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Vezetd : Howez Kiumdx dr. egyetemi magdntandr.

Az allesontok lovesi sériiléseinek utokezelése.*

Irta: Posra Sixpor dr. egyvetemi tandrsegdd.

Az dllesonisériilésck kezelésében két fGiddszakot kell meg-
kilonboztetniink. Az elst: a friss sérilés ellitdsa és ellen-
Orzése a sebészi értelemben vett gyvdégyuldas iddpontjiig: a ma-
sodik: a szovettanilag mar eydgyulinak vehet6 dllapot uté-
kezelése.

Az dllesontok lovési sériilései hiarom tényezé — a ligy-
részek, a esontok s a fogsor eredeti dllapotianak a megvilto-
zasat okozhatjn. Valamely esct elbirildsindl mind a hdromra
tekintettel kell lenniink, mert o [0vési sérillések  rendszerint
valamennyire vonatkoznak.

\limlcn allesontsériilés utdkezelése két okbdl lehet sziik-
séges : kozmetilai hidnmyossdy vagy mikidésheli zavar miatt. A ezél
elérésére két at vezet: a mitél ¢s a mechano-therapids eljaras.

A lagyrészek kezelése a hegel miatt sziikséges. A lithaté
hegek a helyzetiik, fefutasuk, alakjuk miatt eltorzithatjak az
arczol 6s ezért a kezelésiik kozmetikai szikségesség; a  szaj-
ban il6 hegek f0ként a merev és talrévid buccogingivalis redok
képzése miatt clsésorban mikodésbeli zavart okoznak. (Heges
szdjzar, miipotlist akadalyoznak stb.)

A felst arczfélen lithaté gyakori hegforma az, a mely a

* Eldadatott az E. M.-E. orvostudominyi szakosztilyanak 1915, deczem-
ber 4-én tartott iilésén.
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suleus nasolabialisban il és a felsé ajkat folfelé huzza ; az alsé
arczfélen leginkdbb mitétek torzité nyomait latjuk.

Az arez hegeit sebészi tton oldjuk meg. [s pedig mindig
az eset szerint. T'Gszabdly, hogy a hegkiirtis nyomdn kelet-
kezett hidanyt oly lebennyel pétoljuk, a melyet addig készitiink
ki, a mig a legkisebl feszilés nélkil adoptalhatd, masodszor szi-
gortan ragaszkodnunk kell a bor természetes rdnezaihoz.

A szdjban il6 hegeket dtvagjuk és mddszeresen tampo-
naljuk. A fels6 dllesont esontos részeinek a valtozdsai a nyul-
vanyokra vonatkoznak. A jaromesont-nyulvdiny hidnya heges
szajliri osszenovésekkel jar és a megfeleld arczfél besiipped.
Megoldasa plastica zsivatiltetéssel vagy paraffintoltéssel.

A fogimeder-nyulviny hidnya rdgdsi, beszédzavarral és az
arez torzuldsival okoz miikodésbeli és kozmetikai hidnyt.

Lemezes miip6tlist alkalmazunk lehetdleg celluloidbdl,
mert konnyi vele sokat pdtolni, fogakkal litjuk el. A megerd-
sitésre az egész meglevi szdjpadot és a meglevl fogakat hasz-
niljuk.

Gyakori alak a szdjpadhidny. Ennél a sériilés elsé szaka-
ban sohasem szabad fogdszi obturdtort alkalmazni, mert ezzel
a sarjadzdsos gyogyuldst, illetve a nyilds kisebbedését akaddi-
lyozzuk. Jodoformgazeval tampondljuk és igyekezni kell arra,
hogy a nyildst konzervative annyira Kkisebbitstik, hogy plas-
tikus uton elzdrhaté legyen. Ha az dllapot rigziltnek vehetd,
akkor lemezzel zarjuk el a nyilast.

A csontos részek elvdltozdsai az alsé dllesonton az dll-
iziiletekben és kisebb-nagyobb hidnnyal zdrult alakokban jelent-
keznek. Velik majd minden esetben a ligyrészek kisebb-
nagyobbfokt vdltozdisa is jar, valamint a fogiv rendellenes
allapota. !

Az utékezelés f6oka minden esetben a funkciondlis zavar.
Az dlliziiletek a nehdany angulustiji pseudoarthrosis kivételével
lehetetlenné teszik a jé ragdst, kiterjedtebb ecsonthidny pedig
teljesen kizdrja a rdagisképességet.

Nagyobb kiterjedésii csonthiinyokndl az azonos arezfél
bestilyed s kozmetikai fogyatékossig is keletkezik.

Az dlliziiletek végleges megolddsa: a miitét. Némely



AZ ALLCSONTOK LOVESI SERULESEINEK UTOKEZELESE. _7

skola, kiiloniisen Németorszigban hive az dthidaldsnak, illetve
i6 elhelyezésit erGs fogakra szolid hidat alkalmaz s ezzel a
rendellenes mozgékonyvsigot felfiiggesztic De ez esuk a hid tar-
10ssdgdtol flige.

Mitétileg felszabaditjuk a torvégeket, folfrissitjitk és a
esonthirty:it tsszevarrjuk, ha sziikséges plasziikus aton meg-
hosszabbitjuk. Az intraoralis nyilkahartyit szintén felfrissitjik,
ha rajta regenerativus elvaltozasokat talilunk és a0 szaj  feldl
tamponaljuk a mitéti teriiletet. Az intraoralis seb 10 nap alatt
sajkaforman zarul, 3—4 hét malva észlelhetjiik az  allizilet
megsziintét.

A esonthiiny vagy ngy jelentkezik, hogy a tirvigek egye-
siiltek, vagy ngy, hogy a esonthiinyt ligyrészek hidaljik dt.

Az utobbi esetben a hiany potlisa szitkséges. Az eddig
alkalmazott miipotlisok, ha mindjirt a legtokéletesebb techni-
kival is késziilnek, esak idaleges értékiick, mert nélkilok a
beteg sohasem képes rendesen tiplilkozni, még abban az eset-
ben sem, ha elegendd foga van.

A esontatiiltetés az o mod, o mellvel a mandibulat rekon-
strudlhatjuk.

Ehhez teljesen ¢ép lagyrészek sziikséeesek és a meglevd
allesontrész lehetdleg rendes helvzete, valamint a0 miitett alls
csont megbizhato rogzitése.

A lagyrészeket részben massageal, hiléekezeléssel, vala-
mint fokozatosan megnagyobbitott guttapercha alitéiekkel, vagy
miitéttel hozzuk a kivant allapotba.

A esontos részeket ezétfudatosan megvalasziont és alkal-
mazott erék hatdsainak tessziik ki, a melvek részint a kivint
helyzetet fokozatosan kierdszakoljik, részint az elért dllapotot
allandositjak.

A késziilékek vagy a test [6vonala felé hatd, vagy atidl
kifelé hato erdk alapjin mikadnek.

A megerdsitésiik vagy a esonton magin, vagy a rendel-
kezésre dllo fogakon torténik.

A esonton vald rogzitésre részben a cortiealis, részben a
spongiosa szolgal. A gyukorlatban a corticilison  alkalmazott
rogzités (csavarok, drotvarrat stb.) nem vilt be (arrosiék, necro-
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sisok), a spongiosa jobban tfiri a fixdlast, de hacsak lehet,
mindig a fogakat hasznaljuk fel.

A leggyakrabban alkalmazott haté er6 a ferde sik, a mely-
nek tamadépontja a fels¢ fogsor kiils6 oldalin van. Minél
nagyobb feliiletet foglalnak el az egymas mellé elhelyezett
tamaddépontok és minél szilardabb az Osszekottetés a sik és a
.mozgd allesontrész kozott, annal tékéletesebb az erdhatds. Mint-
hogy bizonyos hataron tal (2—38 fog) a sikot nagyobbitani nem
lehet, a f6torekvés a minél szilardabb rogzités a mozgé részeken.

Az osszes demonstralt médszerek koziil a legjobban bevdlt
a esavaros gylriikkel egyiitt készitett interdentdlis dntott fémsin,
a melyre 2—3 cm. magas, 2—3 cm. széles fémlemez ergsittetik,
lehet6leg oly kivitelben, hogy a tdmadd er6k a fogmedernyul-
vanyra €s ne csupan a fogkorondkra hassanak. A csavaros gyi-
riik rendkiviil er6sen biztositjak a rogzité sint minden mozgds
ellen.

A szankasin (gleitschiene) egy valtozata a ferdesiknak, a
melynél a kis feliileti fémlemez a fels6 fogsorhoz rogzitett el6re,
vagy hatrafelé nyitott hiivelyben mozog s igy a sziikség sze-
rint a mandibula el6re, vagy hatrafelé valé kilengését gdtolja
meg.

J6 szolgalatokat tehet a mozgathats szdmkasin, a melynél a
fémsik fokozatos el6re- vagy hatracsusztatisaval kényszerithet-
jik a kitért helyzeti allesontrészt a kivant helyzetbe.

Alkalmazunk még expanzivus erit a torvégek széttoldsira
rugés drét vagy folytonos csavarok formdjdban.

Ha a lagyrészek és torvégek sziikséges allapota létrejott,
kovetkezik a esonthidny pdtlasa, melyet czélszeriien a Gapiny—
Errr-féle csontitiiltetéssel lehet elérni. Ha az egyik t6rvég nem
bir foggal, akkor a fransplantatum rogzitésére a (JAmm féle
pelottds szankasint lehet alkalmazni.

A szilardan egyesiilt defektusos dllesontsériiléseket, ha kis
kiterjedésii a hidny, a Sverssen-féle hykori facska, a Jaxson—
Herpsr-féle csavaros modszerrel, vagy a Lanvarar-féle kereszt-
sinkotéssel tereljiik szét; ha nagyobb hidny mellett tértént az
egyesiilés, akkor mitéti Gton mobilissd tesszik az dllesontot és
a defektust esontatiiltetéssel pdtoljuk,
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A fogivben létrejott viltozasokat az odontoorthopedia sza-
balyai szerint kezeljiik, vagy miivi potlissal javitjuk. A torés-
vonalak elhelyezidése szerint kiilonbozék a fogiv eltérései és
mindig a fogmedernyulviny viltozott helyzetét6l feltételezettek.

Leggyakrabban a fogiven beldl valo kitéréseket és siilye-
déseket latunk.

Az alkalmazott késziilékek vagy extraoralisak, vagy intra-
oralisak.

Az extraoralis extensioval a tiler6sen befelé rogziilt fels6
allesonti fogmedernyulvéanyt hazhatjuk kifelé. A télem mddo-
sitott extensiondl a kivitel egyszeriisége mellett a beteg az also
allesontjit szabadon mozgathatja.

A befelé tért ragéfogakat a Worre—Scrirrer-féle készii-
lékkel igazithatjuk a helytikre. Ennél a mozditandé fogsorrész
a szajbol kinyulé karral kottetik ossze.

Az intraoralis késziilékek koziil az expansiés és a tobbi
emlitett kifelé haté erdkon kiviil szerepel f6ként az interma-
xillaris kotés. Ennél a hatd er6t a gummi szolgiltatja, a melyet
czélszeriien a két fogsorra erdsitett drotiveken feszitiink ki,
Siilyedt és eltolodott fogmederrészeket hozhatunk ezzel a kivént
helyzetbe. Bizonyos esetekben szép eredményt biztosit ez a
késziilék, de hatrinya az, hogy az erék pontos elosztdsit nem
engedi meg, a mennyiben a fogsorhoz erdsitett drotiv miatt
oly teriiletekre is hat az erd, a hol arra sziikség nines s e
miatt elhatdroltabb mozgiasok keresztiilvitelére nem alkalmas.
Az a kérilmény, hogy az dllesontok kozott feszil meg a
gummi, a legtobb esetben sziikségteleniil terheli meg mindkét
fogsort, talsdgosan megneheziti a beteg tdplilkozisat. Az dlta-
lam szerkesziett keretsinnel a sziikséges mozgasok pontos ada-
goldsa és az erék teljesen korilirt elhelyezése lehetséges s a
mennyiben az eljaris lényege, hogy a mdsik fogsortdl fiigget-
leniil esak a helyesbitendd fogsoron kell az erét alkalmazni,
lényeges megkiannyebbiilést jelent a beteg részére, mert a szajat
teljesen szabadon mozgathatja. Az alkalmazott gummihuzas
alland6 értékid, mert nem fiigg a szdj-nyitis és -csukds 4ltal
el6allo erdkiillonbségekt6l. A helyesbitendd fogsorra drétivet
rogzitiink, a melyet a siilyedt fogmederrésznek megfelel helyen
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keretalaktian meggorbitiink. A silyedt fogmederhez tartozo
fogak nyakdira kilon tovisekkel ellitott kis drotivet erdsitiink
és ezt a nagy drotiv felemelt részével: a kerettel gummival
osszekotjik. Az éredmény mdr nehiny nap malva megvan s e
mellett a betegek a legkisebb fijdalmat sem érzik.

A sérilések utékezelésének gyakori siulyossdga és hossza-
dalmus volta igen sok esciben ishatd az els6 idszakbun alkal-
mazoll kezelds rovisira.





