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CT torténelem

— Tomography = a gorog
tomos szobol
__— Dr. Godfrey Hounsfield
* A klinnikai CT kidolgozdja

* Az elsé paciens felvétel
1972-ben keészilt

— Egy feltételezett agyi
|ézidt igazolt
— Dr. Allan Cormack

* A CT matematikai
problémainak megoldasa
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2D vs. 3D













Voxels (Volume elements)
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Mi is az a CBCT?

* Fogaszati célokra kifejlesztett, a fej-nyak tertletérdl
3D-s felvételek készitésére alkalmas készulék

* A craniofacialis terileten alkalmazhaté
— Eurdpaban: 1997-t6l (NewTom)
— U.S.A.-ban 2001-t6l
* |dealis a craniofacialis terulete
— A készilék kompakt mérete
— Relativan alacsony sugardozis
— Egyre inkabb standard diagnoszt
— Tobbsiku megjelenités a hagyom®
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CT és CBCT osszehasonlitasa

CcT

Kemény és lagyszovet Nem optimalis Kivalo ‘63'
kontraszt v»e
1.(\9 Aﬁ‘

Hounsfield-egység mérése Pontatlan Pontos

FOV kiterjeszthetGsége Limitalt o(\v c > Tetszés szerint

Aﬁ“ .\Qo
Mtermék Tobb Kevesebb

Sugarterhelés* '\Q, ogg Macsonyabb Magasabb
PR
Izotropikus voxel méret 0,125 (iCAT) — 0,076 (Kodak 0,625 mm
9000) mm




Leképezendd térfogat (FOV)

Egy expozicioval elért

FOV

Felosztas:

— Kis térfogatu (8 cm-nél
kisebb atmérd6ji FOV)

— Kozepes (8-15 cm
kozotti atmérdjd FOV)

— Nagy térfogatti (15 cm-
nél nagyobb atmérdji
FOV)

Felbontas:

— Gyakran egy forgas
kbzben tobb expozicio
— nagyobb
sugarterhelés




ldealis voxel méret
24 fels6 els6 molaris
MB,csatornajat vizsgaltak
CBCT-vel

Az MB, csatornak
prevalencidja: 92%

A csatorna megtalalasanak
sikeressége 60%-rol 93,3%-ra
nott a felbontas novelésével

CBCT optimalis felbontasa
0,125 mm vagy kevesebb

Bauman M. The effect of CBCT voxel resolution on the detection of canals in the mesiobuccal
roots of permanent maxillary first molars. MS Thesis.

University of Louisville School of Dentistry Masters in Oral Biology, Louisville, Kentucky, May,
20009.




Effektiv Pan.
dazis felvéte
(nSv) lek

_y _ .
Hattérsugarzas 8 0,8 ~\
OP felvétel 10-15 1

Digitalis OP 4,7-1492% "1

Analog OP 26 2

. = ’d“ v -
Kodak 9000 digit. OP N G- 0,7
Kodak 9000 3D alsé metsz6fog régidja, 70 kV-10 mA 4,7 0,5

A 5 - \* 2
Kodak 9000 3D fels6 molaris fogak, 80 kV—-10 m“é‘\0 A& 18,8 1,8

iCAT Classic 20 masodperces felvétel, 6 crasmagas 32 3,2
iCAT Classic 10 masodperces felvé g‘v ay— 34 3,4
P - ' Ui '
NewTom 3G ,,12” FOV4 70 7
Sirona Galil intalisidozi . 125 12,5
irona Galileo, maxjmali C’)Eli._éﬁ ,
iCAT Classic 20420 masodperces felvétel, 22 cm magas (EFOV) 136 13,6

Planmeca Promax 3D, small adult (tobb felvétel fuzidja révén) 449 44,9

cT 1200-3300 120-330




A CBCT indikacioi

1. A fejl6do fogazatban

1. A CBCT lokalizalt alkalmazasa a fejl6d6 fogazatban

1. EI6 nem tort fogak helyzetének megallapitasa
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A CBCT indikacioi

1. A fejlédd fogazatban

1. A CBCT lokalizalt alkalmazasa a fejl6d6 fogazatban
1. EI6 nem tort fogak helyzetének megailapitasa
2. EI6 nem tort foghoz kapcsolhato kulsé resorptio
3. CBCT a fogszabalyozasban

1.

Szajpadhasadék és mas fejl6dési rendellenesség vizsgalat
El6 nem tort fogak helyzetének megallapitasa

El6 nem tort foghoz kapcsolhato kiils6 resorptio

Mini implant behelyezése el6tti vizsgalat

Gyors maxilla expanzio

3D-s cephalometria
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A CBCT indikacioi

1. A fejl6édb fogazatban

1. A CBCT lokalizalt alkalmazasa a fejl6d6 fogazatban
1. EI6 nem tort fogak helyzetének megallapitasa
2. El6 nem tort foghoz kapcsolhatd kiilsé resorptio

3. CBCT a fogszabalyozasban
Szajpadhasadék és mas fejlédési rendellenesség vizsgalat
El6 nem tort fogak helyzetének megallapitasa
El6 nem tort foghoz kapcsolhatd kiilsé resorptio
Mini implant behelyezése el6tti vizsgalat
Gyors maxilla expanzié
3D-s cephalometria
Légutak vizsgalata




Airway Yolume = 10545.5 mm?® Airway Volume = 15645.3 mm?®
Minimum Axial Area = 49.7 mm- Minimum Axial Area = 154.1 mm? %

]
‘/“-:-.. : “"—‘——___h.“- ) - .
e Légut térgogat és minimalis axialis tertlet légut szlkuletben és

a maxillaexpansiot kdvetben




A CBCT indikacioi

1. A fejl6édb fogazatban
1. A CBCT lokalizalt alkalmazasa a fejl6d6 fogazatban

1.
2.
3.

El6 nem tort fogak helyzetének megallapitasa
El6 nem tort foghoz kapcsolhato kiilsé resorptio
CBCT a fogszabalyozasban

Szajpadhasadék és mas fejiédési rendellenesség vizsgalat
El6 nem tort fogak helyzetének megallapitasa

El6 nem tort foghoz kapcsolhatd kiilsé resorptio

Mini implant behelyezése el6tti vizsgalat

Gyors maxilla expanzié

3D-s cephalometria

Légutak vizsgalata

Dentalis életkor meghatarozasa

Fogszabalyozashoz kapcsolhatd paraesthesia vizsgalata

1.
2.
3.
4,
5.
6.
7.
8.
9.



A CBCT indikacioi
2. A marado fogazat helyreallitasa

1. Caries diagnozisa
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A CBCT indikacioi

2. A marado fogazat helyreallitasa

1. Caries diagnozisa

2. A parodontium vizsgalata

3. Az apicalis parodontium vizsgalata




OP: 53 gyokeér Iqezmva , CBCT: 86 gyoker lézioval —







A CBCT indikacioi

2. A marado fogazat helyreallitasa
Caries diagnozisa
A parodontium vizsgalata
Az apicalis parodontium vizsgalata
Endodontia

1. Normal anatomiai strukturatol torténo differencial
diagnozis

2. Anatomiai strukturakhoz valo viszony vizsgalata
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2. A marado fogazat helyreallitasa
Caries diagnozisa
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Az apicalis parodontium vizsgalata
Endodontia
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Anatomiai strukturakhoz valo viszony vizsgalata

Fejlédési abnormalitasok vizsgalata

Kilsé resorptio
Belsd resorptio
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2. A marado fogazat helyreallitasa

Caries diagnozisa

A parodontium vizsgalata

Az apicalis parodontium vizsgalata

Endodontia

1.

Normal anatomiai strukturatol toérténd differencial
diagnozis

Anatomiai strukturakhoz valo viszony vizsgalata
Fejlédési abnormalitasok vizsgalata

Kilsé resorptio

Belsd resorptio

Csap altal okozott perforacio vizsgalata






A CBCT indikacioi

2. A marado fogazat helyreallitasa

1
2
3.
4

Caries diagnozisa

A parodontium vizsgalata

Az apicalis parodontium vizsgalata
Endodontia

1.

Normal anatomiai strukturatdl térténd differencial
diagnozis

Anatomiai strukturakhoz valo viszony vizsgalata
Fejlédési abnormalitasok vizsgalata

Kilsd resorptio

Belsd resorptio

Csap altal okozott perforacio vizsgalata

Jarulékos csatorna identifikalasa
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A CBCT indikacioi

A marad¢ fogazat helyreallitasa

1
P
3.
4

Caries diagnozisa

A parodontium vizsgalata

Az apicalis parodontium vizsgalata

Endodontia

1.
2.
3.
4.
5.
6.
7.
8.

Normal anatdmiai strukturatdl torténd differencial diagnozis
Anatomiai strukturakhoz valo viszony vizsgalata

Fejlédési abnormalitasok vizsgalata

Kilsé resorptio

Belsd resorptio

Csap altal okozott perforacio vizsgalata

Jarulékos csatorna identifikalasa

Gyokérfractura
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A CBCT indikacioi

A marad¢ fogazat helyreallitasa
Caries diagnozisa

A parodontium vizsgalata

Az apicalis parodontium vizsgalata
Endodontia

1
2
3.
4

1.

2.
3.
4.
5.
6.
7.
8.
9.

Normal anatdmiai strukturatol torténd differencial diagnozis
Anatomiai strukturakhoz valé viszony vizsgalata

Fejl6dési abnormalitasok vizsgalata

Kilsb resorptio

Belsd resorptio

Csap altal okozott perforacio vizsgalata

Jarulékos csatorna identifikalasa

Gyokérfractura

Betort mlszer és sebészi beavatkozas megtervezése

5. Dentalis trauma







A CBCT indikacioi

3. Szajsebészeti felhasznalas
1. Fogeltavolitas
2. Fogaszati implantacio
3. Csontban zajl6é pathologias folyamatok




MNAPEIAKH TOMH

TAQZYIKH TOMH




A CBCT indikacioi

3. Szajsebészeti felhasznalas
1. Fogeltavolitas
. Fogaszati implantacio
. Csontban zajlo pathologias folyamatok

. Trauma







A CBCT indikacioi

3. Szajsebészeti felhasznalas
1. Fogeltavolitas
. Fogaszati implantacio
. Csontban zajlo pathologias folyamatok
. Trauma
. Orthognath sebészet
. Temporomandibularis izulet
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CBCT és

implantacio
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|dealis gingiva forma: lapos
Cementezhetd korona minimalis csonkmagassaga: 4mm
Cementezhetd korona minimalis interokkluzalis tavolsag: 5 mm

Resistance to dislodgement of zirconia copings cemented onto titanium abutments of different heights.
Abbo B, Razzoog M, Vivas J, Sierraalta M. J Prosthet Dent 2008; 99: 25-29




2) EsthehcAIhance
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Bruxizmus

Fontos az oldhato kapcsolat




A gerinc ertékelése
Mandibula

2 implantatum

T ———..

2 vagy 4 implantatum

AN N

2 vagy 4 implantatum

A E—..

4 implantatum

Geriatriai ellatasielvek

Interferaminalisan
halaz atmérd |/, vagy a hossz < 6mm

Interforamina
az 0sszekotd stégek hossza megfeleld

Interforaminalisan
Szabadvégi hid?




Mericske-Stern RD, Taylor TD, Belser U. Management of the edentulous patient. Clin Oral Impl Res 2000:
11 (Suppl.): 108-125.







A gerinc ertékelése

WV EYAUIE

4-nél kevesebb implantatum kertlendé

2 implantatum nem standard elldtasi forma

Paros szamu implantatumot alkalmazzunk szimmetrikusan
elosziva

6 mm-nél rovidebb implantatumot kerllni kell és kisebb atmérgjit
(<3,3 mm) standard méretivel kell kombinalni




Retencios elemek 0sszehasonlitasa

Technikai e Javithato-
megvalosit ’ sag
as °

Koltseg




Horizontalis elhorgonyzas

* El6nyok:

— A labor korrigalhatja az implantatumok nem megfelel6
tengelyallasat (lasd maxilla)
1 [
X
e
— Retencids ™ 1 FEEEET

flugg az imig f ﬁ-’ 83

— Behelyezé:




Horizontalis elhorgonyzas

* Hatranyai:
— Nagyobb helyigény
— Nehezebb tisztithatosag
— Nagyobb koltségek

— A szoros illeszkedésb6l adoddan gyakoribb a
csavartorés és lazulas




Gomb

— Olcsobb
— Kevésbé technika érzékeny

— Kevésbeé flugg az implantatum helyzetétdl,
tengelyallasatol

— Konnyebb a tisztitasa
— Kisebb a helyigénye




Locator”

e Tulajdonsagok:
— Kis helyigény

— Implantatumok eltér6
tengelyallasat jol toleralja

— Tengelyeltérésnek és
retencionak megfelel6
betétek

— Konnyen helyrejuttathato
— Dupla retencios hatas
— Megfelel6 reziliencia




Helyigények

Implant platformtdl az incizalis élig 12-14
mm

2-3 mm lagyszovet vastagsag
2 mm a gingiva és a stég kozott a tisztitasra

4,5mm a steg
2 mm az akrilat lemez eés a haz
3 mm a fog az akrilat felett

A legtébb gdmb magassaga hazzal egyutt 5-
6 mm

Lokator esetén: 3,17 mm!

Marianna Pasciuta, DDS, MS,a Yoav Grossmann, DMD, MHA,b and Israel M. Finger, BDS, MSc, MEd, DDSc:A
prosthetic solution to restoring the edentulous mandible with limited interarch space using an implant-
tissue-supported overdenture: A clinical report




Helyigények és a tervezés

- W
Az elkészult fogsor

1111 AL

Prof. Dr. Szabd Gyula







A hibak leggyakoribb okai

\1/ e Retencios elem cseréje
e Fogsor torese
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