Zivota
i rada, podsjeti moje kolege, ali i mene
samu, koliko vrijedi zastati, slusati i
razumijeti, umjesto zuriti da “slikamo
rezultat”. Prava vrijednost naseg rada
lezi u tome da budemo prisutni, da vidimo osobu
ispred sebe, osjetimo njenu pricu i da, uz znanje |
empatiju, pomognemo ne samo tijelu nego i dusi.

Postoje profesije koje lijece tijelo i one koje dodiruju
dusu. Stomatologija i psihologija, naizgled razlicite,
susrecu se upravo na tom tihom mjestu gdje se
osmijeh rada — a ponekad i nestaje. Usta Covjeka
nisu samo mMmjesto gdje Zive jezik i zubi; tu se Cuvaju
strahovi, stid, navike, sje¢anja i neizgovorene brige.
Svaki stisak vilice moze biti odjek presuc¢enog
stresa, svaka zapustena higijena tiha slika umora

i tuge, a svaki obnovljeni osmijeh mali povratak
samopouzdanja i radosti. Zato su psihologija i
stomatologija dvije ruke iste brige o Covjeku —
jedna razumije misli i emocije, druga dodiruje tkiva
i lijeCi bol, a obje, kada djeluju zajedno, vracaju ono
najljepse: slobodu da se Covjek nasmije bez straha.
Na prvi pogled, psihologija i stomatologija
pripadaju razlicitim svjetovima. Jedna se bavi
mislima, emocijama i ponasanjem, druga

zubima, desnima i tkivima usne supljine. Ipak, u
svakodnevnoj klinickoj praksi te dvije discipline
ispreplicu se mnogo ¢esce nego se to Cini, i to u
svakom od nas kada sjednemo na stomatolosku
stolicu.

Nacin na koji osoba dozivljava sebe, stres koji nosi
kroz svakodnevicu, pa Cak i duboko potisnute
emocije, mogu se odraziti na stanje oralnog
zdravlja. Istovremeno, stanje u ustima snazno utice
na samopouzdanje, socijalne odnose i psiholosko
blagostanje pojedinca. Upravo u toj dvosmjernoj
vezi nastaje suptilna, ali duboka isprepletenost
psihologije i stomatologije.

@ PSIHOLOSKI FAKTORI KAO
DIO ORALNOG ZDRAVLJA

Savremena istrazivanja potvrduju da stres,
anksioznost i depresija imaju znacajan uticaj

na oralno zdravlje. Hroni¢ni stres aktivira
neuroendokrine mehanizme koji uticu na imuni
odgovor i inflamatorne procese, Cime se povecava
sklonost parodontopatijama i usporava cijeljenje
oralnih tkiva?. Istovremeno, psiholoski distres
Cesto uti¢e na ponasanje u smislu smanjene
oralne higijene, izbjegavanja stomatoloskih
pregleda i povec¢ane konzumacije duhanskih
proizvoda ili prekomjernog unosa Secera?.

Bruksizam i temporomandibularni poremecaji
(poremecaji vilicnog zgloba) posebno ilustriraju
vezu izmedu psihe i oralnog sistema. Danas

se sve vise posmatraju kroz biopsihosocijalni
model, u kojem psiholoski faktori (narocito stres

i anksioznost) imaju vaznu ulogu u nastanku i
trajanju simptoma®. Noc¢no stiskanje zuba, bol u
somatski odraz unutrasnje napetosti koju pacijent
mozda ni sam ne prepoznaje.
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Poremecaji raspolozenja i stanja
poput depresije dodatno uticu
na oralno zdravlje kroz smanjenu
motivaciju za brigu o sebi,

ali i kroz fizioloske promjene,
ukljuCujuci smanjenu salivaciju i
nuspojave farmakoterapije. Kod
poremecdaja ishrane, stomatolog

je nerijetko prvi zdravstveni
radnik koji moze uociti

znakove poput erozija cakline

ili promjena na sluznici, ¢ime
usta postaju vazan dijagnosticki
prozor u opce stanje organizma.

® KAKO ORALNO
7ZDRAVLJE OBLIKUJE
PSTHOLOSKO
STANJE

Veza je uvijek dvosmjerna.
Estetika osmijehai
funkcionalnost usne Supljine
snazno uticu na samopouzdanje

i socijalnu interakciju. Osobe
koje su nezadovoljne izgledom
svojih zuba ili trpe hronicni bol
Cesto razvijaju nesigurnost u
komunikaciji s drugima, povlace
se iz drustva i doZivljavaju pad
samopouzdanja®. Osmijeh nije
samo anatomska struktura; on je
dio identiteta i nacina na koji se
predstavljamo svijetu.

Hroni¢ni orofacijalni

bol, ukljucujuci
temporomandibularne
poremecaje i sindrome poput
burning mouth sindroma,
pokazuje snaznu povezanost

s anksioznosc¢u i depresijom.

U takvim stanjima granica
izmedu fizickog i emocionalnog
postaje zamagljena, a terapijski
pristup zahtijeva razumijevanje
obje dimenzije, i somatske i
psiholoske®. Uloga stomatologa

cdentBiH

u biopsihosocijalnom pristupu
Stomatologija se danas sve

viSe razvija kao disciplina

koja prepoznaje cjelovitost
¢ovjeka. Razgovor s pacijentom,
razumijevanje njegovog straha,
stresa ili Zivotnih okolnosti
postaje jednako vazan kao i
tehnicka preciznost zahvata.

Empatija, nacin komunikacije

i stvaranje osjecaja sigurnosti
dokazano uti¢u na percepciju
bola, saradnju pacijenta i konacni
ishod terapije”.

U tom smislu, stomatolog
nerijetko postaje i tihi posmatrac
psiholoskog stanja pacijenta.
Prepoznati znakove stresa,
anksioznosti ili poremecaja
navika ne znaci preuzeti ulogu
psihologa, vec razumjeti da
oralno zdravlje nikada ne postoji
odvojeno od mentalnog i
emocionalnog konteksta.

Treba pokazati razumijevanje i
imati blag pristup. Jer ponekad
je prvi korak ka zdravlju
jednostavno osjecaj da smo
videni, shvaceni i sigurni, Cakiu
stomatoloskoj stolici.
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Cirkonski diskovi Multilayer

HP MATRIX

ESTETIKA | SNAGCGA KOMBINIRAN!I
U JEDNOM MATERIJALU ZA IZRADU
KRUNICA, MOSTOVA | LJUSKICA.

Zasto odabrati HP MATRIX Multilayer
cirkonske diskove?

* Snaga i trajnost * Biokompatibilnost
* Estetika * Qdrzivost
* Preciznost * Vremenska uéinkovitost

* Vrhunska cijena

Colored

{1300 MPa)

Ll e S R L F m
¥

HP MATRIX viSeslojni cirkonski diskovi
pokazuju razlic¢ite tonove translucencije,
oponasajuci prirodni izgled zuba. Postizanjem
savriene zavrine obrade povrsine, ukljucujudi
njegovu boju i stupanj prozirnosti, HP MATRIX
viseslojni cirkonski disk postaje vrijedan alat
za transformaciju osmijeha.

Temperature ("C)

Vickersova tvrdocéa (Hv 10): 1200
Temperatura sinteriranja: 1500°C

Cvrstoéa savijanja nakon sinteriranja (MPa):

HT colored
1300 MPa

Dostupne boje i veli¢ine HP MATRIX HT Colored
VITA 16 colors (A1-D4) + bleached white (BL1-BL3)

10 [ 12emm [ Wamm [ 18mm [/ 18mm [ 20mm [ 22mm [ 25mm
Jednobojan

Transculencija: 41%

Unitsl-3

Time[min)

MR DENTAL d.o.0., Bihaé
Kontakt: 061706 176
mrdentalimplant@gmail.com

Dokazani yfeini pailnes!



DAMN ULTIMA

One-Year Program

£ ¥

*,,,as" transformiras osmijehe
- | Zivote svojih pacijenata

Nauci kako da

08-10. MAJ
2026
Posljednja
prilika da se
pridruzite!

Dr.Bader Borgan @ onld

Konsultant ortodont LEO DENT D.O.O.
SARAJEVO
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Damon Ultima edukacijski program
2026: Napredna ortodoncija za
vrhunske estetske rezultate

Savremeni pristup ortodonciji kroz Sest modula, klinicke slucajeve i
praktican rad sa Damon Ultima sistemom.

avremena ortodoncija danas
podrazumijeva mnogo vise od
pravilnog rasporeda zuba — ona
zahtijeva razumijevanje estetike lica,
preciznu dijagnostiku i napredno
planiranje terapije. Upravo s tim ciljem
osmisljen je sveobuhvatan edukacijski program
Damon Ultima, namijenjen ortodontima koji zele
unaprijediti svoje znanje i pacijentima pruziti
izvanredne rezultate, Cak i u slozenim slucajevima.

Prva dva modula dostupna su u formi
profesionalno snimljenih videozapisa, koje
polaznici mogu pogledati nakon registracije

—na engleskom ili bosanskom jeziku. Time je
omogucena fleksibilnost u¢enja i temeljita
priprema prije prakti¢nog dijela programa.
Posebna pogodnost za doktore koji se sada
pridruze jeste ekskluzivna prakti¢na radionica
postavljanja Damon Ultima bravica, koja ¢e se
odrzati 8. maja 2026. godine. Uz to, svi registrirani
ucesnici dobijaju pristup mjesecnim online
mentorskim sesijama, gdje mogu predstavljati
vlastite slucajeve, diskutovati dijagnozu i planiranje
terapije te dobiti direktne smjernice od iskusnih
predavaca. Ukupno se odrzava 12 online sesija
uzivo, tokom kojih se analizira vise od 200 klini¢kih
slucajeva — od dijagnostike do planiranja Damon
Ultima terapije. Sve sesije se snimaju i ostaju
dostupne polaznicima.

STRUKTURA PROGRAMA

Modul 1- Estetika kao temelj dijagnostike

Fokus prvog modula je na sagledavanju Sire
perspektive — ne posmatramo samo zube, vec
kompletnu sliku lica. Polaznici ¢e savladati
dijagnostiku usmjerenu na estetiku te unaprijediti
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vjestine kroz radionicu napredne
ortodontske fotografije.

Modul 2 — Biomehanika i Damon
Ultima sistem

U ovom modulu pocinje
detaljno savladavanje pasivnog
samoligirajuceg sistema i
naprednog planiranja terapije.
Poseban naglasak stavlja se na
dizajn biomehanike tretmana.
Radionice obuhvataju osnove
sistema i predstavljanje Damon
Ultima bravica.

Modul 3 — Dizajniranje
atraktivnih lica kod kompleksnih
malokluzija

Trec¢i modul otkriva napredne
pristupe u tretmanu Klase I,
bimaksilarne protruzije i drugih
kompleksnih slucajeva. Prakticne
radionice ukljucuju izradu
deprogramera i postavljanje
TAD-ova.

® ODRZAVAN]JE:
8-10. MAJ 2026.
(MODULI 3 14).

Modul 4 - Vertikalne diskrepance
bez hirurgije

Korak po korak obraduju

se protokoli za rjesavanje
vertikalnih problema i postizanje
najatraktivnijin crta lica
nehirurskim pristupom. Posebna
paznja posvecena je tretmanima
gummy smile-a, skeletnog
otvorenog zagriza i facijalnih
asimetrija.

Modul 5 - Aligneri i hibridna
terapija

Bez obzira jeste li pocetnik ili

vec imate iskustva s alignerima,
naucit cete jedinstveni pristup
koji ukljucuje hibridnu terapiju.
Modul obuhvata razumijevanje
biomehanike alignera, odabir
slu¢ajeva (Damon Ultima vs.
aligneri) te kombinovani Damon
+aligner pristup.

Odrzavanje: 6-8. novembar 2026.
(Moduli5ie).

Modul 6 — Finisiranje i estetika
Zavrsni modul predstavlja krunu
programa. Polaznici savladavaju
umjetnost finiSiranja (Pano-

Repo), pink estetiku (gingivalnu),

white estetiku (zubnu) te

sveobuhvatan protokol retencije.

Ovaj program dizajniran je za
ortodonte koji zele sigurnost u
radu sa slozenim slucajevima,

cdentBiH
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Prijave na jednogodisnji
program putem e-maila:
leodentdoo@outlook.com.
0671158 998

preciznije planiranje terapije i
estetski superiorne rezultate.
Damon Ultima edukacija nije
samo kurs —to je sistematic¢an
put ka vrhunskim ortodontskim
standardima i profesionalnom
usavrsavanju koje donosi
dugoroc¢nu vrijednost kako
doktorima, tako i njihovim
pacijentima.

Program Case
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Sigurnost koja traje: 3 godine garancije
na Tekmil stomatoloske stolice

Ekskluzivna pogodnost u Neodent d.o.o. Tuzla - Akcija traje do
30. aprilal

ada birate stomatolosku stolicu,
ne birate samo opremu — birate
pouzdanost, ergonomiju i sigurnost za
svoj svakodnevni rad. Kada investirate
u novu ordinaciju, trebate partnera koji
razumije Vase potrebe. U kompaniji
Neodent d.o.o. Tuzla vec punih 20 godina
gradimo neraskidivo partnerstvo sa brendom
Tekmil. Rezultat te saradnje su brojne opremljene
ordinacije Sirom Bosne i Hercegovine i klijenti
koji znaju da se na nasu podrsku mogu osloniti u
svakom trenutku.

74 EiDentBiH (@ dentbih

® TEKMIL: KVALITET
POTVRDEN DECENIJSKIM
ISKUSTVOM

Tekmil asortiman stomatoloskih stolica prepoznat
je po vrhunskoj udobnosti za pacijenta i savrsenom
radnom poloZaju za stomatologa. Kako bismo vam
pruzili potpuni mir, nas tim ukljucuje vlastitog
certifikovanog servisera koji osigurava vrhunsku
montazu, edukaciju i brzu podrsku. Sve Tekmil
stomatoloske stolice narucene tokom trajanja ove
akcije dolaze uz punu garanciju od 3 godine.




“Nasa saradnja sa stomatolozima pokazala je da

je servisna podrska podjednako vazna kao i sam
kvalitet uredaja. Zelimo stomatolozima pruziti
sigurnost i stabilnost uz nas struc¢ni servisni tim, a
trogodisnja garancija je nas dokaz vjere u Tekmil
asortiman koji zastupamo vec 20 godina,” izjavila je
direktorica Mirela Gagula.

® [SKORISTITE PRILIKU -
AKCIJA JE OGRANICENA!

Ova posebna ponuda sa produzenom garancijom
vazi iskljuc¢ivo za narudzbe kreirane do 30. aprila
2026. godine. Investirajte u buduc¢nost svoje
ordinacije uz opremu koja garantuje dugovjecnost
i post-prodajnu podrsku tima koji vasu opremu
poznaje najbolje.

GODINE
_LGARANCIJE

-

¥ d.o.e Tuzla /

mNeodent

¥ d.o.o. Tuzla

AKCIJATRAJE
DO
30.04.2026.
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Postoperativni bol, otok 1 krvarenje u

oralnoj hirurgiji — kontrola i terapija
sa osvrtom na terapiju pri-om

Uticaj PRF-a na smanjenje postoperativnog bola, otoka i krvarenja u
oralnoj hirurgiji.

A

o d

PISE: Dr. Nihad Cehaji¢, doktor stomatologije

Dr. Nihad Cehgaji¢ je doktor stomatologije sa gotovo dvije decenije iskustva u privatnoj praksi.
Diplomirao je na studiju stomatologije 2005. godine, nakon cega je zapoceo profesionalni rad, te vec
skoro 20 godina uspjesno vodi i radi u privatnoj stomatoloskoj praksi. Specijalizaciju iz oralne hirurgije
zavrsio je 2015. godine, Cime je dodatno unaprijedio svoje struc¢no znanje u oblasti slozenih oralno-
hirurskih zahvata, ukljucujuci impaktirane zube, ciste, apikoektomije i implantoloske procedure. U
svom svakodnevnom radu koristi najsavremeniju stomatolosku opremu i dijagnostiku, ukljucujuci
digitalnu radiologiju i moderne terapijske protokole, sto omogucava precizno planiranje terapije i visok
nivo sigurnosti za pacijente. Dr. Cehaji¢ kontinuirano ucestvuje na domacim i medunarodnim struénim
skupovima, kongresima i edukacijama, prateci savremene trendove i inovacije u stomatologiji. Njegov
profesionalni pristup temelji se na stalnom usavrsavanju, individualnom pristupu pacijentima i
primjeni najnovijih dostignuca savremene stomatologije u praksi.

76 EDentBiH @ dentbih



W




ralne i maksilofacijalne hirurske
procedure spadaju medu
najcesce izvodene intervencije u
stomatoloskoj praksi, u rasponu
od jednostavnih ekstrakcija zuba
do slozenih implantoloskih i
regenerativnih zahvata. Uprkos stalnom napretku
hirurskih tehnika i biomaterijala, postoperativni bol,
otok i krvarenje i dalje predstavljaju Ceste i klinicki
znacajne pojave koje u velikoj mjeri uticu na
oporavak pacijenata i ukupne ishode terapije.

Postoperativni bol je prvenstveno povezan sa
tkivnom traumom i oslobadanjem inflamatornih
medijatora, poput prostaglandina, bradikinina

i citokina, sto dovodi do periferne senzibilizacije
nociceptora. Intenzitet bola zavisi od obima
hirurskog zahvata, trajanja intervencije, iskustva
operatera, kao i individualnih karakteristika
pacijenta. Slicno tome, postoperativni otok
predstavlja fizioloski inflamatorni odgovor
organizma, karakterisan pove¢anom vaskularnom
permeabilnoscu i ekstravazacijom tecnosti u

intersticijalni prostor, sa maksimumom u prvih

24 do 48 sati nakon zahvata.Postoperativno
krvarenje je jos jedan Cest klini¢ki problem,
narocito kod pacijenata podvrgnutih invazivnim
procedurama ili onih koji koriste antikoagulantnu
ili antiagregacijsku terapiju. Adekvatna hemostaza
je od sustinskog znac¢aja ne samo za komfor
pacijenta, ve¢ i za formiranje stabilnog krvnog
ugruska, koji ima kljué¢nu ulogu u zarastanju rane
i prevenciji komplikacija kao Sto su alveolarni
osteitis i infekcija.

Tradicionalni pristupi postoperativnhom
zbrinjavanju uglavnom se zasnivaju na
farmakoloskoj terapiji, ukljuc¢ujuci nesteroidne
antiinflamatorne lijekove, analgetike,
kortikosteroide i lokalna hemostatska sredstva.
lako su ove metode efikasne, one ne doprinose
direktno regeneraciji tkiva i mogu biti pracene
sistemskim nezeljenim efektima, posebno

kod medicinski kompromitovanih pacijenata.
Posljednjih godina sve veca paznja posvecuje se
primjeni autolognih trombocitnih koncentrata kao

‘6 Tradicionalni pristupi postoperativnom zbrinjavanju
uglavnom se zasnivaju na farmakoloskoj terapiji,
ukljucujuci nesteroidne antiinflamatorne lijekove,
analgetike, kortikosteroide ilokalna hemostatska
sredstva.
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bioloskih dodataka u oralnoj hirurgiji. Medu njima,
trombocitima bogat fibrin (PRF) predstavlja drugu
generaciju trombocitnih koncentrata, dobijen bez
upotrebe antikoagulanasa ili hemijskih dodataka.
PRF se odlikuje gustom fibrinskom mrezom
bogatom trombocitima, leukocitima i faktorima
rasta, ukljucujuci faktor rasta izveden iz trombocita,
transformirajuci faktor rasta beta i vaskularni
endotelni faktor rasta. Ove bioloske karakteristike
ukazuju na to da PRF ne samo da moze ubrzati
zarastanje mekih i tvrdih tkiva, ve¢ i modulirati
inflamatorni odgovor, ¢ime doprinosi smanjenju
postoperativhnog bola, otoka i krvarenja.

® POSTOPERATIVNI BOL, OTOK
I KRVAREN]JE

Postoperativni bol, otok i krvarenje predstavljaju
najcesce klinicke manifestacije nakon oralno-
hirurskih zahvata i direktno odrazavaju stepen

tkivne traume, inflamatorni odgovor organizma

i efikasnost intraoperativne hemostaze. lako

se smatraju fizioloskim posljedicama hirurske
intervencije, njihov intenzitet i trajanje mogu
znacajno varirati u zavisnosti od vrste zahvata,
trajanja operacije, hirurske tehnike, iskustva
operatera i individualnih karakteristika pacijenta.

® POSTOPERATIVNI BOL

Postoperativni bol nastaje kao rezultat mehanickog
ostecenja tkiva, aktivacije nociceptivnih receptora i
oslobadanja inflamatornih medijatora, ukljucujuci
prostaglandine, leukotriene, bradikinin i supstancu
P. Ovi medijatori dovode do periferne i centralne
senzibilizacije nervnih zavrsetaka, Sto rezultira
pojacanom percepcijom bola u postoperativhom
periodu.lntenzitet bola je u direktnoj korelaciji

sa obimom hirurskog zahvata i stepenom
manipulacije mekim i tvrdim tkivima. Najizrazeniji
je u prvim satima nakon prestanka dejstva lokalne
anestezije i obi¢no dostize maksimum unutar 24
sata, nakon ¢ega se postepeno smanjuje tokom
narednih dana. Produzeni ili progresivni bol

moze ukazivati na razvoj komplikacija kao sto su
infekcija, alveolarni osteitis ili sekundarna trauma
operisanog podrucja obi¢no uz lose formiran
koagulum koji moze da | ispadne iz rane.

Kontrola postoperativnog bola zasniva se
prvenstveno na primjeni farmakoloskih sredstava,
najcesce nesteroidnih antiinflamatornih lijekova,
koji djeluju inhibicijom ciklooksigenaze i
smanjenjem sinteze prostaglandina. Paracetamol
se koristi kao alternativa ili dodatak kod pacijenata
sa kontraindikacijama za NSAIL. U tezim
slucajevima mogu se primjenjivati kombinovani
analgetici, uz striktno postovanje terapijskih
protokola.

NefarmakoloSke mjere, poput minimalno invazivne
hirurske tehnike(kiretaza rane pod anestezijom
bez vazokonstriktora | provociranje krvarenja kako
bi se prazna alvola ispunila krvlju | proces cijelenja
krenuo izpocetka) i atraumatske manipulacije
tkivima, imaju znacajnu ulogu u prevenciji
intenzivnog bola(koristenje nebacetinskih

cdentBiH

stilusa,apernil kocic¢a | jodoformgaze)koji se
apliciraju diretno u ranu.

® POSTOPERATIVNI OTOK

Postoperativni otok predstavlja klasi¢nu
inflamatornu reakciju organizma na hirursku
traumu, karakterisanu vazodilatacijom, povecanom
propustljivos¢u kapilara i nakupljanjem te¢nosti u
intersticijalnom prostoru. Klini¢ki se manifestuje
kao vidljivo povecanje volumena mekih tkiva,

Cesto praceno osjeCajem zatezanja i smanjenom
funkcijom zahvacenog podrucja.

Otok je najizrazeniji tokom prvih 24 do 48 sati
nakon zahvata, nakon ¢ega dolazi do postepenog
povlacenja u narednim danima. Intenzitet otoka
zavisi od obima operacije, trajanja zahvata i
kolicine mehanicke traume. Opsezniji zahvati,
poput ekstrakcije impaktiranin umnjaka ili
augmentacijskih procedura, povezani su sa
izrazenijim edemom.Kontrola postoperativhog
otoka obuhvata primjenu hladnih obloga u ranoj
fazi, mirovanje i izbjegavanje fizickog napora.
FarmakoloSke mjere ukljucuju primjenu NSAIL i,
u odredenim sluc¢ajevima, kratkotrajnu upotrebu
kortikosteroida radi smanjenja inflamatornog
odgovora. Precizna hirurska tehnika, adekvatna
irigacija i smanjenje trajanja zahvata predstavljaju
kljuéne preventivne faktore.

® POSTOPERATIVNO
KRVARENJE

Postoperativno krvarenje predstavlja ¢estu pojavu
nakon oralno-hirurskih intervencija, a najcescée

je blagog intenziteta i prolaznog karaktera.
Osnovni mehanizam hemostaze podrazumijeva
vazokonstrikciju, agregaciju trombocita i formiranje
fibrinskog ugruska, koji ima centralnu ulogu u
procesu zarastanja rane. Klinicki znac¢ajno krvarenje

94

Postoperativni bol, otok
i krvarenje predstavljaju
najcesce klinicke
manifestacije nakon oralno-
hirurskih zahvata i direktno
odrazavaju stepen tkivne
traume, inflamatorni
odgovor organizma i
efikasnost intraoperativne
hemostaze.
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moze nastati usljed neadekvatne intraoperativne
hemostaze, mehanickog poremecaja ugruska il
kod pacijenata sa poremecajima koagulacije i onih
koji koriste antikoagulantnu ili antiagregacijsku
terapiju. Produzeno ili obilno krvarenje zahtijeva
hitnu klinicku procjenu i odgovarajuce terapijske
mjere.

Kontrola postoperativhog krvarenja zasniva se na
primjeni adekvatne hirurske tehnike, mehanicke
kompresije, suturiranja i lokalninh hemostatskih
sredstava/surgical fibrosun itd/. Bioloski materijali,
poput PRF-a, dodatno doprinose stabilizaciji
ugruska i ubrzanju procesa zarastanja. Edukacija
pacijenta o postoperativnom ponasanju ima
klju¢nu ulogu u prevenciji seskundarnog krvarenja.

® ULOGA PRF-A U KONTROLI
POSTOPERATIVNIH
KOMPLIKACIJA

Platelet-Rich Fibrin (PRF) je autologni biomaterijal
dobijen centrifugiranjem pune krvi pacijenta

bez dodatka antikoagulanasa. PRF je bogat
trombocitima, leukocitima i faktorima rasta,

koji moduliraju inflamatorni odgovor, ubrzavaju
epitelizaciju i poboljsavaju hemostazu.

Klin¢ka primjena PRF-a u ekstrakcionim
alveolama i hirurskim ranama pokazuje:

* smanjenje intenziteta postoperativnog bola,

* smanjenje otoka i inflamatornog odgovora,

* bolju kontrolu krvarenja zahvaljujuci stabilizaciji

krvnog ugruska,

* ubrzanu regeneraciju mekih i tvrdih tkiva.
Zahvaljujuci svojoj autolognoj prirodi i
jednostavnoj primjeni, PRF se sve ¢esce koristi
kao sastavni dio savremenih postoperativnih
protokola u oralnoj hirurgiji i implantologiji.

® ZAKLJUCAK

Postoperativni bol, otok i krvarenje predstavljaju
neizbjezne i klinicki relevantne posljedice oralno-
hirurskih zahvata, koje znacajno uticu na tok
oporavka i ukupni kvalitet zivota pacijenata u
postoperativnom periodu. Njihov intenzitet

i trajanje zavise od stepena hirurske traume,
primijenjene tehnike, trajanja zahvata, kao i
individualnih bioloskih karakteristika pacijenta.
Efikasna kontrola ovih postoperativnih
manifestacija zasniva se na integrisanom pristupu
koji ukljucuje atraumatsku hirursku tehniku,
adekvatnu farmakolosku terapiju i primjenu
savremenih bioloskih metoda.

FarmakoloSke mjere, poput upotrebe nesteroidnih
antiinflamatornih lijekova i analgetika, ostaju
temelj simptomatskog zbrinjavanja, dok bioloski
adjuvansi, posebno trombocitima bogat fibrin,
omogucavaju dodatnu modulaciju inflamatornog
odgovora i ubrzavaju proces zarastanja.Primjena
PRF-a pokazuje potencijalne prednosti u

smislu smanjenja postoperativnog bola i otoka,
poboljSanja lokalne hemostaze i stimulacije
regeneracije mekih i tvrdih tkiva. Dalja klinicka

istrazivanja, posebno randomizirane kontrolisane
studije sa vecim uzorcima, neophodna su kako bi
se dodatno potvrdila dugoroc¢na efikasnost PRF-a i
standardizovali protokoli njegove primjene.

Integracija klasicnih terapijskin mjera i bioloskih
pristupa predstavlja smjer razvoja savremene
stomatoloske prakse usmjerene ka brzem,
sigurnijem i predvidljivijem postoperativhom
oporavku pacijenata.

1. PRF terapija u oralnoj hirurgiji

- Dohan, D. M., & Marcellus, M. (2020). Platelet-
rich fibrin (PRF) in oral and maxillofacial surgery.
Journal of Oral and Maxillofacial Surgery, 78(7),
1076-1083.

- Choukroun, J, & Diss, A. (2015). Platelet-rich fibrin
(PRF): a new surgical biocompatible biomaterial.
Implant Dentistry, 24(5), 357-362.

- Sahin, Y., & Kucuk, B. (2022). The effectiveness of
platelet-rich fibrin in the healing of soft tissues
after oral surgery. Journal of Oral Science and
Rehabilitation, 3(1), 19-26.

2. Postoperativni bol | otok u oralnoj hirurgiji

- Cummings, C. A, & Martin, J. T. (2019).
Postoperative management of pain in oral
surgery: An overview. British Journal of Oral and
Maxillofacial Surgery, 57(4), 221-225.

- Bissada, N. F., & Abdullah, M. (2018).
Management of postoperative pain, swelling, and
bleeding in oral and maxillofacial surgery. Journal
of Clinical Dentistry, 29(5), 123-130.

3. Krvarenje u oralnoj hirurgiji

- Gupta, R, & Kapoor, M. (2017). Hemostasis in oral
surgery: current concepts and techniques. Journal
of Oral Surgery, 45(2), 245-250.

- Nair, M. K, & Chauhan, M. (2020). Management
of postoperative hemorrhage after oral surgery
procedures. Oral Surgery, Oral Medicine, Oral
Pathology, Oral Radiology, 130(6), 585-590.

- Sulejmanagic(1999)krvarenje kao kompikacija
nakon vadjenja zuba..Oralna hirurgija | dio

4. Primena PRF u kontroli krvarenja

- Shin, K H., & Choi, S. H. (2016). Effect of platelet-
rich fibrin on wound healing after oral surgery.
Journal of Periodontology, 87(3), 281-289.

- McGuire, M. K, & Kahan, M. (2021). Platelet-rich
fibrin and its application in periodontal and
implant therapy. Clinical Oral Investigations, 25(4),
1697-1704.

5. Generalni pregledi

- Cochran, D. L. (2017). Platelet-rich fibrin in oral
surgery: A review of its biological properties and
clinical applications. Journal of Oral Implantology,
43(6), 453-461.

- Gassling, V., & Gotz, W. (2019). Use of platelet-rich
fibrin in oral and makxillofacial surgery: a review.
The International Journal of Oral & Maxillofacial
Surgery, 48(6), 687-695.

Online izvori:

- PubMed: Pretraga za ¢lancima na temu PRF u
oralnoj hirurgiji ili postoperativhog bola i otoka.

- ScienceDirect: Pronadi relevantne studije o
upotrebi PRF u oralnoj i maksilofacijalnoj hirurgiji.
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Za koga u dentalnoj praksi su lateks
rukavice bez pudera pravi izbor?

Od prirodnog soka drveta do nezaobilaznog dijela zastitne opreme -
prica o lateks rukavicama je prica o tradiciji i povjerenju.

zradene od mlijeka stabla kaucuka, koje potice

iz Juzne Amerike i danas se najvise nalazi u

jugoisto¢nim azijskim drzavama, poznate

kao ,gumene rukavice” i kao simbol zastite

korisnika i pacijenta vise od 100 godina, lateks

rukavice su za mnoge dentalne profesionalce
pravi izbor.

Ovo nas dovodi do sledecéih logi¢nih pitanja:

- Da li birati lateks rukavice sa ili bez pudera? Koje
su prednosti?

. Za koje korisnike su lateks rukavice bolji izbor od
nitrilnih rukavica?

Njihova primjena u medicini i stomatologiji
postala je klju¢na zbog odlicne kombinacije
zastite, preciznosti i udobnosti, Sto cemo detaljnije
objasniti u nastavku odgovarajuci na postavljena

pitanja. Puder koji se nalazi u lateks rukavicama
moze ne samo izazvati niz alergijskih reakcija i

kod korisnika i kod pacijenta —alergiju na puder

ili alergiju na lateks aktivirajuci znacajno jace
djelovanje proteina lateksa i laksi prenos na kozu
kao i vazduh u okruzenju u kojem se koriste, vec

su veoma Cesto i prenosnici bakterija i drugih
Stetnih mikroorganizama povecavajuci mogucnost
infekcija i drugih ozbiljnih komplikacija.

Konstantna izloZzenost mikroorganizmima i
potreba za visokim nivoom zastite, a istovremeno
potreba za odli¢nim osjec¢ajem u rukama prilikom
rada, ¢ine izbor prave rukavice za dentalne
profesionalce jednim od najbitnijih. Taktilna
osjetljivost je izuzetno vazna, jer im omogucava

da opipaju strukture koje nisu potpuno vidljive
golim okom. Ono sto ¢esto cujemo od njih kada
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pronadu svoje savrsene rukavice je da imaju
osjecaj ,kao da nemaju rukavice". Znacaj tog
osjecaja se povecava Sto je zahvat duzi i potrebna
je veca fleksibilnost rukavica i manji zamor
korisnika. Udobnost i sigurnost koju korisnik
osjeca noseci pravu rukavicu su od izuzetnog
znacaja pri obavljanju kompleksnih zahvata.
Nakon sto smo obrazlozili najbitnije karakteristike
koje zastitne rukavice bi trebalo da imaju, da

se vratimo na pitanja sa pocetka ovog ¢lanka.
Obzirom na stetnost pudera u rukavicama, samo
se namece da su lateks rukavice bez pudera bolji
izbor. Jos jedna od prednosti za korisnika je Sto
umjesto pudera koji isusuje kozu ruku, lateks

cdentBiH

rukavice bez pudera su oblozene polimerima

ili hlorom, koji ommogucavaju lako navlacenje i
svlacenje bez isusivanja koze ruku. Lateks rukavice
izradene od prirodnog materijala se ¢esto nazivaju
,drugom kozom” i sa vecom elasticnoscu najlakse
se prilagodavaju anatomskom obliku ruke
pomazuci korisniku da ima bolju taktilnost, kao

i vecu udobnost i fleksibilnost pri radu, ¢inedi in
prirodnijim izborom od nitrilnih rukavica za neke
korisnike. Na kraju, mozemo zakljuciti da lateks
rukavice bez pudera pruzaju osecaj sigurnosti i
korisnicima i pacijentima, omogucavajuci lak i
nesmetan rad, sto ih ¢ini pouzdanim saveznikom
u svakodnevnom radu.

MIPEX rukavice su sinonim kvaliteta i proizvoda kojima se
ve¢ decenijama vjeruje.

Za sva pitanja i dodatne informacije, pozovite nas na: 051/502-120
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Superbrush - inovacija koja
pojednostavljuje 1 unapreduje
oralnu higijenu

Inovativna cetkica koja pojednostavljuje pravilnu oralnu higijenu za
djecu i odrasle.

uperbrush je razvijen s ciljem da sto

vecem broju ljudi omoguci pravilnu

svakodnevnu oralnu higijenu. Ovaj

inovativni koncept pojednostavljuje

pranje zuba, pomaze roditeljima

da temeljito ociste zube svoje djece
te omogucava djeci da samostalno i pravilno
odrzavaju oralnu higijenu vec¢ od najranije
dobi. Ono sto Superbrush ¢ini posebnim jeste
¢injenica da istovremeno Cisti tri povrsine zuba —
prednju, straznju i zZvac¢nu — te ih Cisti podjednako
ucinkovito. Na taj nacin se skracuje vrijeme
potrebno za adekvatno pranje zuba, a istovremeno
se postizu vrhunski rezultati. Ucinkovitost cetkice
je klinicki dokumentirana, a proizvod je dobitnik
medunarodnih nagrada. Brojna istrazivanja
provedena na nezavisnim univerzitetskim
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klinikama Sirom svijeta pokazala su superiorne
rezultate, posebno kod djece. Djeca su cesto
nesklona pranju zuba, ali Superbrush se pokazao
kao rjesenje koje ovaj svakodnevni zadatak

¢ini jednostavnijim i zabavnijim. Zahvaljujuci
posebnom dizajnu koji ,obuhvata“ zube,
omoguceno je istovremeno cis¢enje svih njihovih
strana, sto roditeljima olakSava pranje djecijih zuba,
a djeci pomaze da brzo i lako savladaju pravilnu
tehniku.

U dobi od 6 do 11 godina djeca imaju kombinaciju
mlijecnih i trajnih zuba. Do tog uzrasta vec su
trebala razviti osnovne navike oralne higijene.
Oko osme godine motoric¢ke sposobnosti ¢esto
su dovoljno razvijene da dijete moze samostalno

prati zube, ali je i dalje preporucljivo roditeljsko
nadgledanje. Superbrush dodatno olakSava proces
jer zahtijeva jednostavne i prirodne pokrete, dok
istovremeno osigurava temeljito Cis¢enje svih
povrsina zuba.

Od 12. godine vecina djece ima sve trajne zube
(osim umnjaka), a navike stecene do tog perioda
imaju veliku vjerovatnocu da se zadrze kroz

cijeli zivot. Upravo zato je vazno razvijati pravilne
higijenske navike na vrijeme. Superbrush je
idealan za odrzavanje zdravih zuba i desni u

dobi od 12 do 99 godina. Zahvaljujuci viaknima
postavljenim pod uglom od 45° prema liniji desni,
Cetkica automatski Cisti i podrucje uz desni, gdje se
najcesce nakuplja stetni plak.

Upravo se duz linije desni najcesce razvijaju
karijes i bolesti desni ukoliko se to podrucje ne
Cisti pravilno i redovno. Dobra oralna higijena
neophodna je za cjelokupno zdravlje i kvalitet
Zivota. Odrzavanje zdravih zuba i desni predstavlja
cjelozivotnu obavezu — a uz inovativna rjesenja
poput Superbrusha, ta obaveza postaje
jednostavnija, brza i u¢inkovitija.

Dr.Barman’s
Sugechrush
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Stomatoloske intervencije u
trudnoci: Sta je dozvoljeno a
Sta odgoditi?

Sigurnost stomatoloskih zahvata u razlicitim trimestrima trudnoce.

PISE: Dr. Emina MeS$anovi¢
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Dr. Emina Mesanovic¢ rodena je i Zivi u Visokom,
gdje je zavrsila osnovno i srednje obrazovanje.
Nakon zavrsene Gimnazije ,Visoko*, upisuje
Stomatoloski fakultet sa poliklinikama u
Sarajevu, koji zavrsava sa izuzetnim prosjekom
ocjena 9,11, cime potvrduje svoju posvecenost

i ozbiljan pristup struci. Svoje profesionalno
iskustvo zapocinje u Domu zdravlja u Visokom,
gdje radi sest mjeseci, stjecuci prva prakticna
znanja i iskustva u radu s pacijentima. Nakon
toga nastavlja rad u privatnoj stomatoloskoj
ordinaciji ,dr. Hodzi¢ Semso* u Zavidovi¢ima, gdje
provodi oko godinu dana. Profesionalni put dalje
nastavlja u privatnoj stomatoloskoj ordinaciji ,dr.
Belma Nalbantic” u Visokom, gdje radi priblizno
dvije godine, a potom i u stomatoloskoj ordinaciji
,Obralic, gdje stjece dodatno jednogodisnje
iskustvo. Trenutno je zaposlena u stomatoloskoj
ordinaciji ,Hara Dent“ u Visokom.Tokom svog
dosadasnjeg rada usavrsavala se u oblastima
konzervativne stomatologije, endodoncije, djecije
stomatologije, oralne hirurgije, kao i mobilne

i fiksne protetike. Kontinuirano ulaze u svoje
struc¢no usavrsavanje kroz ucesce na kongresima
i seminarima, prateci savremene trendove i
dostignuca u stomatologiji. Posjeduje certifikate
o zavrsenim kursevima iz oblasti informatike, a
pasivno se sluzi engleskim i njemackim jezikom.
Svoj rad temelji na profesionalnosti, odgovornosti
i kontinuiranoj edukaciji, s ciljem pruzanja
kvalitetne i savremene stomatoloske usluge
svojim pacijentima.

rudnoca predstavlja

fizioloSko stanje praceno
brojnimhormonskim,metabolickim
i imunoloskim promjenama koje
znacajno uticu na oralno zdravlje
zene.Uprkos tome,u svakodnevnoj

stomatoloskoj praksi i dalje su prisutni nesigurnost
i odgadanje terapije kod trudnica,Cesto bez
stvarnog medicinskog opravdanja.

® HORMONSKE I FIZIOLOSKE
PROMJENE U TRUDNOCI I
NJIHOV UTICAJ NA ORALNO
ZDRAVLJE

Povecani nivoi estrogena i progesterona

dovode do pojacane vaskularne propustljivosti

i izrazenijeg odgovora gingive na prisustvo
dentalnog plaka. Naj¢esca oralna manifestacija

je gingivitis gravidarum,koji se klini¢ki ocituje
crvenilom,otokom i krvarenjem gingive.
Promjene u prehrambenim navikama,ucestalije
konzumiranje ugljikohidrata,mucnine i
povrac¢anje dodatno povecavaju rizik od karijesa i
erozija zubne supstance.

® SIGURNOST
STOMATOLOSKIH ZAHVATA
U RAZLICITIM TRIMESTRIMA
TRUDNOCE

Prvi trimestar

Prvi trimestar trudnoce je period organogeneze,te
se elektivni stomatoloski zahvati uglavnom
odgadaju.Dozvoljene su hitne intervencije poput
sanacije akutne boliinfekcija ili trauma.

Drugi trimestar

Drugi trimestar se smatra najpovoljnijim periodom
za izvodenje vecine stomatoloskih zahvata.U ovom
periodu mogu se bezbjedno provoditi restaurativni
zahvati,endodontska terapija,parodontna terapija i
ekstrakcije uz adekvatne mjere opreza.

Tredi trimestar
U trecem trimestru preporucuje se izbjegavanje
duzih zahvata zbog nelagode trudnice i rizika od




supinacijskog hipotenzivnog sindroma.Terapija
se ogranicava na krace i nuzne intervencije uz
prilagoden polozaj pacijentice.

® LOKALNA ANESTEZIJATRTG
DIJAGNOSTIKA U TRUDNOCI

Lokalni anestetici na bazi lidokaina sa adrenalinom
u niskim koncentracijama smatraju se sigurnim

za primjenu u trudnoci.Adrenalin u terapijskim
dozama ne predstavlja rizik za plod,dok adekvatna
anestezija smanjuje stres i bol sto je od izuzetne
vaznosti. RTG dijagnostika se ne smatra apsolutno
kontraindikovanom u trudnoci. Kada je klinicki
opravdana,moze se provesti uz primjenu zastitne
olovne kecelje te koristenjem digitalnih senzora.

® FARMAKOTERAPIJA U
TRUDNOCI

Izbor lijekova u stomatoloskoj terapiji trudnica
zahtjeva poseban oprez. Antibiotici poput penicilina
i cefalosporina smatraju se sigurnim ,dok su

tetraciklini kontraindikovani zbog negativnog
uticaja na razvoj zuba ploda.Kao analgetik

izbora preporucuje se paracetamol,dok se
nesteroidni antiinflamatorni lijekovi izbjegavaju.
Kortikosteroidi se mogu koristiti lokalno i
kratkotrajno u strogo indiciranim slucajevima,uz
procjenu odnosa koristi i rizika.

® EKSTRAKCIJE

ZUBA U TRUDNOCI-
INDIKACIJE,SIGURNOST I
KLINICKI PRISTUP

Ekstrakcije zuba u trudnoci cesto predstavlja

izvor dileme i za stomatologa i za pacijenta.

lako se elektivne ekstrakcije uglavnom planiraju
izvan perioda trudnoce,postoje brojna stanja kod
kojih odgadanje ekstrakcije moze dovesti do
progresije infekcije i ozbiljnih lokalnih i sistemskih
komplikacija.Neke od indikacija za ekstrakciju

su zubi sa akutnim i hroni¢nim odontogenim
infekcijama,frakture zuba sa nemoguc¢noscu
sanacije,parodontalno neodrzivi zubi isl.Nelijecena
infekcija predstavlja veci rizik za trudnicu i plod
nego sama ekstrakcija.Drugi trimestar smatra se
najpovoljnijim periodom za izvodenje ekstrakcije
zbog stabilnijeg stanja trudnice i manjeg rizika
za plod.U tre¢em trimestru preporucuje se
izvodenje kracih zahvata uz prilagoden polozaj
pacijentice,kako bi se sprijecio supinacijski
hipotenzivnog sindroma.

cdentBiH
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® SUPINACIJSKI HIPOTENZIVNI
SINDROM

U drugom i trecem trimestru trudnoce produzeno
leZanje u supinacijskog polozZaju moze dovesti do
kompresije donje skuplje vene od strane uvecane
maternice,sto rezultira naglim padom krvnog
pritiska,vrtoglavicom,muc¢ninom i sinkopom.
Prevencija i pravilno pozicioniranje pacijentice od
klju¢nog su znacaja:

- Blago nagnuti stomatolosku stolicu

- Postaviti jastucic ispod desnog kuka

- Izbjegavati lezeci polozaj tokom dugih zahvata

® ZAKLJUCAK

Trudnoca ne predstavlja kontraindikacije

za stomatolosko lijecenje,vec zahtijeva
informiran,racionalan i individualno prilagoden
pristup.Uklanjanje zarista infekcije,adekvatno
zbrinjavanje bola i prevencija komplikacija imaju
direktan znacaj ne samo za oralno zdravlje
trudnicevec i za opste zdravstveno stanje majke i
ploda.

Posebno je vazno naglasiti da nelijeCene
odontogene infekcije ,apscesiiizrazen bol nose
vedi rizik po trudnocu nego pravilno izveden
stomatoloski zahvat.Uloga stomatologa je da
kroz edukaciju,pravovremenu intervenciju i
interdisciplinarnu saradnju sa ginekologom
obezbjedi sigurno i efikasno lijecenje,uz oCuvanje
zdravlja majke i optimalne uslove za razvoj ploda.
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Povecani nivoi estrogena i progesterona dovode do
pojacane vaskularne propustljivosti i izrazenijeg odgovora
gingive na prisustvo dentalnog plaka.
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Interproksimalne restauracije
uz pomo¢ Composi-Tight® 3D
Fusion™ sustava sekcijskih matrica

Klinicki prikaz restauracije dubokog interproksimalnog karijesa.

PISE: univ.mag.dr.med.dent. Filip Pezer

TTT——
_———

Roden je u Zagrebu gdje je zavrsio opcu
gimnaziju | Stomatoloski fakultet Sveucilista u
Zagrebu 2018. godine. Clan je doktorskog tima

ordinacije Arnautovic¢ od 2023. godine. 2018.
godine upisao je i poslijediplomski specijalisticki
studij kojim stjece titulu sveucilisnog magistra
dentalne medicine. Tokom studija nagraden je
Rektorovom nagradom, te nagradom za najbolji
studentski istrazivacki rad na 7. hrvatskim
parodontoloskim danima u Puli 2019. godine.
Podrucje interesa su mu parodontologija, oralna
kirurgija i dentalna protetika, za koje se educirao
na brojnim kongresima i strucnim tecajevima
medu kojima su 7. i 8. Hrvatski parodontoloski
dani, Competence in esthetics u Beogradu i Becu,
te brojni drugi.

nterproksimalni karijes smatra se najcescom
vrstom dentalne patologije u danasnje
vrijeme, stoga ne cudi da su najcesci
restauracijski zahvati u straznjem podrucju
upravo interproksimalni ispuni. Rekonstrukcija
odgovarajuce cervikalne konture i tijesne
interproksimalne kontaktne plohe od iznimne
je vaznosti za dugoroc¢nu stabilnost takvih
restauracija. Slaba interproksimalna kontaktna
ploha i cervikalni prevjesi dovode do razvoja
sekundarnog karijesa i parodontnog dzepa.

Moderni sustavi sekcijskih matrica, koji ukljucuju
interproksimalne klinove i prstenove kao sto je
Garrisonov sustav sekcijskin matrica (u ovom
sluc¢aju, koristen je Composi-Tight® 3D Fusion™
Sectional Matrix System Kit) Cine zahvate

restauraciju takvih kaviteta.

Slucaj opisuje uklanjanje interproksimalnog
karijesa s dubokim cervikalnim rubom i Sirokim
bukalnim i palatinalnim ekstenzijama. Nakon
preparacije kaviteta i izolacije koferdamom,
postavljeni su Garrison Composi-Tight® 3D
Fusion™ matrica s ekstenzijom, plavi (mali) Klin i
Wide Prep (zeleni) prsten. Siroke ekstenzije prstena
omogucuju uspostavljanje adekvatne bukalne i
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palatinalne konture zuba. Sekcijska matrica lako
se oblikuje kako bi se postigla pravilna i ¢vrsta
interproksimalna kontaktna ploha. Ostatak
kaviteta ispunjava se u skladu s pojednostavljenom
anatomijom zuba. Uz izolaciju koferdamom,
obavljeno je grubo poliranje i konturiranje. Nakon
uklanjanja koferdama, postupak se zavrsava finim
poliranjem i okluzijskim korekcijama. Kompletan

1. Zub 25 s kavitacijom mezijalno,
okluzalni pogled, pocetna situacija

4. Izolacija kvadranta
pomocu koferdama

2. Zub 25 s kavitacijom mezijalno
bukalni pogled, pocetna situacija

5. Postavljena Garrison premolar
matrica i zeleni prsten, prije jetkanja

cdentBiH

asortiman Garrison Dental Solutions proizvoda
Sto ukljucuje sekcijski sustav matrica za bocne
zube, kao i sustav za anterior te FitStrip trakice,
dostupan je u NOVAE TEAM d.o.o. Kiseljak, koji je
ovlasteni distributer Garrisona za podrucje Bosne i
Hercegovine: e: info@novaeteam.com,

t: 030 334 727 i

m: 063 352 282.

3. Pripremljeni kavitet s reduciranim
profilom palatinalne plohe, naknadno
polirana distalna ploha zuba 24

6. Izgled restauracije nakon
grubog poliranja

i adhezivnog postupka

7. Zavrsno poliranje, okluzalni pogled

Garrison Dental Solutions i NOVAE TEAM organizirali su i besplatni
webinar na nasem jeziku u kojem se obradila tema posteriornih
restauracija uz pomoc Garrison Composi-Tight 3D Fusions sustava
matrica. Webinar je vodio dr. Filip Pezer, u kojem su uz teorijski
dio prikazane i brojne druge studije sluc¢aja. Webinaru mozete
pristupiti tako sto skenirate QR kod.

NOVA=T=AM

Novae team d.o.o. Kiseljak
Administrativno poslovni centar
71250 Kiseljak
Tel.: +387 (0)63 352 396
www.novaeteam.com
E-mail: info@novaeteam.com

8. Zavrsno poliranje, bukalni pogled,
restaurirana kontaktna ploha i
ocuvan mezijalni profil zuba

9. Okluzalni prikaz stanja prije/poslije

OFet-40,
réa s I =l
g_ovq;'r:nm
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“Paroswiss — mala promjena u
higijeni, velika razlika za vase zube”

“Ciista usta, zdrav osmijeh: Svicarski pristup oralnoj higijeni”

Preporuke StomatoloSke ambulante Dr. Munira Sahovi¢ Doboj

® ORALNA HIGIJENA KOD
DJECE

Njega usne duplje zapocinje vec pojavom prvog
mlije¢nog zuba. Roditelji imaju klju¢nu ulogu u
formiranju zdravih navika kod djece, uz adekvatnu
podrsku stomatologa. Zube djece je potrebno
prati mekanom cetkicom prilagodenom njihovom
uzrastu. Posebno su efikasne djecije Cetkice sa
gustim, mekanim vlaknima i ergonomskom
drskom, poput Paro Swiss Cetkica, koje
omogucavaju njezno ali temeljno uklanjanje
dentalnog plaka bez iritacije gingive.

Upotreba zubne paste sa fluorom preporucuje se
u maloj koli¢ini, zavisno od individualnog slucaja.
Paste za zube koje sadrze amino fluorid, kao Sto su
Paro swiss paste za zube, imaju dodatnu prednost
jer poboljsavaju remineralizacija i povecava
otpornost zuba na karijes.

ralna higijena predstavlja osnovu
ocCuvanja oralnog i opsteg zdravlja
u svim zivotnim dobima. Pravilne
higijenske navike su klju¢ne u
prevenciji karijesa, gingivitisa,
parodontopatije i drugih oralnih
oboljenja. lako su osnovni principi oralne higijene
univerzalni, pristup se Mmora prilagoditi uzrastu,
manualnim sposobnostima i individualnim
potrebama pacijenta. U to spada koristenje
adekvatnih proizvoda (Cetkica, pasti za zube,
interdentalnih Cetkica) uz pravilnu tehniku
Cetkanja zuba i redovne stomatoloske kontrole.

zubo Ve

do ruba desn
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UcCestala konzumacija slatkisa i zasladenih napitaka
znacajno povecava rizik od razvoja karijesa, te je
potrebno uvoditi i druge interdentalne pribore
postepeno kod djece (interdentalno Cetkice i zubni
konac). Redovni preventivni pregledi, fluorizacija

i zalivanje fisura dodatno doprinose ocuvanju
oralnog zdravlja djece.

® ORALNA HIGIJENA KOD
ODRASLIH

Kod odraslih osoba cilj oralne higijene je oCuvanje
zdravlja zuba, gingive i potpornih struktura

zuba. Pranje zuba pastom sa amino-fluoridima

je znacajno zbog njihovog dokazanog zastitnog
efekta na gled i gingivu. Poseban naglasak stavlja
se na interdentalnu higijenu jer se znacajan dio
dentalnog plaka zadrzava upravo u interdentalnim
prostorima. Upotreba konca i interdentalnih
Cetkica razlicitih veli¢ina, omogucava efikasno
¢is¢enje ovih podrudja.

Paro Swiss interdentalne Cetkice su posebne jer se
zbog svog konusnog oblika prilagodavaju razlic¢itim
Sirinama meduzubnih prostora te se lako uvode

u meduzubne prostore bez nelagode. Kao dio
oralne higijene, preporucujemo i upotrebu vodica
za ispiranje usta koje suprimiraju razmnozavanje
bakterija, osvjezavaju dah i dodatno Stite gingivu.

Upotrebom Paro Swiss vodice za ispiranje zuba,
vas osmijeh dobija svjez dah. Izbor kvalitetne

Cetkice za zube je prvi korak u o€uvanju zdravog
osmijeha. Cetkice iz Paro Swiss asortimana, kao
Sto su Paro S39 | exS39 imaju precizno obradena

komp atibilng «

interden
cetkico
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vlakna, omogucavajuci balans
izmedju efikasnosti i sigurnosti.
Kod pacijenata sa protetskim
nadoknadama, ortodontskim
aparatima ili implantatima,
oralna higijena mora biti
dodatno prilagodena, uz
redovnu upotrebu interdentalnih
pomagala.

Single Paro Swiss Cetkice
omogucavaju precizno Cis¢enje
tesko dostupnih podrudja -
posebno uz ortodontske bravice i
protetske nadoknade.
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® ULOGA
STOMATOLOGA
U EDUKACIJI
PACIJENATA

Stomatolog ima vaznu ulogu

ne samo u lijecenju, vec i u
edukaciji pacijenata. Individualni
pristup, demonstracija pravilnih
tehnika pranja zuba i preporuka
adekvatnog pribora, klju¢ni su
faktori u postizanju dugoro¢nog
uspjeha u odrzavanju oralne
higijene. Paro Swiss moze biti vas
saveznik za zdravy, Cist i siguran
osmijeh.

aroo

swi

paro +




DEXOMEN 25

deksketoprofen trometamol

Usvim
aﬂﬂfekama

Brzo oslobada od boli o

KADA VAM JE NAJPOTREBNIJE i

W BERLIN-CHEMIE
thd MENARINI

PRIJE UPOTREBE PAZLJIVO PROCITATI UPUTSTVO O LIJEKU. ZA OBAVIJESTI O INDIKACIJAMA, MJERAMA
OPREZA | NEZELJENIM DEJSTVIMA LIJEKA POSAVJETUJTE SE SA LJEKAROM ILI FARMACEUTOM.




cJentBiH

Uloga skolskih preventivnih pregleda
u ocuvanju oralnog zdravlja djece

Edukacija i prevencija kao temelj oralnog zdravlja djece.

Dr Hanela Gojak, spec. djecije i
preventivne stomatologije, JU Dom
zdravlja Sarajevo

Dr. Hanela Gojak, spec. djecije i preventivne
stomatologije, uspjesno radi vec 19 godina u
Domu zdravlja Sarajevo. Posljednjih godina njen
rad je usmjeren na rad s djecom, s posebnim
akcentom na preventivu, oslobadanje djece
straha od stomatologa i redovne kontrolne
preglede, gdje postiZe odlicne rezultate. Sudjeluje
u brojnim predavanjima i posjetama vrticima
i sSkolama. Ucesnica je brojnih kontinuiranih
edukacija, radionica i kongresa.

ralno zdravlje djece predstavlja

jedan od klju¢nih pokazatelja

opceg zdravlja i kvaliteta Zivota.

Karijes, paradontalna oboljenja

i druge stomatoloske probleme

moguce je u velikoj mjeri sprijeciti
pravilnom higijenom i preventivnim mjerama.
Skolski preventivni pregledi imaju posebno mjesto
u ocuvanju oralnog zdravlja jer omogucavaju rano
otkrivanje problema, edukaciju djece i roditelja, te
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dr. Sejla Poskovié¢, spec. djecije i
preventivne stomatologije, JU Dom
zdravlja Sarajevo

Dr. Sejla Poskovié, spec. djecije i preventivne
stomatologije, zavrsila je studij i specijalizaciju
na Univerzitetu u Sarajevu. Zaposlena je u Domu
zdravlja Sarajevo, gdje svakodnevno radi s
djecom, s 9 posebnim naglaskom na preventivnu
stomatologiju. Objavila je vise radova | pohada
strucne kurseve i edukacije u oblasti djecije
stomatologije.

pravovremeno uvodenje preventivnih postupaka.
Redovni pregledi u Skolama pomazu u smanjenju
incidencije karijesa i drugih oralnih oboljenja,

a istovremeno stvaraju pozitivan stav prema
stomatoloskoj njezi od najranijeg uzrasta.

@ DISKUSIJA

Skolski preventivni pregledi imaju videstruku
funkciju. Prije svega, oni ommogucavaju rano
otkrivanje karijesa, paradontalnih oboljenja,
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anomalija i traumi zuba. Rano prepoznavanje
problema omogucava blagovremeno lijecenje,
Sto smanjuje potrebu za slozenim i invazivnim
zahvatima. Preventivni pregledi ukljucuju kontrolu
oralne higijene, pracenje stanja gingive, zubnog
kamenca, ocjenu rizika za karijes, te po potrebi
fluoridnu zastitu ili zalivanje fisura.

Osim dijagnosticke funkcije, skolski pregledi imaju
edukativnu ulogu. Djeca se uce pravilnom pranju
zuba, koristenju zubnog konca i pravilnoj prehrani.
Ucenici kroz interaktivne radionice, prezentacije i
prakticne demonstracije sticu znanje koje prenose
i na porodicu, ¢cime se stvara dugoroc¢no zdrav
odnos prema oralnoj higijeni.

Roditelji takode imaju vaznu ulogu u ovom
procesu. Obavjestavanje roditelja o stanju oralnog
zdravlja njihovog djeteta putem izvjestaja, brosura
ili individualnih konsultacija omogucava im da
aktivno ucestvuju u prevenciji i odrzavanju higijene
kod kuce. Edukacija roditelja doprinosi smanjenju
rizicnih navika poput konzumacije zasladenih
napitaka, no¢nog hranjenja boc¢icom ili izostanka
redovnog pranja zuba.

Preventivni pregledi u skolama takoder
omogucavaju pracenje epidemioloskih trendova
u populaciji. Sakupljanje podataka o ucestalosti
karijesa, fluoridaciji i oralnoj higijeni pruza vrijedne
informacije za planiranje javnozdravstvenih
programa i ciljane intervencije. Na osnovu

tih podataka moguce je kreirati preventivne
programe prilagodene uzrastu, riziku i
socioekonomskim karakteristikama ucenika.

cdentBiH

Dr Nejla Krdzali¢, dr stomatolog, Javna
zdravstvena ustanova Dom zdravlja

LIzudin Mulabec¢irovic 1zo” Tesanj

Dr. Nejla Krzali¢ je specijalista djecije i preventivne
stomatologije, posvecena unapredenju
oralnog zdravlja djece. Diplomirala je i zavrsila
specijalizaciju na Stomatoloskom fakultetu

Jedan od klju¢nih ciljeva skolskih pregleda

jeste i prevencija dentalnog straha. Kada dijete
redovno dolazi na kontrolu u skolskom okruzenju,
stomatolozi postaju prepoznatljive i pozitivne
figure, a sami pregledi su neformalni i bezbolni.
Takav pristup doprinosi stvaranju povjerenja i
motivacije za brigu o oralnom zdravlju i van skole.

Univerziteta u Sarajevu. Radno iskustvo stekla
je u privatnoj praksi, a trenutno je zaposlena u
JZU Dom zdravlja Tesanj, gdje obnasa funkciju

rukovodioca stomatoloske sluzbe. Poseban
fokus u svom radu stavlja na preventivu,
edukaciju roditelja i stvaranje pozitivhog iskustva
za najmlade pacijente. Aktivno ucestvuje u

edukativnim programima u vrticima i Skolama,

U praksi se pokazalo da kombinacija edukacije,
preventivnih mjera i redovnih pregleda znac¢ajno
smanjuje incidenciju karijesa i paradontalnih
problema kod djece. Skolski preventivni
programi doprinose i boljoj saradnji sa lokalnim
stomatolozima, jer omogucavaju pravovremeno
upucivanje djece koja zahtijevaju dalju terapiju.

® ZAKLJUCAK

Skolski preventivni pregledi imaju klju¢nu ulogu u
ocCuvanju oralnog zdravlja djece jer ommogucavaju
rano otkrivanje problema, edukaciju ucenika i
roditelja, te prevenciju karijesa i drugih oboljenja.
Redovni pregledi u skolama doprinose stvaranju
pozitivhog odnosa prema stomatoloskoj njezi i
smanjenju dentalnog straha.

Pracenje epidemioloskih podataka i primjena
preventivnih programa znacajno poboljSava
kvalitet oralnog zdravlja djece i doprinosi
dugoroc¢nom ocuvanju zdravih zuba u populaciji.

promovisuci vaznost oralnog zdravlja kroz
interaktivne aktivnosti.
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Edukacija roditelja
doprinosi smanjenju
rizicnih navika poput

konzumacije zasladenih
napitaka, no¢nog hranjenja
bocicom ili izostanka
redovnog pranja zuba.
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“AL LI JOJ?”

Vjestacka inteligencija izmedu saveznika i rizika za oralno zdravlje.

Dr Maja Glisié, specijalista preventivne i djecije
stomatologije, koja je Stomatoloski fakulteti i
specijalizaciju zavrsila na Univerzitetu u Banja
luci, gdje je stekla snaznu stru¢nu osnovu

i dodatno usavrsila svoj rad sa najmladim
pacijentima.

Profesionalnu karijeru gradi kroz posvecen,
njezan i individualan pristup svakom malom
pacijentu, sa ciliem da stomatoloska ordinacija
za njih postane mjesto povjerenja i sigurnosti.
Zaposlena je u privatnoj stomatoloskoj ordinaciji
Smitran Dental u Brckom gdje primjenje
savremene metode lijeCenja i poseban fokusa
stavlja na prevenciju, edukaciju djece i roditelja te
razvoj zdravih navika od najranijeg uzrasta.

Kontinuiranim stru¢nim usavrsavanjem i
pracenjem savremenih trendova u djecijoj
stomatologiji, dr Maja nastoji obezbjediti
vrhunsku stomatolosku njegu, uz misiju da svaki
mali pacijent iz ordinacije izade sa zdravim i
sretnim osmijehom.
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Smitran Dental

Rana dijagnostika Procjena karijes’
karijesa rizika

oo
Oralne zdravlje

“Aiili Joj?" pitanje koje se u danasnje vrijeme sve
¢esce namece. U savremenom drustvu u kojem
tehnologija ubrzano mjenja svakodnevni zivot
vjestacka inteligencija sve vise nalazi primjenu u
svim aspektima zivota. Postaje dio zdravstvenih
sistema, obrazovanja, komunikacije, ali i
djetinjstva. Djeca danas odrastaju u digitalnom
okruzenju u kojem su pametni uredaji, algoritmi
i personalizovani digitalni sadrzaji sastavni dio
njihovog zivota.

Sa aspekta djecije stomatologije vjeStacka
inteligencija ima dvostruki uticaj na oralno zdravlje
djece: direktni, kroz primjenu u ranoj dijagnostici

i procjeni karijes rizika, planiranju terapije i
personalizovane prevencije, te indirektni, kroz
uticaj pametnih uredaja i digitalnih platformi na
prehrambene navike, obrasce ponasanja i dnevne
rutine kod djece, stvarajuci nove faktore rizika za
razvoj karijesa. U svakodnevnoj klini¢koj praksi sve
c¢esce se uocCava povezanost izmedu produzenog
vremena provedenog pred ekranima, ucestalog
grickanja, izlozenosti digitalnom marketingu hrane
bogate Secerom i riziku za razvoj karijesa. Roditelji
Cesto navode da dijete konzumira uzinu dok koristi
telefon ili tablet bez jasnog uvida u frekvenciju i
koli¢inu unosa.

Zbog toga se i namece ptanje : DA LI JE
VIESTACKA INTELIGENCIJA SAVEZNIK U
OCUVANJIU ORALNOG ZDRAVLIA ILI INDIREKTNI
FAKTOR RIZIKA ??

Vjestacka inteligencija ima znacajan potencijal

u unaprijedenju djecije stomatologije i oralnog

zdravlja ali istovremeno zahtjeva i kriticki pristup i
multidisciplinarnu saradnju kako bi se potencijalni
negativni efekti na oralno zdravlje sveli na
minimum.

B POZITIVNI ASPEKTI
PRIMJENE V]ESTACKE
INTELIGENCIJE U DJECIJO]J
STOMATOLOGI]JI

® Rana dijagnostika karijesa

Jedna od najznacajnijih oblasti primjene vjestacke
inteligencije u stomatologiji jeste radioloska
dijagnostika. Algoritmi mogu detektovati
inicijalne karijesne lezije na snimcima sa visokom
preciznoscu. Standardizovana analiza snimaka
moze da poveca dijagnosticku pouzadnost u
uslovima povec¢anog obima rada ili u sredinama sa
ogranicenim pristupima specijalistima. U djecijoj
stomatologiji rana dijagnoza ima poseban znacaj
jer omogucava primjenu minimalno invazivnih
procedura i pravovremenu primjenu preventivnih
mjera Sto ¢e sprijeciti razvoj opseznijih karijesnih
lezija.

® Procjena karijes rizika

Pored detekcije karijesa sistemi vjestacke
inteligencije se koriste i za procjenu karijes
rizika. Savremeni modeli vjestacke inteligencije
omogucavaju integraciju razli¢itih podataka-
prehrambenih navika, ucestalost unosa secera,
prethodnog karijes iskustva, fluoridne izlozenosti
i socioekonomskih faktora, te se osnovu tih
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parametara moze procjeniti
invidiualni rizik za razvoj karijesa.
To dalje omogucava izradu
personalizovanog preventivnog
plana kod djece sa povecanim
karijes rizikom. Individualni
preventivni programi ukljucuju
cesce kontrole, profesionalnu
fluorizaciju i intezivnu edukaciju
roditelja.

® Tele-dentistry i

skrining

U okviru skolskih i vrtickih
programa preventivne
zastite vjestacka inteligencija
integrisana u tele-dentistry
sisteme omogucava analizu
fotografija usne duplje i
digitalnih zapisa Sto omogucava
ranu identifikaciju oralnih
problema koji zahtjevaju
stomatolosku intervenciju.

Ovo je narocito znacajno u
sredinama sa ogranicenim

pristupom stomatoloskoj zastititi.

Veoma je vazno naglasiti da
sistemi vjestacke inteligencije,
koliko god bili vazni i napredni
u savremenoj stomatologiji
predstavljaju sisteme podrske
klinickim odlukama ali da nikako
nisu zamjena za stomatologa.
Klinicki pregled, iskustvo i
procjena stomatologa su i dalje
klju¢ni u donosenju terapijskih
odluka .

B NEGATIVNI
ASPEKTI VJESTACKE
INTELIGENCIJE NA
ORALNO ZDRAVLJE
DJECE

@ Digitalna
distrakcija i promjene
prehrambenih navika
Paralelno sa razvojem
tehnologije uocava se promjena
u nacinu ishrane kod djece. Sve
je ucestalija pojava da djete jede
dok koristi neki od pametnih
uredaja. U takvim situacijama
paznja djeteta je usmjerena na
digitalni sadrzaj, a ne na sam ¢in
hranjenja.

Ovakav oblik “distraktivnog
jedenja” dovodi do produzenog
trajanja obroka ili uzine,
ucCestalog uzimanja malih
koli¢ina hrane i smmanjene

percepcije sitosti. Sa aspekta
rizika za razvoj karijesa,
produzena i ponavljana
izlozenost Secerima iz hrane
dovodi do ¢estih padova

Ph vrijednosti u zubnom
plaku. To dalje dovodi do
poremecaja ravnoteze
izmedu demineralizacije i
remineralizacije gledi, narocito
kod djece sa nedovoljno

razvijenim higijenskim navikama.

U klinickoj praksi sve cesSce se
susrec¢emo sa situacijama u
kojima roditelji navode da dijete
“stalno nesto gricka”, bez jasnog
uvida u koli¢inu i ucestalost
unosa hrane. Na taj nacin
digitalni uredaji su indirektni
faktori koji uticu na povecanje
rizika za nastanak karijesa.

® Personalizovani
digitalni marketing-
Marketing hrane
usmjeren prema djeci
Algoritmi drustveninh mreza

i video platformi analiziraju
interesovanje korisnika

i sadrzaj prilagodavaju

njihovim navikama. Djeca su
Cesto izlozena reklamamaii
promotivnom sadrzaju koji
podrazumijeva slatkise, gazirana
pic¢a i druge proizvode bogate
Secerom. Djeca, kao posebno
osjetljiva grupa, nemaju
razvijene mehanizme kriticke
procjene marketinskih poruka,
zbog ¢ega je uticaj digitalnog
sadrzaja na njhove prehrambene
preference veliki. Kontinuirano
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izlaganje sadrzajima koji promovisu slatkise,
zasladene napitke i brzu hranu moze normalizovati
ucCestalu konzumaciju Secera, stvoriti emocionalnu
povezanost sa odredenim proizvodima i oblikovati
dugorocne prehrambene preference .

Cesta konzumacija hrane i pi¢a bogatih se¢erom
je jedan od glavnih faktora rizika za nastanak
karijesa. Ukoliko digitalni sadrzaj kojem su djeca
izlozena podstice unost takvih namirnica, to
poslijedicno dovodi do povecanja karijes rizika.
Digitalni marketing, za razliku od tradicionalnog
oglasavanja je personalizovan i stalno prisutan,

Sto povecava njegov uticaj. Ovaj aspekt ima jasan
javnozdravstvni uticaj jer doprinosi stvaranju
okruzenja u kojem su kariogene namirnice lako
dostupne i drustveno prinhvacene.

@ Screen time i oralno-higijenske
navike

Posebno vazan dodatni faktor u povecanju

faktora rizika za nastank karijesa je povec¢an unos
grickalica izmedu obroka i konzumacija zasladenih
napitaka tokom boravka pred ekranom, kojeg
djeca Cesto nisu ni svjesna. Posebno nepovoljan
obrazac ponasanja predstavlja koristenje
digitalnih uredaja u vecernjim satima uz
konzumaciju slatkisa i zasladenih napitka.

Tokom noci dolazi do fizioloSkog smanjenja
salivacije, Cime se smanjuje prirodni zastitini
mehanizam usne supljine. Ukoliko se hrana
konzumira neposredno prije spavanja bez

adekvatne oralne higijene, rizik za razvoj karijesa
znacajno raste. U klin¢koj praksi to se manifestuje
pojavom pocetnih demineralizacionih promjena-"
bijelin mrlja", narocito u cervikalnim regijama
mlijecnih zuba.

@ Digitalna izolacija i promjerna
porodicne dinamike

Koristenje pametnih uredaja esto dovodi do
smanjenje interakcije izmedu djece i roditelja
tokom obroka. Tradicionalni porodi¢ni obrok, koji je
imao i edukativnu i kontrolnu funkciju zamjenjen
je individualnim konzumiranjem hrane uz ekran.

Ovakve promjene dovode do smanjenja roditeljske
kontrole nad izborom hrane, slabije komunikacije
o zdravstvenim navikama i otezanu roditeljsku
kontrolu nad rutinama redovne oralne higijene.
Ovaj problem prevazilazi individualni nivo i
poprima siroki drustevni znacaj.

B DIGITALNA TEHNOLOGIJA
KAO RIZIK T KAO RESURS ZA
ORALNO ZDRAVLJE

Vazno je naglasiti da digitalne tehnologije nisu
iskljucivo negativan faktor. Njihov uticaj zavisi
prevenstveno od nacina koristenja.Digitalne
platforme mogu pruziti informacije o nicanju
zuba, izbor paste za zube za djete, pravilnoj tehnici
Cetkanja, pravilnom nacinu ishrane. Razvijene su i
edukativne aplikacije i podsjetnici za pranje zube

cdentBiH

koji mogu imate pozitivne efekte na formiranje
pravilnih oralno-higijenskih navika.Pozitivan aspekt
ovakvog pristupa jeste dostupnost informacija

i mogucnost dodatne edukacije. Roditelji sve
cesce koriste internet i vjestacku inteligenciju za
dobijanje informacija o oralnom zdravlju djece.
Sa druge strane, takodje postoji i rizik

od oslanjanja na neprovjerene izvore ili
samodijagnostikovanje Sto dalje dovodi do:

- odlaganja posjeta stomatologu

- pogresne procjene ozbiljnosti problema

- primjene neadekvatnih “ kuénih “ rjesenja
Vazno je naglasiti da digitalni savjeti ne mogu
zamjeniti klini¢ki pregled i individualizovanu
procjenu.

® Uloga djecijeg stomatologa u
digitalnom dobu

Savremeno djetinjstvo je neminovno oblikovano
tehnologijom. Digitalno okruzenje utic¢e na
prehrambene navike, dnevne rutine i obrasce
ponasanja koji direktno uticu na oralno zdravlje
djece. Djecliji stomatolog mora prosiriti svoju ulogu
i izvan okvira klinickog tretmana. Osim dijagnostike
i terapije potrebno je:

- procjeniti digitalne navike djeteta kao dio
anamneze

- edukovati roditelje o rizicima “distraktivnog
jedenja”

- naglasiti vaznost strukturisanih obroka bez ekrana
- koristiti digitalne alate kao sredstvo motivacije i
prevencije

Djeciji stomatolog u savremenom dobu postaje
edukator i savjetink u digitalnom drustvu.
Razumijevanje i prihvatanje tehnoloskog konteksta
u kojem djeca danas odrastaju omogucava
efikasnije preventivne strategije i dugorocno
oCuvanje oralnog zdravlja, sto i jeste primarni

cilj djecijeg stomatologa. Integracijom klinicke
stru¢nosti i svijesti o savremenim digitalnim
uticajima moguce je razviti odrzive modele
prevencije i oCuvanja oralnog zdravlja prilagodene
novim generacijama djece- djece savremenog

L

Tradicionalni porodi¢ni
obrok, koji je imao i
edukativnu i kontrolnu
funkciju zamjenjen
je individualnim
konzumiranjem hrane
uz ekran.
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Krvarenje desni — upozoravajuci
7nak

NajcesS¢i uzrok krvarenja desni je nakupljanje bakterijskog plaka na
povrsini zuba i uz rub desni.

Dr.dent.med. Lamija Zunié rodena je 14. septembra 1997. godine u Tuzli. Osnovnu $kolu i Gimnaziju
zavrsava u Tuzli, nakon cega upisuje Stomatoloski fakultet Univerziteta u Sarajevu, na kojem

i diplomira 2022.godine. Trenutno je zaposlena u grupnoj privatnoj praksi ARdent u Tuzli gdje
nastavlja sticati radno iskustvo u klinickoj stomatoloskoj praksi, gdje se posebno istice posvecenoscu
pacijentima, preciznoscu u radu i kontinuiranom stru¢nom usavrsavanju. Aktivno ucestvuje na
brojnim domacim i medunarodnim stomatoloskim kongresima, simpozijima i edukacijama, prateci
savremene trendove i dostignuca u dentalnoj medicini.

rvarenje desnije jedan od najc¢escih
simptoma koji pacijenti primijete
tokom svakodnevne oralne higijene,
ali mu cesto ne pridaju dovoljno
paznje. Pojava krvi prilikom pranja
zuba ili koristenja zubnog konca
nerijetko se smatra bezazlenom i prolaznom.
Medutim, vazno je naglasiti da zdrave desni ne
krvare, te je krvarenje u vecini slucajeva znak da se
u tkivu desni razvija upalni proces.

® ZASTO DESNI KRVARE?

Najcesci uzrok krvarenja desni je nakupljanje
bakterijskog plaka na povrsini zuba i uz rub
desni. Plak predstavlja mekani sloj sastavljen od
bakterija, ostataka hrane i produkata njihovog
metabolizma, koji se kontinuirano formira u
usnoj supljini. Ukoliko se ne uklanja redovnim i
pravilnim pranjem zuba, dolazi do iritacije i upale
desni, stanja poznatog kao gingivitis. Gingivitis
se najcesce manifestuje crvenilom, otokom i
osjetljivos¢u desni, uz krvarenje koje se javlja pri
pranju zuba, zvakanju tvrde hrane ili cak spontano.
U ovoj fazi bolest je reverzibilna, sto znaci da

se uklanjanjem uzroka i poboljSanjem oralne
higijene desni mogu u potpunosti oporaviti bez
trajnih posljedica.

® NAPREDAK UPALE -
PARODONTITIS

Ako se gingivitis ne lijeCi na vrijeme, upalni proces
moze napredovati u parodontitis. Parodontitis

je ozbiljnije oboljenje koje, osim desni, zahvata i
dublja potporna tkiva zuba, ukljuc¢ujuci vezivno
tkivo i kost. Posljedice mogu ukljucivati povlacenje
desni, stvaranje parodontalnih dzepova, klimanje
zuba, neugodan zadah, bol pri zvakanju i, u
uznapredovalim slu¢ajevima, gubitak zuba.

Za razliku od gingivitisa, ostecenja nastala kod
parodontitisa ¢esto su trajna i zahtijevaju slozenije
lijecenje. Upravo zato krvarenje desni treba shvatiti
kao rani znak upozorenja.

® KOJI SU DRUGI MOGUCI
UZROCI KRVARENJA DESNI?

lako je bakterijski plak najc¢esci uzrok, krvarenje
desni moze biti povezano i sa drugim faktorima.

® HORMONSKE PROMJENE

Hormonske promjene tokom puberteta, trudnoce
ili menopauze mogu povecati osjetljivost desni i
njihovu sklonost ka upali. Trudnice ¢esto primijete
pojacano krvarenje zbog jace imunoloske reakcije
organizma na bakterijski plak.

® SISTEMSKE BOLESTI

Odredene bolesti mogu uticati na zdravlje desni.
Dijabetes mozZe smanjiti otpornost organizma na
infekcije i usporiti zarastanje tkiva. Poremecaji krvi,
oslabljen imunitet i nedostatak vitamina, posebno
vitamina C, takoder mogu dovesti do izrazenijeg
krvarenja.

® LIJEKOVI

Terapija lijekovima za razrjedivanje krvi moze
pojacati sklonost ka krvarenju, dok neki lijekovi
uzrokuju promjene u tkivu desni ili smanjuju
lucenje pljuvacke, ¢ime se povecava rizik od upale.

® NEPRAVILNA ORALNA
HIGIJENA

Prejak pritisak cetkicom ili koristenje tvrde cetkice
moze dodatno iritirati desni. Ipak, u vecini slucajeva
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krvarenje ukazuje na vec
postojecu upalu, a ne samo na
mehanic¢ku povredu.

Jedna od najc¢escih gresSaka
pacijenata je da, nakon sto
primijete krvarenje, pocnu
izbjegavati temeljito pranje zuba
ili preskacu cCis¢enje osjetljivih
podrucja. Time se omogucava
dalje nakupljanje bakterija i
pogorsanje upale. Pravilno
postupanje je upravo suprotno
— potrebno je odrzavati redovnu
i temeljitu oralnu higijenu,

uz njeznu i pravilnu tehniku
cetkanja.

Zube je preporucljivo prati
najmanje dva puta dnevno,
ujutro i navecer, u trajanju od
najmanje dvije minute. Posebnu
paznju treba posvetiti liniji
izmedu zuba i desni, gdje se
plak najcesce zadrzava.
Koristenje zubnog konca,
interdentalnih Cetkica ili oralnog
tusa izuzetno je vazno, jer Cetkica
sama ne moze adekvatno ocistiti
meduzubne prostore.

Antibakterijske te¢nosti za
ispiranje usta mogu pomoci u
smanjenju bakterija, ali ne mogu
zamijeniti mehanicko cisc¢enje.
Redovne stomatoloske kontrole,
idealno svakih Sest mjeseci,
omogucavaju rano otkrivanje
problema kao i profesionalno
uklanjanje zubnog kamenca

koji se ne moze ukloniti ku¢nom
higijenom. Zdrave Zivotne
navike takoder imaju znacajnu
ulogu. UravnoteZena ishrana
bogata vitaminima i mineralima
doprinosi zdravlju oralnih tkiva,
dok pusenje znacajno povecava
rizik od bolesti desni i usporava
zarastanje.

U posljednjim decenijama

sve vise paznje posvecuje se
povezanosti izmedu oralnog
zdravlja i opsSteg stanja
organizma. Desni nisu izolovani
dio tijela— one su bogato

Dijabetes moze smanjiti otpornost
organizma na infekcije 1 usporiti
zarastanje tkiva. Poremecaji krvi,

oslabljen imunitet 1 nedostatak
vitamina, posebno vitamina C,
takoder mogu dovesti do izrazenijeg
Krvarenja.

102 EIDentBiH @ denthih



® 6 6 0 0 0 0 & 0 & 0 o 0 O 0 0 o o

prokrvljeno tkivo kroz koje
bakterije i upalni produkti iz
usne supljine mogu dospjeti

u krvotok i uticati na druge
organe i sisteme. Hroni¢na upala
desni i parodontalna oboljenja
predstavljaju stalni izvor bakterija
i inflamatornih medijatora u
organizmu. Takvo dugotrajno
upalno stanje moze doprinijeti
razvoju ili pogorsanju odredenih
sistemskih bolesti.

® © 0 0 0 0 0 0 06 0 0 0 0 0 0 o o
Istrazivanja su pokazala da
osobe sa nelije¢enim bolestima
desniimaju vedi rizik od
kardiovaskularnih oboljenja,
ukljucujuci bolesti srca i krvnih
sudova. Smatra se da bakterije iz
usne Supljine mogu doprinijeti
stvaranju aterosklerotskih
promjena i uticati na upalne
procese u krvnim sudovima.
Posebno je znacajna veza
izmedu parodontalnih bolesti i
dijabetesa.

® © 0 0 0 0 0 0 06 0 0 0 0 0o 0 o o
Ova povezanost je dvosmjerna:
dijabetes povecava sklonost ka
infekcijama i usporava zarastanje
tkiva, pa su oboljeli podlozniji
upalama desni, dok hroni¢na
upala desni moze otezati
kontrolu nivoa secera u krvi.

Zato se kod dijabeti¢ara redovne
stomatoloske kontrole smatraju
vaznim dijelom ukupne
zdravstvene brige. Zdravlje desni
ima poseban znacaj i u trudnodi.

® & &6 0 & 0 o 0 0 & O 0 o 0 © 0 o o0

Upale desni kod trudnica
povezane su s vecim rizikom

od prijevremenog poroda i nize
porodajne tezine novorodenceta.
Hormonske promjene tokom

pa pravilna oralna higijena i
stomatoloski pregledi imaju
dodatnu vaznost u ovom
periodu.

Takoder, bakterije iz usne
Supljine mogu dospjeti u disajne
puteve, Sto kod starijih osoba

i hroni¢nih bolesnika moze
povecati rizik od respiratornih
infekcija. Kod osoba sa
oslabljenim imunitetom,
nelijecene oralne infekcije

mogu predstavljati dodatno
opterecenje za organizam.

Sve ovo potvrduje da briga o
desnima nije vazna samo zbog
ljepog osmijeha i ocuvanja

zuba, vec i zbog cjelokupnog
zdravlja. OdrZavanje dobre oralne
higijene, redovne stomatoloske
kontrole i pravovremeno lijecenje
upala desni doprinose smanjenju
rizika od brojnih zdravstvenih
komplikacija i poboljSanju
kvaliteta zivota.

® KADA SE JAVITI
STOMATOLOGU?

Potrebno je obratiti se
stomatologu ukoliko krvarenje
desni traje duze vrijeme, javlja se

cdentBiH

spontano, praceno je bolom,
otokom, povlacenjem desni,
klimavoscu zuba ili stalnim
neugodnim zadahom. Rana
dijagnostika i terapija obi¢no
su jednostavne i bezbolne,
dok odgadanje pregleda
moze dovesti do ozbiljnijih
komplikacija i zahtjevnijeg
lijeCenja.

® ZAKLJUCAK
Krvarenje desni, iako ¢esto
zanemareno, predstavlja vazan
signal upozorenja. U

najvecem broju slucajeva rijec
je oranom iizljec¢ivom stadiju
bolesti, ali samo ukoliko

se reaguje na vrijeme. Redovna
oralna higijena, pravilne

navike i periodi¢ne kontrole
kod stomatologa kljucnisu za
oCuvanje zdravih desni, stabilnih
zuba i lijepog osmijeha.
Ignorisanje ovog simptoma
moze dovesti do progresije
bolesti i trajnih posljedica, dok
pravovremena reakcija
omogucava jednostavno
rieSavanje problema i dugoroc¢no
oCuvanje oralnog i opsteg
zdravlja. Krvarenje desni
predstavlja upozoravajuci znak
koji ne treba zanemariti!

94

Antibakterijske
tecnosti za
iIspiranje usta
mogu pomoci
u smanjenju
bakterija, ali ne
mogu zamijenitl
mehanicko
ciSc¢enje.
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COXO

Ficlesstonat Manufscturer

C-SAILOR PRO+

Dental implantation systems

Total Denti COXO - Nova generacija

stomatoloske opreme za trziste BiH

COXO tehnologija u sluzbi savremene stomatoloske prakse.

dinami¢nom svijetu stomatologije,

gdje se preciznost, pouzdanost i

inovacija neprestano redefinisu,

saradnja dobavljaca i stomatoloskih

profesionalaca postaje kljuc

uspjeha. Total Dent je kao ovlasteni
distributer i uvoznik vrhunske stomatoloske
opreme i materijala u Bosni i Hercegovini dodatno
unaprijedio svoju ponudu ukljucivanjem COXO
Medical proizvoda — brenda globalno priznatog
po kvalitetu, inovacijama i Sirokom portfoliju
stomatoloskih rjesenja.

COXO proizvodi, prisutni u vise od 120 zemalja
svijeta, poznati su po preciznoj izradi, modernim
tehnologijama i odlicnom odnosu cijene i
performansi. Uvodenjem ovih sistema na

trziste BiH, Total Dent domac¢im stomatolozima
omogucava pristup savremenim rjesenjima koja
unapreduju svakodnevni klinicki rad.

COXO CG-SAILOR PRO - _
SAVREMENI IMPLANTOLOSKI
SISTEM
Savremena implantologija i oralna hirurgija
zahtijevaju opremu koja omogucava preciznu
kontrolu, stabilne performanse i intuitivno
upravljanje tokom zahvata. COXO je razvio seriju
implantoloskih sistema koji kombinuju snagu,
ergonomiju i digitalnu kontrolu rada. U okviru
ponude dostupna su dva sistema — C-Sailor Pro+
i C-Sailor, koji stomatolozima omogucavaju izbor
izmedu naprednog i standardnog rjesenja za
implantoloske i hirurSke procedure.

COXO C-Sailor Pro+ Dental Implantation System
predstavlja napredni implantolosko-hirurski motor-
sistem dizajniran za preciznu kontrolu tokom
implantoloskih i oralnohirurskih zahvata. Sistem je
opremljen velikim full-touch ekranom sa grafickim
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prikazom parametara rada i faza
implantacije, Sto ommogucava
jednostavan pregled postavkKi

i kontrolu u realnom vremenu
tokom svih faza zahvata — od
pripreme implantoloskog

lezista do zavrsnog postavljanja
implantata.

Uredaj koristi snazan brushless
motor koji omogucava stabilan
rad pri razlicitim brzinama i
obrtnom momentu do 80 N-cm,
uz maksimalne brzine do 40 000
rom. Integrisani sistem irrigacije
sa Cetiri nivoa prilagodljivog
protoka omogucava efikasno
hladenje tokom busenja, dok
LED osvjetljenje visoke jac¢ine
(do 30 000 lux) obezbjeduje
odli¢nu vidljivost operativhog
polja. Multifunkcionalna nozna
komanda omogucava preciznu
kontrolu svih parametara bez
prekida rada, sto dodatno
povecava ergonomiju tokom
implantoloskih i hirurskih
procedura.

Pored ovog naprednog modela,
COXO u ponudiima i C-Sailor
Dental Implantation System,
implantoloski motor razvijen kao
pouzdano i jednostavno rjiesenje
za svakodnevne implantoloske
procedure.

Ovaj sistem omogucava precizno

podeSavanje brzine i obrtnog
momenta, stabilan rad motora
i intuitivno upravljanje putem
kontrolne jedinice i nozne
komande. Integrisani sistem
irrigacije obezbjeduje adekvatno
hladenje tokom busenja, dok
ergonomija ru¢nog dijela i
jasno podesavanje parametara
omogucavaju sigurnu i
kontrolisanu implantolosku
terapiju.

® PRAKTICNA
VRIJEDNOST U
ORDINACI]JI

Za stomatologe koji se bave
implantologijom i oralnom
hirurgijom, C-Sailor sistemi
predstavljaju pouzdane

i savremene uredaje koji
unapreduju workflow i
povecavaju sigurnost procedura.
Dok C-Sailor pruza stabilno

i jednostavno rjesenje za
standardne implantoloske

zahvate, C-Sailor Pro+ donosi
dodatni nivo digitalne kontrole,
snazniji motor i napredne
funkcije koje su posebno korisne
kod zahtjevnijih implantoloskih

i hirurskih zahvata. Rezultat je
veca preciznost, predvidivost
terapije i bolji komfor za
pacijenta.

® COXO CX207-C
HI14 - TURBINA ZA
SVAKODNEVNU
PRAKSU

COXO CX207-C H14 predstavlja
visokofrekventnu zracnu turbinu
namijenjenu svakodnevnoj
upotrebi u restorativnoj
stomatologiji. Sa brzinom rada
od =300 000 obrtaja u minuti
omogucava brzo i precizno
uklanjanje karijesa i preparaciju

cdentBiH

zubnih tkiva uz stabilnu snagu
rezanja.

Opremljena je push-button
sistemnom za jednostavnu
zamjenu svrdla, keramic¢kim
lezajevima koji obezbjeduju
dugotrajan i tisi rad (<68 dB), kao
i efikasnim sistemom hladenja
sa jednosmjernim sprejom.
Kompatibilna je sa Midwest-4 i
2-hole priklju¢cima i predvidena
za sterilizaciju u autoklavu.

U praksi to znaci vec¢u kontrolu
tokom preparacije, manje
vibracija i ve¢i komfor za
pacijenta. Stabilan rad pri
visokim obrtajima skracuje
vrijeme intervencije, dok
pouzdana konstrukcija
doprinosi dugom vijeku trajanja
instrumenta.
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® COXO C-BRIGHT
- PROFESIONALNA
LAMPA ZA
1ZBJELJIVANJE ZUBA
COXO C-BRIGHT Teeth
Whitening Accelerator je
profesionalna LED lampa
namijenjena ubrzanju

i optimizaciji postupka
izbjeljivanja zuba u ordinacijskim
uslovima. Sistem koristi Sest
snaznih LED dioda sa talasnom
duzinom od priblizno 420-490
nm, ¢ime se efikasno aktivira
gel za izbjeljivanje i postize
stabilan, ujednacen rezultat.
Integrisani ventilacioni sistem
obezbjeduje kontinuiran i
siguran rad bez pregrijavanja.

Polukruzni dizajn glave
omogucava istovremeno
osvjetljavanje obje vilice, dok
podesivi tajmer i vise nivoa
intenziteta svjetla pruzaju
fleksibilnost u radu sa razlicitim
protokolima i preparatima.
LED ekran i intuitivhe kontrole
dodatno pojednostavljuju
rukovanje, sto ovu lampu

¢ini prakti¢nim rjesenjem za
ordinacije koje zele efikasan

i profesionalan tretman
izbjeljivanja.

® ZASTO COXO?

COXO asortiman, dostupan u
Bosni i Hercegovini zahvaljujuci
kompaniji Total Dent, predstavlja
spoj savremene tehnologije,
pouzdanosti i prakti¢nosti u
svakodnevnom radu. Bilo da je
rijeC o estetskim procedurama,
restorativnim zahvatima ili

implantologiji, ovi sistemi

nude stabilne performanse i
jednostavno rukovanje.Vazno
jeistaci i podrsku koju Total
Dent obezbjeduje kao ovlasteni
distributer — od stru¢nog
savjetovanja pri izboru opreme

do servisne i postprodajne
podrske. Upravo ta kombinacija
kvalitetnog proizvoda i lokalne
stru¢ne podrske ¢ini COXO
sisteme racionalnim i sigurnim
izborom za savremene
stomatoloske ordinacije.

106 EIDentBiH @ dentbih



cdentBiH

PRAVILNO PRANJE ZUBA

c¢ina ljudi misli da se zubi peru lijevo
desno, a ne gore dolje, kao sto je
pravilno. S tim u vezi, gornji zubi se
peru poviacedi cetkicu odozdo prema
gore, a donji suprotno, dakle povlaceci
cetkicu odozgo prema dole. Vrlo je vazno njeznim
kruZnim pokretima pomicati éetkicu od kutnjaka
prema prednjim zubima pa sve do kutnjaka
na drugoj strani celjusti. Zube je potrebno
prati Sto cesce, ali nakon svakog jela nije bas
preporucljivo.

Npr. ukoliko se pojede nesto kiselo i odmah se
nakon jela, u roku od 30 minuta, operu zubi, u tom
slu¢aju bakterije napadaju zubnu caklinu. Hrana
koja sadrzi limunsku kiselinu slabi zubnu caklinu.
Gazirani sokovi, energetska pica i slatkisi mogu
omeksati zubnu caklinu, pa je nakon konzumiranja

istih, zube preporucljivo prati poslije 30 minuta.
To je sasvim dovoljno vremena da zubna caklina
ponovo ojaca. Takoder, za zube je Stetno i nakon
pranja odmah konzumirati kafu i sokove. Najbolje
ih je konzumirati sat vremena nakon pranja zuba.
Takoder, precestim pranjem zuba se otklanja
zubna caklina koja stiti zube, a i moze se nadraziti
zubno meso. Redovno i pravilno pranje zuba
pomaze u prevenciji brojnih zdravstvenih

stanja povezanih sa zubima kao Sto su truljenje
odnosno ispadanje zuba, gingivitis i slicnoVazno
je iodabrati pravilnu ¢etkicu, koja nije starija od
tri mjeseca. Dlacice na njoj ne smiju biti previse
tvrde kako tokom pranja ne bi nadrazile zubno
meso, te izazvale krvarenje. Mekane dlacice
mogu doprijeti do sicusnog prostora ispod desni i
ukloniti komadice hrane ili plaka koji su se poceli
nakupljati.
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Afte u usnoj supljini - uzroci
ilijecenje

Bolne ranice koje se cesto vracaju: sta trebamo znati o aftama?

ec¢ina nas se barem jednom u

Zivotu susrela s bolnim, neugodnim

ranicama u usnoj supljini poznatim

pod nazivom afte. Mogu se javiti u

bilo kojoj zivotnoj dobi, ali je najveca

ucestalost izmedu 10. i 30. godine
Zivota, te se gotovo dvostruko cesce javljaju kod
osoba Zenskog spola.Uglavnom, afte prolaze
spontano, zarastaju bez oziljka i pacijenti naj¢esce
nemaju potrebu za terapijom.

Medutim, 20-30% opSte populacije razvija
rekurenti oblik, poznat kao aftozni rekurentni
stomatitis (RAS), koji se odlikuje ¢estim recidivima
tj. ponovnim javljanjima ovih lezija. Kod takvih
pacijenata afte mogu uveliko uticati na kvalitet
Zivota i oteZzavati svakodnevne aktivnosti. lako su,
kako je vec¢ navedeno, vrlo Cesta pojava, tacan uzrok
nastanka jos uvijek nije u potpunosti objasnjen.

U ovom ¢lanku razmotrit ¢emo najvaznije rizicne
faktore i moguce uzrocnike, klinicke oblike te
savremene pristupe lijecenju afti u usnoj supljini
— s posebnim osvrtom na ulogu stomatologa u
dijagnostici i upravljanju ovim cestim stanjem.

Afte su povrsinske ulceracije oralne sluznice,
okruglog ili ovalnog oblika, sa bjelicastom ili
Zuckastom sredinom koju okruzuje crveni,
inflamirani rub. Mogu se pojaviti pojedinacno ili u
grupi, a klinicka slika zavisi od vrste afte, veliCine
povrsine koju zahvata i pratec¢ih simptoma.

Javljaju se iskljucivo na neoroznjenim, pokretljivim
dijelovima oralne sluznice, poput unutrasnje
povrsine usana i obraza, ivica ili donje povrsine
jezika, dna usne Supljine i mekog nepca. Ovo

je klju€na dijagnosticka karakteristika koja ih
razlikuje od drugih ulceracija u usnoj Supljini.

Par dana prije pojave same lezije, moze se javiti
peckanje ili osje¢aj zarenja na mjestu gdje ¢e

se afta razviti. Glavni simptomi koji prate pojavu
afti su bol i nelagoda, dok se kao posljedica
sekundarne infekcije mogu javiti i opsti simptomi
poput povisene tjelesne temperature, umora i
oticanja regionalnih limfnih ¢vorova. Postoje tri
glavna klini¢ka oblika afti. Naj¢esci i najblazi oblik
su male afte precnika do 1cm. Takve afte traju
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PISE: dr.dent.
med. Lejla
Salihbegovic

Dr. Lejla Salihbegovi¢ rodena
Jje 1998. godine u Tuzli. Osnovno
i srednje obrazovanje zavrsila
Jje u Zivinicama, nakon ¢ega
upisuje Stomatoloski fakultet
Univerziteta u Sarajevuy,

na kojem diplomira 2022.
godine.Svoju profesionalnu
karijeru zapocinje u privatnoj
stomatoloskoj ordinaciji

u Zivinicama, gdje stjece
znacajno klinicko iskustvo i
kontinuirano se usavrsava kroz
dodatne edukacije i strucne
seminare. Posvecena je stalnom
stru¢nom napredovanju

i pracenju savremenih
dostignuca u stomatologiji.

U narednom periodu planira
otvoriti viastitu stomatolosku
ordinaciju u Sarajevu, s

ciliem pruzanja kvalitetne i
savremene stomatoloske usluge
pacijentima.
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7-14 dana i zarastaju bez oziljka.
Rjede, afte prelaze velic¢inu od
Tcm u precniku, prodiru dublje
u sluznicu, pa samim time

se povecava vrijeme njihovo
cijeljenja, a mogu ostaviti i
oziljke. Treci, najrjedi oblik,
herpetiformne afte, podsjeca na
herpesne lezije, ali nije virusnog
porijekla. Javljaju se brojne sitne
afte koje se mogu medusobno
spajati u klastere. Vazno je
naglasiti da afte nisu zarazne.

Bilo kakvo ostecenje ili iritacija
osjetljive sluznice usne supljine
moze dovesti do razvoja afte.
Najcesce su to sluc¢ajni ugrizi,
pregrubo cetkanje, koristenje
tvrdih Cetkica za zube te
konzumiranje vruce hrane i pica.
Metalne bravice kod soba sa
fiksnim ordotontskim aparatima
na razvoj aftoznih ulceracija.
Takode, tu su ijatrogene

iritacije - neadekvatne protetske
nadoknada, ispuni (plombe)

sa ostrim rubovima ili povrede
prilikom stomatoloskih tretmana.

Do 40% pacijenata sa
dijagnozom RAS-a ima
pozitivnu porodicnu anamnezu,
Sto ukazuje na genetsku
predispoziciju. Oslabljen imuni
sistem povecava sklonost ka
razvijanju raznih bolesti, pa tako
i ovih lezija. Faktori koji slabe
imuni sistem, a na koje vecinom,
mozemo uticati ukljucuju
konzumiranje alkohola i cigareta,
nedostatak sna, losu prehranu i
stres. Poseban naglasak stavlja
se na nhedostatak vitamina B12,
Zeljeza, cinka i folne kiseline.
Stres ne samo da moze biti
uzrok, nego i posljedica pojave
afti, jer bolne lezije dodatno
povecavaju nervnu napetost,
¢ime se stvara jedan zacarani
krug.

Ucestalija pojava afti kod

7Zena pokazuje povezanost sa
hormonskim promjenama.
Sodium lauril sulfat(SLS), sastojak
koji omogucava stvaranje pjene
u deterdZenatima, sapunima pa
tako i pastama za zube, moze
doprinijeti nastanku afti kod
osjetljivih osoba.

Afte su povrsinske ulceracije oralne
sluznice, okruglog ili ovalnog oblika,
sa bjelicastom ili Zuckastom sredinom
koju okruzuje crveni, inflamirani rub.
Mogu se pojaviti pojedinacno ili u
grupi, a klinicka slika zavisi od vrste
afte, velicine povrsine koju zahvata i
pratec¢ih simptoma.
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Afte se ponekad javljaju i kao simptom sistemskih
bolesti, poput celijakije, Kronove bolesti,
Behdzetovog sindroma, HIV infekcije ili drugih
imunodeficitarnih stanja.

Vecina pacijenata nema potrebu posjetiti ljekara,
buduci da afte naj¢esce zarastaju spontano u roku
od 7-14 dana i ne zahtijevaju poseban tretman.

U sluc¢ajevima kada su simptomi izrazeni, kada
afte perzistiraju duze od normalnog te otezavaju
svakodnevne aktivnosti; kada se ucestalo vracaju
— obavezno potraziti stru¢nu pomoc. Cilj terapije
je ublaziti bol, skratiti trajanje lezije i sprijeciti
recidive. Prvi korak ukljucuje prepoznavanje i
otklanjanje potencijalnog uzroka.

Opste preporuke - Cetkati zube mekanom
cetkicom koja nece iritirati oralnu sluznicu,
koristiti paste za zube bez SLS-a, izbjegavati
vodice za ispiranje usta sa alkoholom; izbjegavati
zacinjenu, kiselu i krutu, abrazivnu hranu; prekriti
ostre rubove bravica voskom kod ortodontskih
pacijenata.

Vazno je ne zanemarivati oralnu higijenu, jer se
time povecava rizik od bakterijske infekcije.
Prirodni nacin za ublazavanje simptoma i
prevenciju nastanka afti moze biti i samo ispiranje
usta slanom vodom ili fizioloSkom otopinom,

nanosSenje male koli¢ine paste napravljene od sode

bikarbone i vode, direktno na aftu, Sto smanjuje

kiselost i iritaciju; koristenje meda zbog njegovog
antibakterijskog djelovanja. Dostupni su i brojni
preparati za lokalnu primjenu, koji se mogu

uzeti bez recepta poput Gengigel-a, Anaftin-a

i raznih antiseptika. Po potrebi, ljekar moze
propisati topikalnu primjenu preparata na bazi
kortikosterioda, a kod vrlo bolnih i velikih afti oralne
steroidne tablete. Termokauterizacija takode moze
olaksati simptome.

Suplementacija u vidu vitamin B-kompleksa,
zeljeza, cinka i folne kiseline smanjuje ucestalost
recidiva i neophodna je kod potvrdene
deficijencije. Ako se sumnja da su afte povezane sa
hronic¢nim oboljenjima ili poremecajima imuniteta,
osim lokalnog tretiranja lezije, pacijent se upucuje
na daljnju dijagnostiku i lijecenje osnovnog
oboljenja.

Bilo kakvo ostecenje ili
iritacija osjetljive sluznice
usne Supljine moze dovesti
do razvoja afte.
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Zastitite svoje zube na vrijeme uz vrhunske
proizvode za kompletnu njegu usne Supljine,
prevenciju i zastitu od parodontoze.
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BUCCAL TUBES ORTHO-CAST M-SERIES

o Visokokvalitetne ortodontske tubice od
najkvalitetnijih biokompatibilnih materijala

® Otoprnost na koroziju

@ Monoblok-jednodjelna izrada za veéu
snagu,bez lemljenih djelova ,smanjuje rizik
lomljenja sa dodatnim retencionim
elementima na bazi

© Anatomski dizajn prilagoden molarima

® Oznake na bazama radi lakSeg
pozicioniranja pri postavi

® Posebno oblikovane za 1.i 2. molar lijevo i
desno po kvadrantima

DISCOVERY SMART METALNE BRAVICE

® Najkvalitetnij materijali izrade

® Markirana baza radi lakSeg postavljanja i
razlikovanja zuba

® Low profile (mini bravice)za udobnost
pacijenta

o Mikroprecizna tehnologija kontrole sile i
tocne dimenzije slota

® Glatke i zaobljene ivice za smanjenje trenja

» Sand blast baza ,pojacavajacinu lieplienja

o Diskretne i anatomski oblikovane

® Dostupno za Roth,Mbt,Edgewise

() fraDidaka Bunti¢a 141
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Osmijeh koji gradi samopouzdanje-
kako estetska percepcija
ortodontskih nepravilnosti uti¢e na

svakodnevni zivot

Estetika osmijeha i samopouzdanje pacijenta.

Vedrana Ratkovic¢ rodena je u
Trebinju, gdje je zavrsila osnovnu
i srednju skolu. Nakon toga
upisuje studij stomatologije

na Univerzitetu u Istocnom
Sarajevu, Medicinskom fakultetu
Foca. Po zavrsetku studija
pocinje raditi kao polivalentni
stomatolog u ZU “Saric-dent”

u Trebinju, gdje i danas radi.
Trenutno je na specijalizaciji iz
ortopedije vilica na Medicinskom
fakultetu Foca. Aktivnho
ucestvuje na brojnim strucnim
kongresima i edukativnim
seminarima u zemlji i regionul.

smijeh je univerzalni
znak komunikacije,
prinvatanja i
samopouzdanja.

U profesionalnom,
socijalnom i privatnom
okruzenju on Cesto predstavlja
prvi kontakt sa okolinom. lako

je ortodoncija tradicionalno

bila usmjerena na korekciju
malokluzija i uspostavljanje
funkcionalne okluzije, savremena
praksa sve vise prepoznaje znacaj
estetske komponente terapije.
Pacijenti se danas rijetko javljaju
iskljucivo zbog funkcionalnih
smetnji. Mnogo ¢esce motiv
dolaska u ordinaciju predstavlja
estetska zabrinutost — ,ne svida
mi se Mmoj osmijeh*, ,zubisu mi
previse istureni, ,ne smijem da
se smijem na fotografijama”.

Ove izjave ukazuju na duboku
povezanost dentofacijalne
estetike | psiholoskog dozivljaja
sebe. Estetska percepcija
ortodontskih nepravilnosti

- , nerijetko ima veci uticaj na
PISE: dr. Vedrana Ratkovic svakodnevni Zivot nego sama
funkcionalna dijagnoza.
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Estetska percepcija: subjektivni
dozivljaj nasuprot klini¢koj slici

U klinickoj praksi jasno
razlikujemo objektivnu potrebu
za terapijom i subjektivni estetski
dozivljaj pacijenta. Indeksi

ortodontske potrebe mogu
ukazivati na umjeren ili ak
blag poremecaj, dok pacijent
istu nepravilnost dozivljava kao
izrazito estetski problem.

Na percepciju uti¢u brojni faktori:

- starosna dob

- pol

- socijalno okruzenje

- medijski standardi ljepote

- licno samopouzdanje
Adolescencija je posebno
osjetljiv period. U fazi
formiranja identiteta i pojacane
samosvijesti, i minimalne

nepravilnosti u frontalnom
segmentu mogu postati
izvor nesigurnosti. Dijasteme,
rotacije sjekutica, izrazen
psiholoski dozivljaj sebe.
Estetska percepcija ortodontskih
nepravilnosti nerijetko ima veci
uticaj na svakodnevni Zivot nego
sama funkcionalna dijagnoza.

® PSIHOSOCIJALNI
UTICAJ U
DJETINJSTVU I
ADOLESCENCIJI

Brojne studije o kvalitetu

Zivota povezanom sa oralnim
zdravljem potvrduju da
ortodontske nepravilnosti uticu
na emocionalnu stabilnost i
socijalnu interakciju mladih
osoba.

cdentBiH

Djeca saizrazenim
dentofacijalnim odstupanjima
¢esce su meta zadirkivanja. Takva
iskustva mogu rezultirati:

- povlacenjem iz drustva

- izbjegavanjem javnog govora

- smanjenim samopostovanjem

- pojacanom socijalnom
anksioznoscu

Osmijeh tada prestaje biti
spontana reakcija i postaje
kontrolisana radnja. Djeca i
adolescenti svjesno prekrivaju
usta rukom, izbjegavaju
fotografisanje ili razvijaju
suzdrzanu mimiku. Upravo u
ovom periodu ortodontska
terapija moze imati
transformativnu ulogu. Osim
korekcije odnosa vilica i zuba,
ona ¢esto donosi emocionalno
rasterecenje i jacanje
samopouzdanja.

® LSTETIKA
OSMIJEHA 1
PROFESIONALNI
ZIVOT

Uticaj estetske percepcije ne
zavrsava se u adolescenciji.
Odrasli pacijenti sve ¢esce traze
ortodontsku terapiju iz estetskih
razloga, posebno u kontekstu
profesionalnog razvoja.

U poslovnom okruzenju,
osmijeh je vazan dio neverbalne
komunikacije. Istrazivanja
socijalne percepcije pokazala

su da se osobe sa estetskKi
harmonic¢nim osmijehom ¢esce
dozivljavaju kao:

- kompetentne

- pouzdane

- uspjesne

- komunikativne

Nasuprot tome, izrazene
ortodontske nepravilnosti mogu
uticati na subjektivni osjecaj
manje profesionalne sigurnosti,
posebno kod osoba ¢iji posao
ukljuCuje javne nastupe, rad sa
klijentima ili medijsku prisutnost.

Vazno je naglasiti da se ne radi

o objektivnoj profesionalnoj
sposobnosti, vec o
samopercepciji i samopouzdanju
koje direktno utice na nacin
komunikacije.

dentBiH - Casopis o dentalnoj medicini115



cJentBiH

® KLINICKI PRIMJER: KADA
ESTETIKA POSTAJE PRIMARNA
INDIKACIJA

Pacijent, starosti 28 godina, javio se zbog
nezadovoljstva izgledom prednjih zuba. Klinicki
nalaz pokazivao je umjerenu zbijenost donjih
sjekutica i blagu protruziju gornjih. Funkcionalni
parametri bili su stabilni, bez simptoma
temporomandibularne disfunkcije.

Pacijent je naveo da:

- izbjegava osmijeh na poslovnim fotografijama
- osje¢a nelagodu tokom prezentacija

- ima utisak da izgleda ,,neuredno”

Nakon detaljne analize i konsultacije, sprovedena
je terapija fiksnim aparatima gdje je postignuta
harmonizacija frontalnog segmenta i poboljsana
linija osmijeha. Po zavrsetku terapije, pacijent

je izjavio da se osjeca ,oslobodeno” i sigurnije u
profesionalnim situacijama. lako inicijalna klinicka
slika nije ukazivala na hitnu funkcionalnu potrebu
za intervencijom, psiholoski benefit terapije bio
je znacajan. Ovaj primjer potvrduje da estetska
komponenta ¢esto predstavlja legitimnu i
opravdanu indikaciju za ortodontsku terapiju.
Naravno, prioritet treba da bude adekvatna
indikacija zasnovana na fukncionalnim i
zdravstvenim razlozima,dok estetska komponenta
ima sekundarni znacaj.

® PSIHOLOSKI EFEKTI
ORTODONTSKE TERAPIJE

ZavrSetak ortodontske terapije ¢esto donosi
promjene koje prevazilaze estetski segment.
Pacijenti prijavljuju:

- slobodnije osmjehivanje

- vecu spontanost u komunikaciji

- povecano samopouzdanje

- pozitivniji dozZivljaj sopstvenog izgleda

Zanimljivo je da promjene nisu iskljucivo vezane za
osmijeh. Cesto dolazi i do promjene drzanja tijela,
sigurnijeg kontakta ocima i opustenije mimike.
Ovi efekti potvrduju da dentofacijalna harmonija
ima duboku povezanost sa opstim psiholoskim
blagostanjem.

® ULOGA STOMATOLOGA:
IZMEDU ESTETIKE I REALNIH
OCEKIVANJA

Savremeni ortodont mora balansirati izmedu
estetskih zelja pacijenta i realnih terapijskin
mogucnosti. Klju¢ uspjeha lezi u komunikaciji.
Potrebno je:

- pazljivo saslusati motivaciju pacijenta

- procijeniti psiholosku zrelost

- jasno objasniti oc¢ekivane rezultate

- izbjeci stvaranje nerealnih estetskih ideala
Digitalne simulacije i fotografska analiza osmijeha
mogu biti korisni “alati” u planiranju terapije i
uskladivanju ocekivanja. Holisticki pristup, koji

uvazava emocionalnu dimenziju pacijenta,
doprinosi vecem zadovoljstvu terapijskim ishodom.

® GRANICE ESTETSKE
PERFEKCIJE

U savremenom drustvu postoji tendencija ka
idealizaciji ,savrsenog osmijeha“. Medutim,
individualne karakteristike, mikroasimetrije i
prirodne varijacije dio su licnog identiteta.

Cilj ortodontske terapije ne treba da bude
uniformnost, ve¢ harmonija. Estetski uspjeh
podrazumijeva balans izmedu funkcije, proporcije
i individualnih crta lica. Prekomjerna teznja ka
perfekcionizmnu mMoze dovesti do nepotrebnih
intervencija i nezadovoljstva, stoga je profesionalna
procjena i eticki pristup od presudnog znacaja.

® /AKILJUCAK

Estetska percepcija ortodontskih nepravilnosti

ima snazan uticaj na svakodnevni zivot, od
Skolskog okruzenja do profesionalne karijere.
Osmijeh je vazan dio identiteta, komunikacije i
samopouzdanja. Ortodontska terapija, posmatrana
kroz savremeni, integrisani pristup, predstavlja vise
od korekcije zagriza.

Ona moze biti proces licne transformacije, jacanja
samopouzdanja i unapredenja kvaliteta zivota.
Zadatak stomatologa nije samo da postigne
idealnu okluziju, ve¢ da razumije psiholoski
kontekst pacijenta i pruzi terapiju koja ¢e donijeti
funkcionalnu stabilnost i estetsku harmoniju —
osmijeh koji zaista gradi samopouzdanje.

® SAZETAK

Osmijeh predstavlja vazan element neverbalne
komunikacije i znac¢ajan faktor u formiranju
samopouzdanija i socijalne percepcije pojedinca.
lako su ortodontske nepravilnosti primarno
funkcionalne prirode, njihova estetska
komponenta Cesto ima dominantan uticaj na
odluku pacijenata da zapocnu terapiju. Subjektivna
percepcija malokluzije ne mora biti u direktnoj
korelaciji sa njenom klinickom tezinom, ali moze
znacajno uticati na emocionalno stanje, socijalne
interakcije i kvalitet zivota.

U djecijem i adolescentnom uzrastu ortodontske
nepravilnosti mogu dovesti do smanjenog
samopostovanja, socijalne anksioznosti i povlacenja
iz drustvenih aktivnosti. Kod odraslih pacijenata
estetska zabrinutost Cesto ima profesionalne

i interpersonalne implikacije. Savremena
ortodontska terapija, pored funkcionalne
rehabilitacije, doprinosi poboljsanju psiholoskog
blagostanja i jacanju samopouzdanja.

Holisticki pristup, koji ukljucuje razumijevanje
estetskih ocekivanja i psiholoskih potreba
pacijenta, od klju¢nog je znacaja za postizanje
optimalnog terapijskog ishoda. Ortodontska
terapija stoga ne predstavlja samo korekciju
zagriza, vec i proces koji moze znacajno unaprijediti
kvalitet zivota.
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edel
white

Vazan korak u brizi za zdrave zube i
desni je, uz Cetkanje, i temeljito Ciscenje
meduzubnih prostora i kritiénih
podrucja u ustima.

Edel White Flosserpik oralni tusevi su
maderni, praktiéni uredaji koji predstavljaju
alternativu koristenju zubnog konca.
Pulsiraju¢im mlazom vode omogucuju
temeljito uklanjanje bakterija i njeznu
masazu desni, ¢ak i na tesko dostupnim
mjestima.




WOODPECKER Endodoncija

PRECIZNOST,SIGURNOST | EFIKASNOST

®
ENDO RADAR PRO

BeZicni endomotor

Befitni endomotor sa ugradenim apeks lokatorom | dugotrajnom
punjivom baterijom. Mini glava kolenjaka za jednostavniji pristup
podrudju lijeéenja.Reciprona i rotaciona tehnika rada, prikladan za
sve wrste MiTi | Reciproc iglica. Automatsko utvrdivanje dufine kanala.
Auto Reverse, Auto Stop, Auto Slow Down funkcija, Auto Apical
Reverse, Auto Apical 5top programi.

Moguénost podesavanja obrtnog momenta (torque-a) 0.4 = 5.0 Ncm
Raspon brzine: 100 - 2500 obrtaja u minuti

Fi-P

Uredaj za rezanje i kondenzaciju

gutaperke

TEHNICKE KARAKTERISTIKE:

Dimenzije uredaja

Dimenzije baze

Tefina uredaja

Tedina baze

Trajanje baterije:

4 radne
hempetature:

Kapacitet baterije

Vrijeme punjenja:

Vrijeme zagrijavanja

23, Bmm % 158.3mm
x 23,Bmm

75,5mm x 149,
7mm x 62, 6mm

&g

195¢

1500 aplikacija

1507C, 180"C, 200°C,

230°C

2000 mah

~ 2,5 5ata

0,235

GEMERALMI ZASTUPMIK ZA BiH:

Dents

e

DENTA DE d.o.o. / Visnjik 34/P2, T1000 Sarajevo

Endo 3

Uredaj za irigaciju korijenskog kanala

Pravilna aktivacija irigansa u kanalima tokom
tretiranja korijenskog kanala igra kljuénu ulogu u
pravilnom debridmanu i dezinfekeiji karijenskib
kanala. E3 je bei#icni ergonomski nasadnik za
aktiviranje irigacije tijekom endodontskog
postupka. Emitira visokofrekventnu ultrazvuénu
vibraciju za sigurno i uéinkovito poboljianje endo
irigacije koja se koristi u endodonciji.

Fi-G

Uredaj za topljenje gutaperke
TEHMICKE KARAKTERISTIKE:

Dimenzije uredaja

Dimenzije baze:

Teting baze:

Teldina uredaja:

Trajanje baterije:

4 radne
temperature:

Kapacitet baterije:

Vrijeme punjenja

31,9mm x
152 5mm x
114, 9mim

75,5mm x 149,
Tmm x 62, 6mm

170g

207g

15 aplikacija

150°C, 180°C,
200°C, 230° C

2000 mAh

= 2.5 sata

Tel: 033 210 100 / Fax: 033 667 277/ Emall: dentade@gmall.com ) ©@ cdentadesarajevo
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NOVI IMPLANTAT

CORE-X

UBRZANA TERAPIJA KOD NISKE
GUSTOCE KOSTI |
POSTEKSTRAKCIJSKE ALVEOLE

IZ 3 RAZLOGA:

1. Poboljsana primarna stabilnost i osteckondenzacija.
2. Veca oseocintegracija, zahvaljujuci UNICCA® povrsini.

3. Protetska jednostavnost, jedna konekeija.
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