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Az altalanos fogorvos szerepe az
ortodonciai anomaliak'diaghozisaban és
terapiajaban



Az ,altalanos fogorvos” szerepe'

6
v
A B
—0“ zal&'hatasra
h " utalasa
\ 22
°
q»\%‘ ,
Kezelés az

Etlolog@t ngg 9<

,‘(d% m—  3ltaldnos

praxisban



-
simple is
beat:tiful.

* Alacsony anyag <s1elszerciés-igény

e Alacsony kéitségait
e Szék melletti elkészités lehetbsége
e Ugyanakkor: nagy jelent6sége lehet
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Kialakult vagy kialakuloban lévé anomaliak

felismerése

Fogak elrendez6désének problémai (torlodas, résesség,

helyzeti eltérések)

Okkluzids eltérések (mindharom.dimenzidban)

Szkeletalis eltérések

Funkcionalis anomalidk (artikulacio, parafunkciok)

Esztétikai eltérésekdpaciens panasza)

TMI preblémak



Specialis esetek

Helyhiany

Eltls6 keresztharapas

Impakcid, erupcidés anomaliak

Szambeli rendellenességek

Korai, nagyfoku szkeletalis‘és/vagy okkluzios eltérés
Funkcios problémale(rossz szokasok, parafunkciok)






Helyhiany: interceptiv lehet6ségek

» Fogvaltds idején a leeway space megtartasa

» Korai tejfog vesztés esetén a fogiv méretének megébrzése a
marado elbotoréseéig

» Marado fog vesztése/hidnya esetén helyfenntartas a végleges
fogpotlas elkészitéséig



Helyfenntartas: leeway space megtartasa

e Alul 2.5mm, fellil 1.5mm atlagban oldalanként
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VFR (Vacuum Formed Retainer)
MELYHUZOTT FOLIA
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HerfennSaét‘és

fogve;z%@g esetén
‘00 \5’

‘\&:WOW elvesztése: caries,

' 6 honapos szabaly
* Kovetkezmények

* Altaldnos fogorvos
fegyvertaranak része




Helyfenntartas maradofog vesztés esetén

 Marado fogazatban bekovetkez6 fogvesztésill? velesziletett
foghianyok

* Végleges fogpotlas altalaban csak 18.eves kor utan készil el
(implantatum vagy hid)

* |deiglenes potlas is mitkodhet helyfenntartoként (+ esztétikai
indikacio)



Helyfenntartas és potlas egyben'
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Elotte & Utana
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" * TMD ?

* Parodontalis karosodas

» Esztétika
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Ferdesik

A fogmozgatast a ragoerd biztositja (csak a mozgatni kivant
fogon van érintkezés)

A harapast szekcionaltan emeli

Minimalis kooperaciot igenyel

Gyors: altalaban 2 hét alatteredmeény, max. 3 hétig marad
szajban



Ferdesik: dilemmak ‘
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* A harapast
szekcionaltan emeli
a molaris zonaban
extruziot okozhat
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Spatula




Impakcid

* Szemfog, metsz6, masodik kis6rl6

e Ha mar impaktalodott === szakellatas
e Korai felismerés fontossaga:

» Késik a normal attorési idéhoz képest

» Perzisztalo tejfog

» Aszimmetrias(a*masik oldalon mar el6tort)
» Nagyfoku helyhiany



Szemfog impakcio
gyanuja
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Akcioterv

* Rontgen felvétel (OP, periapikalis, raharapasos) m)
diagnozis megerdsitése

* Tejfog id6ben torténd eltavolitasa

* Ha nincs spontan erupcioiszakeltatasra utalas
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Szambeli eltérések










Szkeletalis anomalidk
e Ha mar korai éIet@rban
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Funkcionalis
anomaliak
kezelése

e Parafunkciok:

» Szajlégzés
> Bruxizmus

» Atipusos yagy
nyelvlokeses
nyelés

*" Rossz szokasok:

> Ujjszopas

» Cumi

» Bucca/nyelv
ragasa

» Koromragas

» Ceruza,
taviranyito, pipa
stb.



Parafunkcidok/rossz szokasok hatasa

* Nyelvlokéses nyelés, ujjszopas, szajlégzés mm nyitott harapas,
metsz8k protruzidja

o Szajlégzés === Kiszarado, gyulladtgingiva
 Bruxizmus === fokozott attricio, TMD panaszok



Rossz szokaggéﬁ‘valo
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« Alt. spontan, kozdsségbe
keruléskor eltlnik



Rossz szokasrol vald Ieszoktate
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e Szajlégzés: kivalto ok
felderitése (pl. fil-orr-gége
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Pitvarlemez

Cumi helyettesitése
Szajlégzésrdl leszoktat

Nyelvracs: nyelvlokéses
nyelés esetén

Eltls6 nyitottharapas,
protruzios metszok
hatraddntése




Myofunkcionalis
trainer

El6regyartott, puha
mulanyag

Gyermek koranak megfelel6
méretben

Erupcio normal
folyamatanak biztositasa
Interceptiv kezelés: fejlédo

anomaliak korai kezelésére
alkalmas



Myofunkcionalis
trainer

Rossz szokasrol leszoktatas

Nyelv és perioralis izomzat
edzése

Fogiv tagitasara is alkalmas
Specialis indikacio: ajak- és
szajpadhasadékosok korai
kezelése




Torna (myofunkcionalis
tréning)
e Ajak, nyelv, perioralis izomzat

e Spatula ajkak kozott tartasa,
sulyok felrakasa

* Nyelv és nyelés gyakorlatok: a
reflexes izomfunkciok modositasa
Cél: harmonikus izommukodes,
fizioldgias nyelvhelyzet

* Logopédia kiegészitdje lehet



Gyakorlatsor példa

. A nyelvnek a palatumhoz szoritasa
. Osszeharapas

1

2

3. A nyelv palatumhoz lapitasa,szivasa

4. Nyelés

5. Ismétlés

+ csettintés, ,cicceges”a nyelvvel csucsorités az ajkakkal








