JaIENA BUCO-DENTARA
IWDIVIDUALA S| SPECIFICA 1N
REABILITARILE PROTETICE




lgiena buco-dentara a pacientilor care
necesita reabilitare orala constituie un
factor important in procesul de concepere,
executie si mentinere In timp a pieselor
protetice.




Motivarea si Instruirea pacientului
Cu perspective de protezare, 1in
vederea mentinerii unei  stari
igienice cat mai bune este o0
obligatie morala si profesionala a
medicului dentist si a tehnicianului
dentar.




N 0 ‘-*}..
Mentinerea in timp a pieselor protetice depinde
in mare masura de felul cum onoreaza bolnavul
eforturile medicului si al tehnicianului dentar.




Fiziologia autocuratirii

In stereotipul individual de masticatie deosebim
distincte:

un Proces mecanic de prehensiune,

sectionare, faramitare

un ProCes flzico-chimIC de insalivare

a alimentului




Masticatia mecanica se desfasoara intr-o serie de faze:

Faza de prehensiune si de sectionare cu ajutorul dintilor
frontali (incisivi, canini)

Faza de zdrobire cu ajutorul premolarilor
Faza de triturare (faramitare marunta) cu ajutorul molarilor.




Procesul mecanic de masticatie a alimentelor se produce
cu ajutorul muschilor mobilizatori ai mandibulel si ali
limbii. Prelucrarea alimentelor se face prin presiunea
produsa dintre arcade, declansata de fortele musculare

Fig. 14, Ciclul migcirilor mandibulei si a osului hioid
fdupd Atkinson, 1992, modificat)




Figure 10.7a

Limba aduna mereu alimentele faramitate partial si le
aseaza pe suprafata ocluzala a dintilor mandibulari, astfel
incat presarea mecanica sa se produca repetat.

In timpul masticatiei limba are tendinta de a Tmpinge
alimentele spre exterior, iar, muschiul buccinator se
muleaza pe fetele vestibulare ale dintilor laterali de pe
partea activa, impiedicand alimentul sa cada in vestibul.

Limba impiedica inversarea acestui traiect, completand
astfel un jgheab a carui baza este formata de fetele ocluzale
ale dintilor laterali inferiori.



Fiziologia echilibrului ecologic bucal

Literatura de specialitate utilizeaza mai multe notiuni
care definesc depozitele moi sau solide de la
suprafata smaltului: ’




Pelicula dentara sau pelicula dobandita este reprezentata
de filmul acelular, de natura organica, dispus direct pe
suprafata smaltului.

Se deosebeste de placa prin relativa absenta a bacteriilor si
prin faptul ca nu poate fi indepartata prin clatire viguroasa
sau la spalarea cu periuta de dinti.

Poate fi eliminata prin periajul profesional, dupa care se
reface in cateva ore.



Placa dentara este reprezentata de depunerea pe

suprafata dintilor sau pe suprafetele restaurarilor
protetice, a uneli substante de aspect granulos, alb-
galbui, moale, care apare in lipsa igienei orale.




constituie un ecosistem organizat,
care prin componenta bacteriana si substratul glico-
proteic prezinta un metabolism propriu, ce permite
repopularea permanenta cu microorganisme.




Materia alba consta dintr-un complex de bacterii si detritus
celular aderent si lax care acopera depozitele de placa
organizata. Este lipsita de un schelet intern uniform si
regulat ca cel al placii bacteriene




Resturile alimentare sunt particule materiale de
origine alimentara, care se pot desprinde de pe
suprafetele dentare prin miscarile musculare si prin
clatirile cu apa.

Se pot inclava in zonele interdentare naturale sau
artificiale.



Tartrul este o placa mineralizata, un conglomerat de
consistenta diferita, aderent la structurile dentare supra
sau subgingivale.




Locul de electie

Placa dentara se depune pe
suprafata dintilor predominent 1n
treimea cervicala a fetelor libere,

fetele proximale, , fosete,
carii, restaurari morfofunctionale
retentive (obturatii, coroane,

Intermediarii RPF, crosete, aparate
ortodontice)

Dezvoltarea placii are loc
intotdeauna pornind de la marginea
gingivala spre suprafata dintilor.




Principalele bacterii acidogene din placa bacteriana sunt:

Streptococul mutans




Punerea in evidenta a placii dentare

In general placa este invizibila si trebuie colorata
pentru a evidentia prezenta el.

In acelasi timp colorarea ei ajuta pacientul sa faca
deosebirea intre resturile alimentare si placa.



Punerea in evidenta a placii dentare
BEFORE PLAQUE DISCLOSING TABLET‘Sg

AFTER PLAQUE DISCLOSING TABLETS



Revelatorii de placa se prezinta sub
forma de tablete sau solutii colorate.

Sunt hidrosolubile si coloreaza placa in
: sau in functie de

colorantul utilizat.




Revelatorii de placa sub forma de solutii trebuie sa
indeplineasca o serie de conditii:

1 - capacitate mare de colorare a placii dentare si numai a
acesteia, nu si a dintilor, gingiei sau a lucrarilor protetice;

2 - lipsa de toxicitate si alergizare;
3 - persistenta colorarii chiar in conditiile clatirii gurii cu apa;

4 - sa se indeparteze cu usurinta prin periaj corespunzator.
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In acest scop se pot folosi diferite

solutie de fuxina bazica 0,03%,
solutie de albastru de toluidina 1%,
solutie de albastru de metilen 2%,

solutie de hematoxilina 0,1% urmata de solutie de
eozina 1%, eritrozina,

fluoresceina sodica. WPy B ) 2 0




IGIENA ORALA FFRF
IMPORTANTA




