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Diastema: etiologija,
diagnostika ir gydymas

Dél tarpo tarp priekiniu danty — diastemos — i gydytojus
ortodontus kreipiasi tiek vaikai ir paaugliai ar ju téveliai,
tiek suauge pacientai. Paprastai tai yra tik estetinis nusi-
skundimas, kurj dauguma pacienty nori koreguoti. Taciau
diastema gali buti ir sudétingesniy ortodontiniy problemuy
pozymis. Gydytojui odontologui dazniausiai kyla klausimas,
ar reikia ir kada reikia atlikti lapos pasaitélio plastika, kad

tarpas tarp danty uzsidarytu.

Artikuliatoriaus STRATOS-2000
panaudojimas pilny iSimamy
danty protezy gamyboje

[Simamy danty protezy paskirtis — atkurti prarasty danty
funkcija ir estetika, todél butina parinkti tokia protezavimo
metodika, kuri leisty pritaikyti geresnius okliuzijos ir artiku-
liacijos reiklavimus atitinkancius iSimamus danty protezus.
Pagrindinis danty techniko darbo tikslas — pagaminti gerai
fiksuotus, stabilius, estetiSkus iSimamus danty protezus. Be-
danciy Zandikauliy protezavimas yra sudétingas:

reikalauja teoriniy Ziniy bei praktiniy jgudziy.
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LR odontology rimy tarptautinis kongresas
,,Burnos ligy profilaktika ir reabilitacija™ ir
Visuotinis Odontology rumq narlq susmnklmas
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Geguzés 29-30 d. Druskininkuose vyko vienuoliktas Rimy tarptautinis odontologu kongresas, kuria-

me pranesimus skaité Lietuvos odontologai mokslininkai ir praktikai, naujausiais mokslo pasiekimais
ir klinikine patirtimi bei ziniomis su kolegomis dalijjosi uzsienio lektoriai. Rumuy tarybos pirmininkas
A. Seikus atidarydamas tarptautinj kongresa akcentavo, kad profilaktikai ne be reikalo skiriamas toks

didelis démesys: ,Kryptingai ir vieningai dirbdami po keleriy mety sulauksime akivaizdzios

profilaktikos naudos.”
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Svajoné gali blti labai maza, gyvenimiska, o gali
siekti ne visiems aprépiamus minties tolius. Mes
visi skirtingi ir mdsy svajonés skirtingos. Taciau
butent jos suteikia gyvenimo kasdienybei daugiau
sviesiy atspalviy. Svajoné neatsiejama nuo tikéji-
mo ja. Juk ta pati keliy Zmoniy svajoné vienam gali
ir likti tik svajone (kartais su nusivylimo gaidele), o
kitam suteikti tikslg ir nora svajone paversti rea-
lybe. Kiekvienai svajonei pasiekti reikia dideliy pa-
stangy. Visiems Jums noriu palinkéti — paleiskite
savo svajones skristi ir dalis jy tikrai taps realybe.

Visus metus kasdieniai darbo ir buities ra-
pesciai jsuka mus | laiko tékmés verpeta, kurio
nejmanoma sustabdyti, bet jmanoma suvaldyti.
Svarbiausia, kad tai galime padaryti tik patys, tai
yra patys padéti sau. Artéja vasaros atostogos,
saulé kaskart vis stipriau stengiasi padovanoti
nors laselj Silumos, atbudusi gamta uzlieja masy
Sirdis svaigia vasaros karsc¢iy nenualinta Zaluma
ir tarsi sportininkui, kuriam iki finiSo liko kele-
tas metry, pranesa mums, kad jveikus vieniems
trumpesne, kitiems ilgesne distancija ateis atos-
togos, nors trumpam leisiancios atitrikti nuo
darbo reikaly, bent trumpam juos primirsti.

Linkiu Jums visiems graziy, naujy vasaros
Ispudziy, svajoniy iSsipildymo, energijos naujiems
darbams ir uzmojams. |siklause | Motinos Tere-
sés zodzius pasistenkime gyvenimui suteikti dar
daugiau Sviesos, kad kiekviena diena tapty ma-
Zyte Svente ne tik mums, bet ir mus supantiems
Zmonéms.

Lietuvos Respublikos odontology rdmai nuo-
Sird%iai sveikina Rimy nare, Sv. Apolonijos
nominacijos laureate, VU Medicinos fakulte-
to Odontologijos instituto direktore prof. dr.
Vytaute Pedciuliene, kuriai 2015 m. balandzio
24 d. suteiktas nusipelniusio Lietuvos gydytojo
vardas. Medicinos darbuotojy dienos minéjime

Nuosirdziai sveikiname Rimy nare gydytoja
odontologe, gydytoja vaiky odontologe Biru-
te Jankauskieng, sekmingai apgynusia daktaro
disertacija ,,Ankstyvos vaikystés danty éduo-
nies gydymo bendrojoje nejautroje ypatumai
ir jtaka pacienty gyvenimo kokybei*. Linkime
sékmes tolimesniame mokslo kelyje.

,,Skirk laiko mastymui — tai stiprybés Saltinis.
Skirk laiko maldai — tai didziausia jéga zeméje.
Skirk laiko juokui — tai sielos muzika. Skirk laiko
Zaidimui — tai amzinos jaunystés paslaptis. Skirk
laiko myléti ir bati mylimam — tai Dievo duota
privilegija. Skirk laiko duoti. Diena per trumpa,
kad bGtum savanaudis. Skirk laiko skaitymui —tai
iSminties fontanas. Skirk laiko draugiskumui — tai
laimés kelias. Skirk laiko darbui —tai sekmés kai-
na. Skirk laiko gailestingumui.” Motina Teresé

Visada Jusy Vytauté Peciuliené

muUsy gerbiamai profesorei uz ilgametj, neprie-
kaiStinga ir pasiaukojama darbga Lietuvos zmo-
niy sveikatos labui jteiktas nusipelniusio Lietu-
vos gydytojo garbés zenklas.

Didziuojamés JUsy atsidavimu profesijai, nuosir-
dziu ir kruopsciu bei reikSmingu darbu odonto-
logijos ir Lietuvos visuomenés gerovei.

Nuosirdziai sveikiname Rimy tarybos narj
gydytoja odontologa Povila Kalesinska, sék-
mingai apgynusj daktaro disertacija ,Dan-
ty biologinés plévelés slopinimas naudojant
prieSprasminj oligonukleotida pries bakterijy
gliukoziltransferazes". Linkime neissenkancios
energijos ir nuolatinio tobuléjimo profesinia-
me kelyje.
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,@k Lietuvos Respublikos odontology rumy tarptautinis
kongresas ,,Burnos ligy profilaktika ir reabilitacija”
ir Visuotinis Odontology rumy nariy susirinkimas

Pirmoji mediky profesiné savivalda —
Lietuvos Respublikos odontology rdmai
(toliau — Riimai) — 2015 m. geguzés
2930 d. Druskininkuose organizavo jau
vienuolikta RUmy tarptautin] kongresa
,Burnos ligy profilaktika ir reabilitacija”
RUmy tarptautinis kongresas — didziau-
sias ir reikSmingiausias odontology
bendruomenés renginys, pritraukiantis
ne tik Lietuvos gydytojus odontologus
bei burnos priezilros specialistus, bet

ir uzsienio svedius. Siy mety kongrese
,Burnos ligy profilaktika ir reabilitacija”
pranesimus skaité Lietuvos odontolo-
gal mokslininkai ir praktikai, naujausiais
mokslo pasiekimais ir klinikine patirtimi
bei ziniomis su kolegomis dalijosi uZsie-
nio lektoriai i Danijos, Svedijos, Ispani-
Jos. Didelio gausiai susirinkusios odon-
tology bendruomenés démesio sulauké
kongreso metu vykusi odontologinés
jrangos ir medziagy paroda, kurioje savo
produkcija pristaté pussimtis firmy ir
réemejy.

Ramy tarybos pirmininkas A. Seikus atidaryda-
mas tarptautinj kongresa akcentavo, kad profilak-
tikai ne be reikalo skiriamas toks didelis démesys:
,Labai tikime, kad laikui bégant iSsipildys Hipokra-
to mintys, kad gydant ligonius i$ pradziy privalo
bati sakomas zodis, po to naudojami vaistai ir tik
véliau — peilis. Kryptingai ir vieningai dirbdami po
keleriy mety sulauksime akivaizdzios profilaktikos
naudos."

Rdmy tarybos pirmininkas dékojo uzsienio
lektoriams, kuriy kiekvienais metais sulaukiame
vis daugiau, taip pat Rimy nariams, kurie profesi-
onaliai, kantriai ir pasiaukojandiai dirba savo darba
pacienty labui. ,,Dziaugiuosi masy kartu ir kiekvie-
no atskirai nuveiktais darbais. LR odontology ra-
muose ir uz jy riby. ACiU kiekvienai ir kiekvienam
— karusiems, pasidalinusiems gerumu ir atjauta
savo pacientams, mokéjusiems siekti dideliy tiks-
ly gyvenime ir padéjusiems tai padaryti kitiems.
Visiems Jums labai acit. O skai¢iuojant nuopelnus
ir pasiekimus reikéty prisiminti ZodZius ,,Esame
neverti tarnai. Padaréme, ka turéjome padaryti*, —
baigdamas sveikinimo kalba saké Rimy tarybos
pirmininkas A. Seikus.

Pradédama paskaity sesija sveikinimo Zodj tare
Rdmy tarptautinio kongreso ,,Burnos ligy profilak-
tika ir reabilitacija” organizacinio komiteto pirmi-

A
Visos paskaitos sulauké didelio klausytojy brio

Visuotinis odontology riimy nariy susirinkimas

ninké R. Kiauniené. Ji gausiai susirinkusiai odonto-
logy bendruomenei palinkéjo naudingy ir jdomiy
paskaity.

Didelio odontology bendruomenés démesio
sulauke lektoriaus i$ Ispanijos dr. Javiero Tapia
Guadixo paskaita ,,Bioemuliacijos principai ir tie-
sioginés kompozicinés restauracijos”. Kalbintas
lektorius teigé, kad bioemuliacija — kitas budas
kurti tiesiogines ir netiesiogines restauracijas
naudojantis biomedicinos Ziniomis odontologijo-
je, stengiantis atkartoti gamta. Sis darbo princi-
pas reikalauja giliy histologijos ir anatomijos ziniy.
Kalbédamas apie odontologijos tendencijas, Javier
Tapia Guadix pastebi, kad populiaréja ne toks
agresyvus gydymas, o agresyvy gydymo bida
renkasi vis maziau specialisty. Pasak jo, dabar pa-
cientai labiau rdpinasi savo danties iSsaugojimu.
J. Tapia Guadix odontologams nori parodyti, kad

Tarybos pirmininkas Alvydas Seikus pristato Rimy
veiklos ataskaitq

s

yra jmanomas konservatyvesnis odontologinis
gydymas, kad veiksminga ir kitokia odontologi-
jar ,Medziagos, kurias naudojame, galbit laikys
trumpiau nei tradicinés, taciau biologiné kaina
yra mazesné, t. y. zilrint | ilgalaike perspektyva,
zmogaus dantys issaugomi ilgesn; laika. Be to, kuo
agresyvesnis gydymas pasirenkamas, tuo sunkiau
nuspéti rezultatus.”

Visuotiniame odontology ramy nariy susirinki-
me Rimy tarybos pirmininkas A. Seikus pristate
2014 m. Rimy finansine ataskaitg ir 2015 m. Rimy
veiklos ataskaita. Pasidziaugta, kad Rimy patalpy
kreditas bus iSmoketas vieneriais metais anks¢iau.
Akcentuota, kad planuojama didinti Rimy renginiy
ir seminary skaiciy. Visuotinio odontology rdmy
nariy susirinkimo dalyviai pritaré 2014 m. Rimy
finansinei atskaitomybei ir 2015 m. RUmy pajamy
iSlaidy samatai. »»
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<< RUmy tarybos pirmininko pavaduotoja doc.
dr. A. Tutkuviené susirinkusiai odontology ben-
druomenei pristaté grupés Lietuvos Respublikos
Seimo nariy uzregistruota Rimy jstatymo pakeiti-
mo projekta. Siuo projektu, paZeidZiant jstatymus,
norima reguliuoti odontology asociacijos veikla ir
nepagristai perimti kokybiskai atliekamas funk-
cijas. Lietuvos Respublikos odontology rimy na-
riy visuotinio susirinkimo nuomone, Seimo nariy
pateiktas projektas Rimams, kaip asociacijai, yra
nepriimtinas, pazeidziantis savireguliacijos ir savi-
valdos principus, priestaraujantis ir nesuderintas
su tarptautiniais ir Lietuvos Respublikos teisés ak-
tais. Lietuvos Respublikos odontology rdmy nariy
visuotinis susirinkimas nepritaré Lietuvos Respu-
blikos odontology rimy jstatymo pakeitimo jsta-
tymo projektui Nr. XIIP-3087.

Kongrese démesio buvo skirta ir jaunyjy moks-
lininky konkursiniy darby pristatymams. Pranesi-
mus skaité VU ir LSMU studentai. Darbus vertino
komisijos nariai — VU Medicinos fakulteto Odon-
tologijos instituto direktoré prof. dr. V. Peciulieng,
LSMU Medicinos akademijos Odontologijos fa-
kulteto dekanas prof. habil. dr. R. Kubilius, Rimy
tarybos pirmininkas A. Seikus. Esminiai studenty
pranesimy vertinimo kriterijai buvo pavadinimo,
tikslo, uzdaviniy formulavimas; metodikos pristaty-
mo aiskumas; rezultaty aptarimo aiskumas, statisti-
niy metody taikymas, iSvady formulavimas; darbo
apipavidalinimas ir pristatymo kokybé.

Komisija vienbalsiai nusprendé pirmasias vietas
skirti LSMU studentui |.  Zibartui uz pranesima
tema ,,Trombocity gausaus fibrino kondensavi-
mas osteoporotiniame kaule" (darbo vadovas
dr. G. Januzis) ir VU studentei G. Spulginaitei uz
darbg ,,Skirtingo storio gleiviniy spalvos pokycio,
po jomis padéjus i$ skirtingy medziagy pagamin-
tas ploksteles, in vitro vertinimas" (darbo vadovas
doc. dr. V. Rutkdnas).

LR odontology rdmai nuosirdziai dékoja tarp-
tautinio kongreso Organizacinio komiteto na-
riams, RUmy tarybai, RUmy teritoriniy skyriy
vadovams ir sekretoriams, Rimy darbuotojams
ir visiems RImy nariams, prisidéjusiems prie sé-
kmingo renginio organizavimo. Linkime sékmingy
ateities darby. ®

4
Praneséja prof. dr. Bente Nyvad

Viesujy rysiy specialisté Justina Steponavicitté
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Parodoje dalyvavo pussimtis odontologiniy priemoniy, medziagy ir jrangos gamintojy ir atstovy
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UAB ,,KREVA* kviegia gydytojus odontologus bei danty technikus dalyvauti kursuose, rengiamuose
IVOCLAR VIVADENT mokomajame centre Vokietijoje.

Gydytojams — odontologams. Tema — ,,Estetiniy restauracijy pagrindiniai aspektai.
Bemetalés keramikos preparavimo bei cementavimo ypatumai“.
Artimiausi kursai vyks 2015 m. spalio 4 — spalio 10 dienomis.

Danty technikams. Tema — ,,IPS e-max ant cirkonio, presuotos keramikos*.
Artimiausi kursai vyks 2015 m. spalio 4 — spalio 10 dienomis.

ISduodami galiojantys 40 val. sertifikatai, patvirtinti LR odontology rimuose. Informacija bei registracija telefonu (8~699) 52222.

|< ‘g [ v; \ oficialus "lvoclar Vivadent" atstovas Lietuvoje |VOC|ar .

Tel. (8~37) 750057, mob. (8~699) 52222 vivadent:

El.pastas: info@dental.lt
www.kreva.lt passion vision innovation
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g Konferencija apie etika odonto

LR odontology rdmai balandzio 17 d.
odontology bendruomeng sukvieté |
konferencija , Etika, teisinis reglamen-
tavimas bei atsakomybé medicinoje ir
odontologijoje”. Per du simtus odontolo-
gy ir studenty aktyviai dalyvavo pirmo-
joje konferencijoje, gvildenusioje etikos ir
bendravimo su pacientais klausimus.

Konferencijos zangin] zodj tares LR odontology
rlimy tarybos pirmininkas Alvydas Seikus pasveiki-
no susirinkusius kolegas ir priminé pirmuosius svar-
biausius filosofus bei mastytojus, nagrinéjusius etikos
Klausimus. A. Seikaus nuomone, dauguma odontolo-
gy darba atlieka ne tik profesionaliai, taciau ir etiskai,
vadovaudamiesi auksciausiomis moralinémis verty-
bémis. ,Salia garsiy mokslininky man labai malonu
paminéti LR odontology rimy tarybos nare, Etikos
ir proceddiry komisijos pirmininke, Sios konferencijos
idéjos autore profesore Ireng Balcilinieng, skiriancia
daug démesio odontologjjos etikos problemoms", —
A. Seikus pristaté konferencijos iniciatore. Pradéjusi
plétoti renginio idéja, prof. habil. dr. Irena Balcitniené
neabejojo Sios temos svarba, ji teigé, kad , medicinos
etika bltina prisiminti bendraujant su kolegomis, paci-
entais ir jy artimaisiais, ypac Siandien, kai kyla itin sudé-
tingy ir jvairiy etiniy klausimy'.

Konferencija vyko simbolinéje vietoje — 1579 me-
tais jkurtame Vilniaus universitete — vienoje seniausiy
ir Zymiausiy Vidurio ir Ryty Europos aukstyjy moky-
kly. Renginio dalyviai prisilieté ir prie istorijos: Infor-
macijos ir rysiy su visuomene skyriaus vedéja Nijolé
Bulotaité pasakojo apie renginio vieta — Vilniaus uni-
versiteto Teatro sale: ,,Su Sia sale susijes universiteto
studenty teatras, o studenty teatras — tai Lietuvos
teatro akademija, nes dar 1570 m. ¢ia buvo suvaidin-
tas pirmas studentiskas spektaklis — S. Tucci komedija
,Herkulis" Universiteto atstové pabrézé, kad anuo-
met universitetas skyré didelj démesj studenty retori-
kai ir scenos menui tobulinti:, Jézuitai aktyviai mokesi,
kaip reikia kalbéti, kaip reikia bendrauti su auditorija.
Studentai turéjo iSmokti iSraiskos, kaip jtaigiai pateikti
savo idéjg, kad visi suprasty. Todél spektakliai, prezen-
tacijos, dialogai pradzioje vykdavo po atviru dangumi
ir sutraukdavo didelj barj zidrovy."

Gydytojas odontologas - prestiziné
profesija ar vis dar pasaukimas?

Konferencijos paskaity cikla pradéjo Vytauto Di-
dziojo universiteto ir Vilniaus universiteto profesorius,
kunigas, habilituotas daktaras Andrius Narbekovas,
klausdamas susirinkusiyjy, ar gydytojas odontologas
yra prestiziné profesija ar vis dar pasaukimas! Profe-
sorius pabrézé, kad , biti gydytoju —tai nejkainojamos
vertés tarnysté gyvybei. Ji iSreiskia gily zmogiska ir
krikscioniska atsidavima, kuris pasireiskia ne vien tik
kaip techniné veikla, bet ir kaip pasiaukojimas ir mei-
lé savo artimui. Tarnysté Zmogaus gyvybei, kuri yra
fundamentalus kiekvieno zmogaus géris, suteikia me-
dicinai moralinj pobtd]". Medicinos specialisty darbe
nepaprastai svarbios moralinés normos. ,,Gydytojas
atlieka savo darbg ne tik gerai ar blogai technine pra-

Konferencijos dalyviai

sme, bet visada ir gerai ar blogai moraline prasme", —
saké prof. A. Narbekovas.

Kalbédamas apie medicinos paskirtj, kunigas pro-
fesorius A. Narbekovas sakeé, kad ,,gydytojas ir paci-
entas kaip protingos ir laisvos bltybés kartu atlieka
tam tikra vaidmen)j, siekdami medicinos tikslo — gério
pacientui. Siekimas pacientui gério yra moralinis jpa-
reigojimas, kylantis i§ medicinos prigimties. Gydytojas,
kuris daro Zalg kokiam nors paciento geriui, kenkia
savo profesijai. Todél gydytojui svarbus ne tik teorinis
ir techninis profesinis pasiruosimas, bet ir doroviniy
normy paisymas'".

Profesorius pataré nepamirsti, kad pacientas yra
Zmogus, kuris turi varda, pavarde, Seimine padétj, cha-
rakterj, kuris tikisi profesionalaus, taip pat draugisko ir
Sitto bendravimo. , Gydytojo ir paciento bendravimas
nereikalauja i$ gydytojo vienuolisko pasisventimo medi-
cinai, uzmirstant pareigas Seimai, sau, visuomenei. Ne-
paneigsime fakto, kad tam tikru laipsniu medicina yra ir
verslas, ir mokslas, ir technologjjos. Taciau bitina Siuos
skirtingus aspektus sujungti | viena moraliai priimting
visuma, pripazjstant, kad tam tikrais momentais jie turi
artéti prie viska deramai | vietas sudéliojancio meilés
artimui principo’, — saké kunigas prof. A. Narbekovas.

Kunigas pripazino, kad mediko profesija néra vien
laime teikianti: ,,Tai iS tikryjy skamba paradoksaliai: i$
vienos puses, labai teigiami gydytojo gyvenimo as-
pektai — geras iSsilavinimas, svarbus, prasmingas ir
intelektualus darbas, aukstas statusas visuomenéje ir
nemenkos pajamos, i$ kitos puses, matome, kad gy-
dytojai ne tokie ir laimingi, kaip galétume tikétis." Jis
atkreipé démesj, kad JAV atlikti tyrimai rodo daznas
gydytojy skyrybas, priklausomybes, auksta savizudy-
biy rodiklj, lyginant su kitomis profesijomis. Teigiama,
kad tokia situacijg lemia dideli darbo kriviai ir nuovar-
gis, bet prof. A. Narbekovas mano, kad viska taip pa-
aiskinti blty neteisinga. Profesorius atkreipé démesj,
kad nors technologijos pasieké neregétas aukstumas,
ligoninés apriipintos naujausia aparatra ir gydytojy
bei kito personalo netriksta, taiau pacientai nepa-
tenkinti Siuolaikine medicina. ,,Reikia pabrézti tik zmo-
gui bldinga prigimtinj dvasin poreikj, turintj aiskia mo-
raling dimensijg: mylék ir daryk gera, venk blogio. Tai
néraformalus poreikis: jis, skirtingai nei gyviny atveju,
iSreiskia atpazinima gério, kuris yra , i$ saves vertingas',
o ne todél, kad suteikia kokj nors malonuma ar atne-
sa kokia nors naudg’, — gydytojams svarbia moraling
norma isskyré profesorius.

Grjzdamas prie klausimo, ar gydytojo profesija vis
dar pasaukimas, kunigas pazymi, kad medicinos Zinios
ir jgldZiai néra tik pragyvenimo priemones: ,Tai yra
ir tarnysté kitiems, yra pasaukimas. Prisilietimas prie
silpniausiyjy — serganciy, zaizdoty, nejgaliy — néra

mUsy pasirinkimo dalykas, tai yra buvimo kriks¢ioniu
Zenklas". Prof. dr. A. Narbekovas teigia, kad , tikinciam
Zmogui medicina yra moralinis pasaukimas. Medicina
i§ uzsiémimo ar profesijos perkeic¢iama | pasaukima,
Dievo kvietima ypatingu budu siekti savo zmogisko-
sios baties pilnatvés ir padéti kitiems jos siekti. Profe-
sorius nemano, kad netikintys medikai negali bdti geri
specialistai ir atsidave savo darbui, taciau ,,dirbti nesa-
vanaudiskai, gydyti visus be iSimties, gerus ir blogus,
svarius ir purvinus, turtingus ir neturtingus, dékingus
ir nedeékingus taip, kaip daré Jézus, neturint tikéjimo,
atrodys neprotinga. Aukoti savo laika, rizikuoti su-
sirgti, patirti jvairiy nepatogumy, finansiniy nuostoliy,
galiausiai nedékinguma, neturint tikéjimo, atrodys ne-
protinga”. Pasak kunigo, ,,grubumas ir Siurkstumas, at-
sisakymas gydyti dél ekonominiy priezasciy, bet koks
diskriminavimas, dirbtinis eiliy sudarymas, gydytojo
praktika kaip verslas yra nesuderinami su medicina i
pasaukimo".

Kunigas prof. A. Narbekovas, kalbédamas apie
gydytojo pasaukima, paliecia kit svarbig tema — ar-
timo meile: ,,Artimo meilé nepateikia matematinés
formulés, kiek turi dirbti i$ atsidavimo ir kiek dél savy
interesy. Artimo meilé reikalauja tinkamai pasirGpinti
savimi, savo Seima, socialiniais rysiais. Tik akivaizdu, kad
artimo meilé lengvai nepateisins geradarystés princi-
po redukavimo tik iki Zalos nedarymo, autonomijos
principo suvedimo | paternalizmg ar j absoliuty patai-
kavima paciento norams, teisingumo principo — nuo
laisvo sutikimo iki kontrakto. Praneséjas nusivyles kal-
béjo apie netinkamus pokycius medicinoje: ,,Situacija,
kai finansiniai mediky bei kliniky interesai yra svarbes-
ni uz paciento interesus, medicing iS pasaukimo paver-
Cia verslu. Taciau jeigu zmogaus tikslas yra pelnas, jis
visa gyvenima bus nelaimingas, nes visy pinigy uzdirbti
nejmanoma.’” Toks poZzidris keicia gydytojo ir paciento
tarpusavio santykius, nes ,,gydymas virsta komerciniu
rysiu. I8 esmés kinta gydytojo pozilris | pacienta, bet
taip pat kinta ir paciento pozilris | gydytoja. Vertin-
damas gydytojo veiksmus, pacientas ima galvoti, kiek
veiksmuose yra nuosirdumo ir kiek komercijos".

Apibendrindamas savo pranesima kunigas prof.
dr. A. Narbekovas dar pakartojo, kad gydytojo ir
paciento bendravimas nereikalauja i§ gydytojo vie-
nuolisko pasiSventimo medicinai, uzmirstant pareigas
Seimai, sau, visuomenei, nes medicina yra ir verslas, ir
mokslas, ir technologjjos. Taciau bitina Siuos skirtingus
aspektus sujungti | viena moraliai priimting visuma, pa-
remtg meilés artimui principu.

Efektyvus bendravimas su pacientu

Lietuvos  talkomosios  psichologijos  asociacijos
prezidentas, Zmogaus studijy centro prezidentas,
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logijoje ir bendravima su pacientais

zurnalo ,,Psichologija Tau" vyr. redaktorius, psicho-
logijos daktaras, docentas Gintaras Chomentauskas
odontology bendruomenei skaité pranesima apie
efektyvy mediko bendravima su pacientu. Pasak
doc. dr. G. Chomentausko, priesingai paplitusiai nuo-
monei, dauguma nusiskundimy dél mediko darbo
kyla ne dél Zemos profesinés kompetencijos ar klaidy,
bet dél netinkamo gydytojo bendravimo su pacien-
tu. Psichologijos daktaras pazymi, kad odontologijos
klinikoje nepaprastai svarbi atmosfera, kad pacientas
jaustysi jaukiai ir labiau atsipalaiduoty. Taip pat gydy-
tojui reikety atkreipti démesj | savo balsa, jo intonacija:
,Kaip klostysis jdsy santykiai su pacientu, net 90 proc.
priklauso nuo kalbos."

Anot doc. dr. G. Chomentausko, gydytojai ir paci-
entai turi skirtinga nuomone apie tai, kas yra ,,geras"
bendravimas. Gydytojas nori kuo grei¢iau nustatyti
diagnoze ir paskirti gydyma, tad jam patinka uzdari
klausimai ir lakoniski paciento atsakymai | juos. Psi-
chologijos daktaras teigia, kad dél Sios nuostatos net
54 proc. pacienty nusiskundimy yra neisgirstami, taigi,
| juos neatsizvelgiama. ,,TaCiau pacientas nori daugiau
papasakoti apie savo ligos istorija, nori gauti daugiau
informacijos apie liga ir galimas jos pasekmes, nori siti-
kinti, ar gydytojas atsizvelgé | visas jo biklés prieZastis,
nori zinoti sitilomus gydymo bddus bei alternatyvas,
galimus jy Salutinius poveikius, nori pats prisidéti prie
sprendimo priémimo ir pacios ligos gydymo®, — sako
psichologas. Remiantis tyrimais, gydytojas nutraukia
pacienta vidutiniskai po 18 sekundziy. Anot psicholo-
g0, pacientai per tokj trumpa laika nespéja paaiskinti
savo nusiskundimy. Nustatyta, kad nenutraukiami
pacientai vidutiniskai kalba 2 min. 30 sek. Jei gydytojas
skirty tiek laiko ir isklausyty pacienta, tai akivaizdziai
pasikeisty jy santykiai.

Be to, pacientai yra nepatenkinti, kai jie nejtrau-
kiami arba nepakankamai jtraukiami | sprendimo
priémima. Anot dr. G. Chomentausko, vien galimy-
bé pacientui dalyvauti priimant sprendima, pacienty
pasitenkinima gydytojo darbu padidina du kartus.
Taip pat pazyméta, kad kuo labiau dominuoja odon-
tologas, tuo maziau pacientai juo patenkinti. ,, Tyrimai
rodo, kad geresni mediky komunikacijos jgldziai ne tik
padidina pacienty pasitenkinima, bet ir padeda tiksliau
nustatyti diagnoze, uzsitikrinti paciento bendradarbia-
vimg gydymo procese bei pasiekti geresniy gydymo
rezultaty”, — saké dr. G. Chomentauskas.

Psichologijos daktaro nuomone svarbus ir gydyto-
jo jvaizdis: ,,Medicinoje turime teisingo, rimto, profesi-
onalaus gydytojo neteisingg jvaizd, nes daznai gydytoja
Jsivaizduojame kaip griezta profesionala, kaip daktara
Hausa, kurio niekas nesupranta, bet jis visus kiaurai
mato ir gali pasakyti, ka daryti, kaip elgtis. Bet tyrimai
rodo, kad po paties pirmo vizito pas tok| gydytoja kaip
daktaras Hausas arba, moksliskai tariant, labiau domi-
nuojantj, pasitenkinimas juo i$ karto mazéja.” Taip pat
psichologas pataria negasdinti pacienty nurodinéjant
asistuojanciam personalui, nes pacientams svarbu ne
tik tai, kaip gydytojas bendrauja su pacientu, bet ir kaip
jis bendrauja su kolegomis, kokia jauciama atmosfera.

Psichologas dr. G. Chomentauskas pataria remtis
tyrimais patvirtintomis galingomis padavéjy naudoja-
momis technikomis, kuriy pritaikymas padeda padi-
dinti pacienty pasitenkinima:

. Sypsena. Jei ypsosimés, Sypsena gr§ ir sukursi-

me gera emocinj santyk|.

2. Pakartojimas. Netikime ir nesitikime, kad mus
iSgirs. Jeigu padavejas pakartoja uzsakyma zo-
dziu, padidina arbatpinigiy kiekj dvigubai. Tai
labai paplitusi praktika ne tik norint iSvengti
klaidy, bet ir parodyti, kad as tave isgirdau. Tad
tiksliai pakartokite paciento nusiskundimus.

3. Prisistatymas. Prisistatykite pacientui vardu,
taip sumazinsite barjerg ir parodysite, kad ga-
lite bendrauti atvirai ir kalbéti apie viska, kas
svarbu. Padavéjams $i technika padidina arbat-
pinigiy kiek] per puse.

Paskuting pranesimo dalj dr. G. Chomentauskas
skyré potyrio svarbai. ,MUsy tikslas ne tik suteikti
kokybiska paslauga, bet ir sukurti tam tikra patyrima,
kuris skatinty pacienta sugrizti, o jUs iSvengtuméte
situacijy, kai Zmogus nenori pas jus ateiti dél psicho-
loginiy priezasciy’, — kalbéjo dr. G. Chomentauskas.
Pasak psichologo, visiems zmonéms bldingos kelios
ego bdsenos, kurios yra ,asociaciniai laukai, kurie
primena, kuo esame puikds, kuo esame stiprs, kad
esame energingi, kompetentingi, galime jveikti klicitis.
UZtenka jmesti viena, antra dalyka | mUsy samonés
ar démesio laukg ir Zmogus pradeda pavargti. O kas
augina Zmogy! Ji augina prisiminimai, prisiminimy fra-
gmental, santykiai, laiméjimai. Zmogus gali samoningai
sugrizti | blseng , Viskas yra gerai*.

Baigdamas savo pranesima psichologas dr. G. Cho-
mentauskas pasidalijo keliais patarimais, kaip negalima
pateikti informacijos pacientui, kokiy fraziy geriau ne-
vartoti:

| Blkite jautrus ir paslaugus darbuotojas, nesa-
kykite:, Cia ne mano darbas.."

2. Nesislépkite uz tvarkos aprasy ir procedury,
venkite sakyti: ,, Tokia mUsy tvarka / taisyklés /
proceddros..

3. | klausimus neatsakykite tik vienu ZodZiu , taip"/
,ne"’. Paaiskinkite savo atsakyma.

4. Nesislépkite po darbuotojo ,sraigtelio” vai-
dmeniu, nesakykite: ,,AS neturiu jgaliojmy...” /
., Tokia jau ta masy sveikatos sistema...”.

5. Bklausykite pacienta, nenutraukite jo.

6. Nesakykite: ,,Nusiraminkite".

Reikalavimai informuoto
paciento sutikimui

Konferencijos dalyviai aktyviai klausé Mykolo Ro-
merio universiteto doc. dr. Agnes Sirinskienés prane-
simo apie reikalavimus informuoto paciento sutikimui.
Pasak jos, ,informuotas paciento sutikimas — vienas
svarbiausiy Siuolaikinés sveikatos teisés instituty. Isto-
riskai pradéjes formuotis kaip etikos norma, o véliau —
ir kaip ,,gynybiné priemoné", padedanti gydytojui jro-
dingjimo procese, kai kyla gincas dél Zalos atlyginimo
pacientui, dabar informuoto paciento sutikimas tapo
esmine salyga, sankcionuojancia medicinine interven-
cija." Praneséja kalbéjo apie reikalavimus, taikomus
informuoto paciento sutikimui: pateiktinos informaci-
jos turinio apimdiai, informacijos pateikimo pobudziui,
paciento kompetencijai, paciento sutikimo israiskos
formai. Taip pat nagrinéti atvejai, kada jstatymas me-
dicinos proceddras priskiria invazinéms ir (ar) inter-
vencinéms procedtiroms, kuriy atlikimo atveju privalu
gauti rasytinj paciento sutikima. Ypatingas démesys
skirtas paciento sutikimo rasytinei formai, apibddin-
tos praktikoje dazniau pasitaikancios rasytinés formos
rengimo ir pildymo problemos. Pranesime aptarti ir

Lietuvos Respublikos Pacienty teisiy ir Zalos sveikatai
atlyginimo jstatyme numatyti ypatingieji atvejai, kai su-
tikima duoda paciento atstovas, bei tokiems atvejams
taikomi specifiniai reikalavimai.

Renginio dalyviai turéjo galimybe isgirsti pranesé-
jos atsakymus | jiems rapimus klausimus, kuriy blta
nemazai. Kadangi Rimy nariams informacija apie in-
formuoto paciento sutikima yra jdomi ir svarbi, doc.
dr. A. Sirinskiene ,Odontology riimy Ziniy"* skaityto-
jams parengé iSsamy straipsn; Sia tema.

Sveikatos priezituros darbuotojo
atsakomybés klausimai

Mykolo Romerio universiteto prof. dr. Jonas Jus-
keviCius pranesime atkreipé démesj, kad po Nepri-
klausomybés atklrimo radikaliai pasikeité gydytojo
ir paciento santykiy modelis: nuo paternalistinio iki
paciento autonomija gristo sprendimy priemimo.
,,Su pacienty teisiy jtvirtinimu ir iSplétojimu gydytojo
ir paciento santykiuose pasireiské auganti asimetri-
ja, kuri savo ruoztu sukélé vadinamosios gynybinés
medicinos fenomeng, — sako prof. dr. J. Juskevicius. —
Kaip matyti i§ civiliniy byly nutarciy, dazniausiai netei-
séty gydytojy veiksmy jrodinéjimas susijes su neko-
kybiskomis bei nekvalifikuotomis sveikatos priezitros
paslaugomis, teigiant, jog medikai padaré ne viska,
ka galéjo arba turéjo padaryti, arba jrodinéjant, kad
medikai nesuteiké visapusiskos ir bitinos informacijos
apie gydyma ir galima rizika, gydymo veiksmus atliko
be paciento informuoto sutikimo." Praneséjas api-
brézé mediky darbe svarbig profesing atsakomybe,
t.y. konkrecios profesijos asmeny atsakomybé uz ne-
tinkama savo profesiniy pareigy vykdyma. Anot pro-
fesoriaus, $i atsakomybé apima ne tik teisine, bet ir
moraline atitinkamos profesijos atstovy atsakomybe.
Jis pabrézé, kad jstatymai iskiria grupe profesijy (tarp
ju ir medicinos), kuriy atstovams taikomi ypac dideli
atsargumo, atidumo ir démesingumo reikalavimai.
,,Toks gydytojo profesinés atsakomybés pobldis yra
nulemtas sveikatos prieziiros, kaip visuomenés vei-
klos srities, ypatingos svarbos: Si veiklos sritis susijusi
su esminémis konstitucinémis Zmogaus vertybémis —
gyvybe ir sveikata", — kalbéjo prof. dr. J. Juskevicius.

Stresas darbe. Mitai ir realybé

Sveikatos priezidros srities darbuotojams aktualia
tema apie stresa pristaté gydytojas psichiatras, gy-
dytojas psichoterapeutas Raimundas Alekna. Stresa
darbe jis apibrézé kaip emociniy, pazintiniy, elgesio ir
fiziologiniy reakcijy  nemalonius ir kenksmingus darbo
turinio, darbo organizavimo ir darbo aplinkos aspek-
tus visuma. Europos Komisija Sig blseng apibldina
kaip stipry susijaudinima ir didel] nepasitenkinima, taip
pat kaip jausma, kad per daug reikalaujama.

Streso paplitimas i$ tiesy yra didelis. Anot gydyto-
jo R. Aleknos, stresas darbe yra antroji po nugaros
skausmo, Europos Sajungoje dazniausia (28 proc. dar-
buotojy) su darbu susijusi sveikatos problema. ,,Stre-
sas néra liga, bet jei stresas intensyvus ir patiriamas
tam tikra laika, jis gali sukelti psichinés ir fizinés sveika-
tos sutrikimy', — pazymi R. Alekna.

Praneséjas nemaza démesj skyré ir emociniam in-
telektui, kuriam didele jtaka daro vaikystéje Seimoje
patirti iSgyvenimai ir santykiai Seimoje. ®

Rmy viesujy rysiy specialisté Juraté Virkutiené
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TEISINE INFORMACIJA

A‘_l_'a Dél gydytojo odontologo ispléstiniy konsultacijy

2015 m. balandZio 3 d. Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministras jsakymu Nr. V-468 ,,Dél gydytojo vaiky odon-
tologo ispléstiniy konsultacijy teikimo tvarkos apraso patvirtinimo® patvirtino Gydytojo vaiky odontologo iSpléstiniy
konsultacijy teikimo tvarkos aprasa (toliau — Aprasas). Pazymime, kad gydytojo vaiky odontologo iSpléstiné konsultacija —
tai gydytojo vaiky odontologo pagal kompetencija teikiama vaiko konsultacija, kurios metu gydytojas vaiky odontologas
atlieka tiriamuosius ir gydomuosius veiksmus.

Vadovaujantis Aprasu, gydytojo vaiky odontologo
iSpléstinés konsultacijos yra siunciama tais atvejais, kai
reikia gydyti pulpita ar virsinin] periodontita, esant
nesusiformavusial danties $aknies virsinei, kai nusta-
tytas nuolatinio danties vainiko 10Zis, atveriantis pulpa,
esant nesusiformavusioms Saknims ir gyvybingai arba
negyvybingai pulpai, nustatytas nuolatinio danties Sa-
knies |TZis ir dantis netenka gyvybingumo.

Atkreipiame démesj, kad pagal poreikj gy-
dytojo vaiky odontologo iSpléstiniy konsultacijy
metu atliekami tyriamieji ir gydomieji veiksmai

Démesio odontologinés
priezitros (pagalbos)
istaigy vadovai,

atkreipiame JUsy démesj, kad Pacienty tei-
siy ir zalos sveikatai atlyginimo jstatymo 25
straipsnio 2 dalyje jtvirtinta, kad ,sveikatos
priezilros jstaiga privalo pateikti galiojancio
civilinés atsakomybeés draudimo poliso kopija".
Vadovaujantis Sia nuostata, prasome odonto-
loginés (priezitiros) pagalbos jstaigy vadovy
kasmet teikti galiojancio civilinés atsakomybés
draudimo poliso kopija Rimy licencijavimo
specialistéms el. pastu licencija@odontolo-
gurumai.lt arba pastu Lietuvos Respublikos
odontology rdmai, J. Jasinsio g. 16, 03163 Vil-
nius. Daugiau informacijos tel. (8-5) 249 6153.

Dél popierinés Zurnalo
versijos atsisakymo

Kvie¢iame Rdmy narius, kuriy namus (Sei-
ma) pasiekia daugiau nei vienas zurnalo ,,Odon-
tology rdmy Zzinios" egzempliorius, atsisakyti
perteklinés kopijos. Taip pat maloniai kvieciame
pranesti, jeigu RUmy Zurnalg skaitote internete
ir popierinis variantas Jums neaktualus.

Apie popierinio zurnalo atsisakyma praso-
me informuoti RUmus tel. (8 5) 212 2510 arba
el. pastu komunikacija@odontologurumai.lt

Primename, kad anksciausiai ,Odontology
rdmy zinios" pasiekia Rimy svetainés lankyto-
jus. Joje dar pries iSplatindami popierinj zurnala,
pristatome elektronine versija.

Dékojame, kad prisidedate prie gamtos tau-
sojimo ir 1Sy taupymo.

yra detalizuojami Aprase (7 p.).

Dél kompensuojamy profesinés
kvalifikacijos tobulinimo baziniy
valandos kainy

Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos mi-
nistras, vadovaudamasis Profesinés  kvalifikacijos
tobulinimo islaidy kompensavimo tvarkos ir Kom-
pensuojamos profesinés kvalifikacijos tobulinimo ba-
zinés kainos nustatymo tvarkos aprasais, patvirtintais
Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro

2006 m. geguzés |9 d. jsakymu Nr. V-404 ,,Dél Profe-
sinés kvalifikacijos tobulinimo islaidy kompensavimo
tvarkos ir Kompensuojamos profesinés kvalifikacijos
tobulinimo bazinés kainos nustatymo tvarkos apra-
Sy patvirtinimo", nustaté kompensuojamas sveikatos
priezidros ir farmacijos specialisty profesinés kvalifi-
kacijos tobulinimo 2015 m. bazines valandos kainas.

ISsamiai su teisés aktais galite susipazinti inter-
neto svetainéje www.odontologurumai.lt ®

Rdmy teisininké Jaraté Gostautiené

€ Gerbiami Riimy nariai,

nuo liepos | d. jsigalioja Tarybos patvirtinti nauji paslaugy jkainiai.

Paslaugos pavadinimas

Tobulinimosi ir profesinés praktikos deklaracija
Asmens licencija

Asmens licencijos duomeny tikslinimas

Asmens licencijos dublikatas

Asmens licencijos galiojimo sustabdymo panaikinimas

|staigos licencija
|staigos duomeny tikslinimas

|staigos licencijos dublikatas

|staigos licencijos galiojimo sustabdymo panaikinimas

Licencijos siuntimas pastu:

. Lietuvoje

2. | ES valstybes

3. | kitas valstybes
Reglamentuojamos proceddros”
Reglamentuojamos proceddros™

Dokumento kopijavimas | lapas

Eur
23,00
19,00
10,00
10,00
17,00
58,00
41,00
9,00

41,00

7,00
12,00
13,00
120,00
19,00

0,09

Uzsienyje baigusiems programa, kuria turi vertinti Neformaliojo Svietimo komisija

Baigusiems programa Lietuvoje patvirtintose bazése
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| RENGINIAI
g Lietuvoje paminéta Pasauliné
burnos sveikatos diena

2012 m. rugpjucio 29 — rugséjo | d. vykusiame jubiliejiniame 100-ajame FDI (Pasaulio odontology federacijos) kongre-
se kovo 20-0ji buvo paskelbta Pasauline burnos sveikatos diena. Siais metais Lietuva jau trecia karta kartu su daugiau
nei 75-iomis pasaulio 3alimis, esanciomis Siaurés ir Piety Amerikoje, Europoje, Afrikoje, Azijoje ir Okeanijoje, pami-
nejo Sia diena. Pasaulinés burnos sveikatos dienos siekis buvo apsaugoti gyventojy dantis ir burna visa gyvenima, nuo
vaikystés iki senatves, todel iy mety dventés tema — ,, Sypsenos visam gyvenimui',

Burnos sveikatos diena buvo neabejotinai puiki
proga dar karta pacientams ir visai visuomenei pri-
minti burnos sveikatos iSsaugojimo svarbg ir prie-
mones, nes sveiki dantys padeda iSsaugoti bendra-
ja Zmogaus sveikata ir gera savijauta.

Net 90 proc. pasaulio gyventojy kencia nuo
burnos ligy, ypac nuo danty éduonies ir periodon-
to patologijos. Skaudu, kai mazameciams vaikams
tenka protezuoti dantis, bet baisiausia diagnozé —
burnos vézys. Todél kovo 20 diena — Pasauling
burnos sveikatos dieng — Lietuvos Respublikos
odontology rimai tradiciskai pazyméjo burnos ligy
profilaktikos renginiais jvairiuose Salies miestuose. |
renginius jtraukta odontology ir burnos priezidros
specialisty bendruomené — universitetai, kolegijos,
specialybinés draugijos, viesosios ir privacios odon-
tologinés priezilros (pagalbos) jstaigos.

Lietuvos Respublikos odontology rdmai kvieté at-
kreipti démesj | burnos sveikatos gerinima. Kiekvieno
Zmogaus asmeninis indélis yra labai svarbus, nes dvie-
ju labiausiai pasaulyje paplitusiy burnos ligy — danty
éduonies ir periodontito — atsiradimas didziaja dalimi
yra nulemtas masy elgsenos, t. y. burnos higienos jgd-
dziy, mitybos pobidzio, zalingy jprociy ir t. t.

Pasaulinés burnos sveikatos dieng — kovo
20-3ja — Lietuvos gydytojai odontologai, burnos
higienistai bei bsimi specialistai kvieté nemokamai
pasitikrinti burnos sveikata ir gauti profesionaliy
rekomendacijy burnos sveikatos klausimais. Ap-
lankyti vaiky darzeliai—lopseliai, mokyklos, seneliy
globos ir slaugos namai. Vaiku¢iams buvo skaito-
mos paskaitos apie danty ir burnos sveikatos svar-
ba, akcentuota sveika mityba. Vaikai buvo mokomi
tinkamai iSsivalyti dantis. Senoliams pasakota, kaip
taisyklingai priziliréti dantis, protezus ir ploksteles.
Gydytojai odontologai ir burnos priezitiros speci-
alistai naudodamiesi danty muliazais rodeé, kokiais
judesiais reikia valyti dantis, kokias priezitros ir
profilaktikos priemones reikia naudoti norint
dziaugtis sveika Sypsena. LR odontology rimai Pa-
saulinés burnos sveikatos dienos renginiams sky-
ré rémeéjy burnos priezitiros priemoniy — danty
Sepetéliy, pasty ir burnos skalavimo skysciy, teiké
diplomus, dalijo lipdukus ir spalvinimo knygeles.

Lietuvos Respublikos odontology rimai nuo-
Sirdziai dékoja visiems dalyvavusiems ir prisidé-
jusiems prie Pasaulinés burnos sveikatos dienos.
Masy tikslas informuoti ir apsaugoti visy Lietuvos
Zmoniy dantis nuo danty éduonies ir jy komplika-
cijy. Bukime kartu! Jeigu Siandien dar nesiSypsote,
gal po mety galésime kartu juoktis ir Sypsotis. ®

Ramy viesyjy rysiy specialisté Justina Steponavicittée

PanevéZio kolegijos lektoré R. Adomaitiené ir Burnos higienos studijy programos studentai PanevéZzio RoZyno
progimnazijoje

W am

PanevéZio palaikomojo gydymo ir slaugos ligoninéje
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| RENGINIAL
Zg KMI Stomatologijos fakulteto
1965 m. laidos absolventy susitikimas
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KM Stomatologijos fakulteto 1965 m. laidos bendrakursiai ir déstytojai

—

2015 m. geguzés 22 d. Kaune, Danty ir burnos ligy klinikoje, jvyko auksinis jubiliejinis KMI Stomatologijos fakulteto

[965 m. laidos susitikimas.

Tylos minute buvo pagerbti Anapilin iSéje ben-
drakursiai, profesoriai, déstytojai ir asistentai.

Pasisake kurso draugai pabrézé, kad niekada
nepamirs puikiy Lietuvos odontologijos patriar-
cho prof. S. Cepulio paskaity, demonstraciniy
operacijy ir ty mety Chirurginés stomatologijos
katedros kolektyvo. Atmintyje iSliko déstytojas
V. Stucinskas ir doc. J. Stanioniené su tuometiniu
Terapinés-ortopedinés stomatologijos katedros
kolektyvu, asistentés L. Chamanskaité, O. Padegi-
mieng, J. Nainiené, R. Balkeviciené, V. GimZauskie-
né, K. Baltrudaitiene, tuomet asistentu dirbes J. Ze-
konis ir kt. Nepamirsta ir profesoriy bei déstytojy,
mokiusiy bendry discipliny ir bendrosios medici-
nos.

Buve bendrakursiai pabrézé, kad 1965 m. laida
gavo laikmetj atitinkant] odontologinj issilavinima,
bet tuo paciu — ir puiky bendrosios medicinos pa-
rengima. Susitikimo dalyviai teigé, kad gautos ben-
drosios medicinos zinios jiems suformavo platesnio

profilio medicining mastysena, padéjusia odontolo-
gines ligas susieti su viso paciento organizmo bukle.
Susitikime dalyvavo ir buve déstytojai: prof. J. Ze-
konis, doc. G. Stropiené, doc. A. Musneckiené.

Pasisake buve déstytojai papasakojo, kad jiems
nelengva buvo mokyti mus odontologiniy discipli-
ny, nes galimybiy pasitobulinti auksto lygio Vakary
Saliy universitetuose nebuvo. Jie mus iSmoké tik
tiek, kiek patys turéjo ziniy.

Susitikime buvo prisiminta, koks buvo odon-
tologijos lygis iki Lietuvai susigrazinant nepriklau-
somybe, kaip sunku buvo dirbti, kaip nuolat triko
medziagy, jrangos ir jrankiy. Pasidziaugta didziuliu
progresu jau nepriklausomoje Lietuvoje.

Kalbéta, kad akivaizdu, jog dabar odontologijos
specialybé yra prestiziné ir jos lygis Lietuvoje yra
arciausiai Vakary, palyginti su kitomis medicinos
sritimis. Susitikimo dalyviy nuomone, prie odonto-
logijos progreso musy Salyje daug prisidéjo Lietu-
vos Respublikos odontology rdmy jkirimas. Labai

pageréjo gydytojy odontology podiplominis to-
bulinimasis: organizuojami tarptautiniai kongresai,
konferencijos, seminarai, kuriuose paskaitas skaito
auksto lygio Vakary saliy odontologijos specialistai.
Rdmai daug nuveiké ir keisdami su odontologija
susijusius pasenusius teisinius aktus bei kurdami
naujus.

1965 m. laidos absolventai dékingi prof. V. Ma-
Ciulskienei uz ekskursija po Danty ir burnos ligy
klinika, kur buvo parodyta, kaip dabar mokosi
odontologiniy discipliny studentai, kokia jranga
naudojama mokymui.

Susitikimo pabaigoje praneséjai palinkéjo vi-
siems bendrakursiams geros sveikatos, dar tebe-
dirbantiems kolegoms — puikiy rezultaty darbe,
LSMU Odontologijos fakulteto vadovams ir dés-
tytojams — vis tobuléti, siekti profesinio meistrisku-
mo visg gyvenima. ®

Jonas Ravickas, buves kurso senitinas
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® Burnos opos: maza zaiz

Jonas Kastys, bendrosios praktikos gydytojas
Burnos opomis vadinami jvairaus
diametro apskritos ar ovalios formos
burnos ertme isklojancios gleivinés
defektai, dazniausiai erozijy tipo, nepa-
zeidziantys pogleivio. Burnos opy bent
karta gyvenime yra turéje 20-50 proc.
Zmoniy, kai kuriems jos kartojasi po
keleta karty per metus ir gali tapti
rimta sveikatos problema (1, 2).

Burnos opos daznai blna labai skausmingos,
kelia diskomforta pacientui, trukdo valgyti, ryti,
valytis dantis. Baimindamasis skausmo, pacientas
vengia valgyti, blogéja apetitas ir gyvenimo kokybé.

Daugeliu atvejy burnos opy priezastys lieka ne-
Zinomos, todél ir jy gydymas sudétingas.

Ligos formos

Burnos opos skirstomos | tris tipus (1-3):

* mazos (5-10 mm skersmens), kurios daz-
niausiai sugyja per 7—10 dienuy.

 didelés (didesnés negu |0 mm skersmens ir
gilesnés, daznai turi iskilusius ar netaisyklin-
gos formos krastelius), vadinamos Sultono
liga. Gyja létai (per 10—-40 dieny), uzgijus gali
likti gleivinés randelis.

* herpetinés, jas sudaro keliolikos smeigtuko
galvutés dydZio (<5 mm skersmens) opeliy
sankaupa.

Histologiniu pozidriu, burnos opos yra burnos
vidinj pavirsiy dengiancios Svelnios gleivinés dalinis
defektas (erozija).

Burnos opos neuzkreciamos. Jos neperduoda-
mos buciuojantis, geriant i$ bendry su ligoniu indy,
naudojantis tais paciais stalo jrankiais ir pan.

llgiau negu 3 savaites neuzgyjancios burnos

opos gali bati sunkesnés ligos (burnos gleivinés ar
[Gpos véZio, reumatinés ar kitokios sistemineés ligos
ar kt.) pozymis, todeél turéty bati jvertintos odon-
tologo ar kito atitinkamos srities specialisto.

Pasikartojancios opos vadinamos aftomis, arba
recidyviniu aftiniu stomatitu. Aftos gali pazeisti
burnos gleivine, liezuvj, dantenas. Afty nustato-
ma apie 20 proc. zmoniy (jvairiais duomenimis,
5-50 proc. populiacijos). Dazniau serga somatis-
kai sveiki vaikai ir jauni asmenys, moterys dazniau
negu vyrai. Bent kartg gyvenime afty yra turéje
66 proc. zmoniy (4).

Iki 25 proc. atvejy galimi aftinio stomatito at-
kryciai. Jy daZnumas per 3 ménesius siekia 50 proc.
Atkrycius skatina emocinis stresas, hormoniniai
pokyciai (pavyzdziui, opeliy gali atsirasti menstru-
acijy metu).

Retai nustatoma (Europoje serga vienas i$
300 tikst. gyventojy) vadinamoji Bechceto (Beh-
ceto) liga, pavadinta pirma kartg (1937 m)) ja apra-
Siusio Turkijos gydytojo vardu. Tai neaiskios kilmés
sisteminis vaskulitas, pasireiskiantis aftiniu stomati-
tu, burnos, lytiniy organy iSopéjimu, odos, sanariy,
akiy, nervy sistemos pazeidimais. Manoma, kad
ligai atsirasti svarbi genetiné predispozicija.

Burnos ertmeés gleivinés pazeidimy neretai nu-
statoma onkologiniams ligoniams. Jy gali atsirasti dél
pacios ligos (imuniteto nusilpimo, infekciniy kompli-
kacijy) ar dél taikomo gydymo — chemoterapijos,
spinduliavimo. Dél chemoterapijos ar radiacijos sil-
pnéja seiliy liauky veikla, atsiranda burnos sausumas
(kserostomija), sutrinka gleivinés kraujotaka, gali pasi-
reiksti mukozitas, spindulinis éduonis, osteonekrozeé.
Pakinta burnos ertmés pH ir mikroflora, pradeda
daugintis patogeniski mikroorganizmai (streptoko-
kai), laktobacilos, Candida. Burnos gleivinés uzdegi-
mas su iSopéjimais gali prasidéti jau antra chemotera-
pijos ar spindulinio gydymo savaite.

Priezastys

Burnos opas gali sukelti jvairds mechaniniai,

cheminiai, infekciniai ar sisteminiai veiksniai:

* atsitiktinis skruosto gleivinés sukandimas,

* gleivinés suzalojimas danty Sepetuku,

* nuolatinis gleivinés dirginimas ir Zalojimas as-
tria danties nuolauza, netaisyklingai auganciu
dantimi, danty protezu ar plokstele,

* bloga burnos higiena,

* burnos gleivinés nudegimai (karstu maistu,
gérimu),

* stipras dirginantys antiseptikai (pavyzdziui,
burnos skalavimo priemonés),

* burnos pienligé (kandidozé),

* virusiné Herpes simplex-I infekcija (persali-
mo opelés),

e kai kurie vaistai (pavyzdziuii antinavikiniai
chemopreparatai, antibiotikai, analgetikai,
nesteroidiniai vaistai nuo uzdegimo, beta
adrenoblokatoriai, nitratai ir kt.),

* autoimuninés ligos (plokscioji kerpligé ar kt.),

Burnos gleivinés pazeidimy ar iSopéjimy gali at-

sirasti sergant:

* kolagenozémis (Sjogreno sindromu, sklero-
dermija, dermatomiozitu),

* kraujo ligomis (Gmine leukemija, agranulio-
citoze, Hodzkino limfoma, jgimta porfirija,
megaloblastine BI2 deficito anemija),

 diabetu,

 Sirdies ir kraujagysliy ligomis (desiniojo ar
kairiojo skilvelio nepakankamumu, lieZuvio
veny varikoze, retai pasitaiko aneminiy lie-
zuvio infarkty su gleivinés iSopéjimu),

* kepeny, virskinamojo trakto ligomis (celiaki-
ja, kepeny ciroze, opiniu kolitu, Krono liga),

kitomis infekcijomis (sifiliu, tymais, skarlatina,
véjaraupiais, mikozémis, Pemphigus vulgaris,
ranky, pédy, burnos sindromu),

* metabolinémis ligomis (nustatomi podagri-
niai gleivinés mazgeliai, Adisono liga),

¢« C, A avitaminozémis.

Burnos opy priezastys neretai lieka nezinomos.

Manoma, kad paprastos opelés gali biti susijusios su
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delé ar sunki liga?

infekcija (herpetine HSV-I, pienligés), stresu ar me-
chaniniu gleivinés pazeidimu. Dazniausiai gleivines
opeliy atsiranda nuo mechaninio suzalojimo. Kai ku-
riy maisto produkty (ypac rigsciy vaisiy, uogy) var-
tojimas taip pat gali skatinti burnos opy atsiradima
ar pasunkinti eiga. Burnos gleiving gali Zaloti astrios
danty ar jy Sakny nuolauzos, netinkamai pritaikyti
danty protezai, odontologinés plokstelés.

Burnos opy gali atsirasti esant jvairios kilmés
imuniteto nepakankamumui, trikstant geleZies,
cinko, folio rigsties, pusbadziaujant ar nevisaver-
tiskai maitinantis. Kai kurie rakyti mete asmenys
skundziasi burnos opeliy pagauséjimu, bet tai lai-
kinas reiskinys.

Aftiniy opy (afty) priezastys nezinomos. Jy eti-
ologija neinfekciné ir netrauminé, paveldimumo
reikSmé nejrodyta. Tikétina imuniné afty patoge-
nezé, susijusi su lytiniy ir streso hormony poveikiu,
o provokacinis veiksnys gali bati virusiné infekcija
ar alerginé reakcija.

Klinika, simptomai

Burnos opy simptomai i$ dalies priklauso nuo
jas sukélusios priezasties, dazniausi Sie (5, 6):

* apskrita ar ovali zaizdelé burnoje,

* gleivinés pabrinkimas aplink Zaizdele,

* skausmingumas,

» dél skausmo ligoniui sunku kramtyti, ryti,

valytis dantis,

* skausmas stipréja valgant sdry, rdgsty ar

prieskoniy gausy maista,

* dél skausmo ligonis bijo valgyti, gali pablogéti

apetitas.

DazZniausios mazosios opos. Jy atsiranda ant
skruosty, liezuvio, ltpy, danteny, kartais ant kie-
tojo gomurio. Mazosios opos blina piestuko smai-
galio didumo, kartais susitelkia grupelémis. Vienu
metu gali susidaryti 4—6 opos.

Didelés opos gyja ilgiau, jy simptomai sunkesni.
Didesniy opy gali atsirasti salia tonziliy, ligoniui la-
bai skauda, ypac ryjant.

Burnos ertmés vézys dazniausiai prasideda vie-
na ilgai negyjancia opa.

Komplikacijos

Negydomos burnos opos gali komplikuotis (7, 8):
* bakterine infekcija,

* pogleivio uzdegimu (celiulitu),

* danties paliniu (abscesu).

Diagnostika

Burnos opy diagnostika paremta klasikiniais
principais (9): ligonio nusiskundimais, anamneze,
apzilra, objektyviu tyrimu.

»  Fizikinis tyrimas. Burnos opos atidziai ap-
zidrimos. Didelés gelsvos opos bldingos
mechaniniam trauminiam gleivinés pazei-
dimui. Herpetinés opelés dazniausiai bdna
daugybinés, isplitusios ant danteny, liezuvio,
ryklés, skruosty gleivinés. Kars¢iavimas irgi
bldingesnis Herpes s. infekcijai.

* Kraujo testas (pavyzdziui, leukocitozé) gali
atspindéti burnos opas sukélus; infekcinj
procesa.

* Opos audiniy biopsija padeda atskirti uzde-
giming, naviking ar kitokia Zaizdeliy prigimtj.

Gydymas (8)

DaZniausiai burnos opos, nors ir skausmingos,
bet nepavojingos. Trauminés ar infekcinés kilmés
opos per keletg dieny ar |2 savaites sugyja savai-
me. Aftos ar herpetinés etiologijos opos uZsitrau-
kia sunkiau, neretai joms prireikia medikamentinio
gydymo. Vaistai nepagreitina opy gijimo, bet palen-
gvina simptomus ir sumazina komplikacijy rizika.

Specialiy burnos opy gydymo gairiy néra. Jei is-
opéjimas gausus ar pacientas blogai pakelia skaus-
ma, skiriama simptominiy priemoniy — analgetiky,
vietiniy anestetiky.

Burnos opoms gydyti taikomos nemedikamen-
tinés priemonés ir vaistai.

» Dieta. Ligoniui patariama nevartoti sdraus,

rgstaus, prieskoniy gausaus, karsto mais-
to ir gérimy. Gerti daug skysciy. Reguliariai
skalauti burna Siltu vandeniu ar silpnu drus-
kos tirpalu. Batina palaikyti burnos ertmés
svara.

e Vaistai. Skausmui malSinti vartojami anal-
getikai (pavyzdziui, acetaminofenas). Opos
tepamos antiseptiniu geliu, pasta su aneste-
tikais (pavyzdziui: lidokainu, benzokainu),
karboksimetilceliuliozés pasta, kurios sudé-
tyje yra benzokaino (mazina skausma) arba
triamcinolono (slopina uzdegima).

Burna patariama skalauti antiseptiniu tirpalu.
Skausma malsina Salavijo nuoviras. Sunkesniais
atvejais skiriama steroidy gelio ar tableciy.

Jei vietinis gydymas neveiksmingas, gali prireik-
ti sisteminiy imunomoduliaciniy ar kitokiy vaisty:
prednizolono, metotreksato, kolchicino, dapsono,
pentoksifilino, talidomido, alfa interferono, tumo-
ro nekrozés faktoriaus — alfa antagonisty.

Aftos gydomos nesteroidiniais vaistais nuo uz-
degimo, herpetinés opos — antivirusiniais vaistais,
grybeliy infekcija — antimikotikais. Retais atvejais
prireikia gydymo imunosupresantais.

Profilaktika (10)

Burnos opy prevencijai reikia komplekso prie-
moniy, padedanciy apsaugoti burnos gleiving nuo
mechaniniy, cheminiy, infekciniy ir kitokiy pazeidimuy:

* valyti dantis maziausiai 2 kartus per dieng,

atsargiai, Svelniai, nepazeidziant burnos er-
tmés, danteny gleivinés,

* reguliariai valyti tarpdancius Silkiniu silu,

* reguliariai lankytis pas odontologa,

* maitintis visaverciu, gerai subalansuotu maistu,

* tinkamai gydyti ligas (diabeta, uzdegiming

zarnyno liga, imuniteto sutikimus), galinias
skatinti ar provokuoti opy atsiradima ar pa-
sikartojima. @

LiteratOros sarasas redakcijai zinomas
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AKTUALI INFORMACIJA

O Reikalavimai informuoto

Doc. dr. Agné Sirinskiené, Mykolo Romerio universitetas
Nagrineti, kokius reikalavimus teises

aktai nustato informuoto paciento suti-
kimui, skatina trys priezastys. Visy pir-
ma, gydytojai dar pakankamai daznai
vengia teikti informacija pacientui. Antai,
Z. Liubarskienés ir bendraautoriy atlik-

to tyrimo metu paaiskejo, kad apie visus
galimus salutinius hormoniniy kontracep-
tiky poveikius informuoty tik maza dalis
(2,9 proc.) Seimos gydytojy. Net 29 proc.
Seimos gydytojy neinformuoty apie Sa-
lutinj poveik], nes ,sukelty nereikalinga
nerima”, ,rizikuoty, kad pacienté nesutiks
su planuojamu sprendimu®, , rizikuoty, kad
pacienté nejvykdys planuojamo sprendi-
mo". Tyrime nurodomos priezastys, kurios
skatina gydytojus teikti informacija: puse
(51 proc.) respondenty teikty informacija,
nes ,pacientés galety atitinkamai reaguoti
| kiekvieng Salutinj poveik}", dar 34 proc.
respondenty teikti informacijg skatina
teisinés priezastys (jstatymo reikalavimai,
noras apsisaugoti nuo galimy kaltinimy)
(Liubarskiené ir kiti, 2006). Panasios ten-
dencijos budingos ir kitoms valstybéms, ne
tik Lietuvai. Pavyzdziui, tik 9 proc. Pranct-
zijos reumatology informuoja apie sunkius

Reklama. Uzs. Nr. 39.003
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Salutinius skiriamo vaisto poveikius (Ber- °.

thelot ir kiti, 2013).
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Antra vertus, egzistuoja ne tik informacijos pa-
teikimo, bet ir informacijos suvokimo problemos.
Net klinikiniy tyrimy metu, kur paciento infor-
mavimui skiriamas ypac didelis démesys, nemaza
dalis pacienty nesupranta ir (ar) pilnai neatsimena
jiems pateiktos informacijos. Pavyzdziui, galimybe
pasitraukti i§ klinikinio tyrimo bet kurio metu at-
simena tik 75,8 proc. pacienty, o bent vieng jiems
nurodyta galima nepageidaujama tiriamo prepa-
rato poveikj jvardija vos 54,9 proc. pacienty (Tam
ir kiti, 2015). Kitas tyrimas parodé, kad 16 proc.
vyresniy nei 65 metai pacienty po ménesio i$ viso
neprisimena, jog davé sutikima (Capron, 2010).
Dar viename tyrime buvo nustatyta, kad beveik
pusé pacienty neatsimena gave informacijos apie
galimas komplikacijas ir net du trecdaliai — apie gy-
dymo alternatyvas (Brezis ir kiti, 2008). Tokia sta-
tistika skatina galvoti ne tik apie btinus paciento
informavimo pokycius, kurie uztikrinty jo didesn]
gebéjima suprasti informacija, bet ir apie sutikimo
iSraiskos formas. BUtent paciento pasirasyta forma
kilus gin€ui taps vienintele priemone, kuri pacientui

,padeda’ prisiminti, o gydytoja saugo nuo kaltini-
my atlikus procediras be sutikimo. Beje, kaltinimy
grésmé yra trecioji priezastis, kuri skatina gilintis
| informuoto paciento sutikimo reglamentavimo
klausimus. Juk net pats informuoto paciento sutiki-
mo terminas 1957 m. gimé teismy praktikoje (byla
Salgo).

Nors Lietuvoje informuoto paciento sutikimo
doktrina teismy praktikoje formuojama tik nuo
2001 mety (byla Nr. 3K-3-1140/2001), i$ kylanciy
teisiniy gincy jau galima spresti, kad daugiausiai
praktiniy problemy kyla realizuojant pareiga gau-
ti informuoto paciento sutikima, o ypac fiksuojant
sutikima tinkama forma, nustatant pateiktinos in-
formacijos apimtj ir pasirenkant pateikimo bulda.
Siuos aspektus ir panagrinésime toliau.

Paciento sutikimo privalomumas

Tiek Civilinis Kodeksas (toliau — CK), tiek ir Pa-
cienty teisiy ir zalos sveikatai atlyginimo [statymas
(toliau — PTZSA]) nustato bendra taisykle, kad
sveikatos priezilros paslaugos gali bti teikiamos

® . °. Www.3MESPE.com *

tik su paciento sutikimu (CK 6.729 str. | d. ir PTZ-
SA| 14 str. | d). Lietuvos Auksciausiasis Teismas yra
konstataves, kad gydymas be informuoto paciento
sutikimo yra neteisétas veiksmas, kuris sukelia tei-
sine atsakomybe: ,,Netinkamai jvykdziusiam infor-
mavimo pareiga gydytojui gali atsirasti atsakomybé
uz dél tokios pareigos nevykdymo ir paciento ne-
pakankamo supratimo dél taikomo gydymo povei-
kio jo sveikatai atsiradusia Zala net ir tais atvejais,
jeigu atlikdamas medicinos procedirg gydytojas
veiké rdpestingai. Pacientas gali reikalauti zalos at-
lyginimo, nes, nepateikus visos informacijos, jis gali
neturéti galimybés Zinoti gydymo rizikas ir jy is-
vengti, atsisakydamas nuo tam tikro gydymo bddo"
(byla 3K-3-236/2010). Tiesa, teismas pripazino, kad
Sig pareiga gydytojas gali deleguoti kitam asmeniui
(t. v. jos neprivalu atlikti asmeniskai), taciau delega-
ves gydytojas vis tiek bus atsakingas uz to asmens,
kuriam delegavo savo pareiga, veiksmus.

Tiek CK, tiek ir PTZSA] nurodo, kad pareiga
gauti paciento sutikima néra absoliuti ir jstatymas
gali nustatyti atvejus, kada pacientas galés bati gy-
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paciento sutikimui

domas nesant sutikimo arba net prie$ savo valia.
Pabréztina, kad teisés aktai tokia iSimties nustaty-
mo privilegija suteikia tik jstatymui, o ne jsakymui
ar sveikatos priezitiros jstaigos nustatytoms vidaus
tvarkos taisykléms. Tokiu reguliavimu realizuojama
nuostata, jog Zmogaus teisés gali biti ribojamos tik
Jstatymu, o kitoks reguliavimas pazeisty Konstituci-
joje nustatyta teisinés valstybés principa.

|statymo nustatyty iSimciy néra daug. Nesant
paciento sutikimo gali bati teikiama bdtinoji me-
dicinos pagalba (PTZSA| 14 str. | d), o sveikatos
priezilra pries paciento valia galima tik priverstinés
hospitalizacijos atveju, kai pacientas kelia pavojy
savo ir aplinkiniy sveikatai bei gyvybei (Psichikos
sveikatos priezidros jstatymas, 27 str.) arba kai yra
atliekamas batinasis hospitalizavimas ir izoliavimas
uzkrediamuyjy ligy atveju (Zmogaus uzkreciamy
ligy prevencijos ir kontrolés jstatymas 9 str).

Reikalavimai informuoto paciento
sutikimo israiSkos formai

2010 metais sigaliojusia naujaja PTZSA| re-
dakcija buvo siekiama palengvinti paciento sutiki-
mo gavimo procesa, jvedant iki tol Lietuvos tei-
séje neegzistavusia naujove — galimybe numanyti
paciento sutikima i$ jo veiksmuy. Yra manoma, kad
| sveikatos priezilros jstaiga atvykes arba | namus
specialisty iSsikvietes pacientas yra informuotas ir
sutinka su apzilra, sveikatos bklés jvertinimu, ty-
rimy ir gydymo procediry paskyrimu ir atlikimu,
jei, savo ruoztu, sveikatos priezilros jstaiga yra
uztikrinusi, kad visa bGtina informacija pacientui
bty suteikta ar padaryta prieinama jo lankymosi
toje jstaigoje metu. Taip pat jstaigos darbuotojai
privalo atsakyti | visus paciento klausimus. Kokia
tvarka Si informacija tampa prieinama, paliekama
nustatyti sveikatos priezilros jstaigos vadovui.
|staigos §j klausima sprendZia jvairiai: vienose in-
formacija skelbiama skelbimy lentose prie gydy-
tojo kabineto ar registratiros, o kitos apsiriboja
fojé paliktais informaciniais bukletais, kuriuos pa-
cientas gali parsinesti | namus ar pan. |statymas
apibréZia baigtinj tokiu budu pacientui teiktinos
informacijos sarasa. Jis apima tik formalia infor-
macija, pavyzdziui: informacija apie mokamy, i$
dalies mokamy paslaugy kainas, nemokamas
paslaugas, siuntimo | kitas sveikatos prieZitiros
|staigas tvarka, jstaigos vidaus tvarkos taisykles,
specialisty kvalifikacija ir pan. (PTZSA] 16 str. ).
Visa kita pagal CK ir PTZSA] privaloma pacientui
suteikti informacija, kuri yra susijusi su konkrecia
jo bikle (Sig informacija aptarsime kitame sky-
riuje), pacientui taip pat turi bati prieinama, tik
|statymas Siuo atveju nereikalauja jos pateikimo
radytine forma. Sios informacijos teikimo tvarka
taip pat privalo nustatyti sveikatos priezidros js-
taigos vadovas (SAM 2010 m. kovo 8 d. jsakymas
Nr. V-184 ,Dél sutikimo dél sveikatos priezitros
paslaugy teikimo formos reikalavimy apraso pa-
tvirtinimo" (toliau — Aprasas), 7-8p.). Naudojantis
sutikimo numanymu i$ paciento veiksmy, ypac
svarbu atkreipti démesj | tai, kad jstatymas drau-
dzia numanyti paciento sutikima tais atvejais, kai
yra privaloma laikytis rasytinés sutikimo formos.

JJ Vienose informacija
skelbiama skelbimy
lentose prie
gydytojo kabineto
ar registratdros, o
kitos apsiriboja fojé
paliktais bukletais.

Pagal PTZSA| 17 str. radytine sutikimo forma
yra privaloma dviem atvejais. Pirma, rasytiné su-
tikimo forma turi bdti taikoma tada, kai pacientas
turi galimybe rinktis konkrecioje sveikatos prie-
Zilros [staigoje taikomus alternatyvius diagnos-
tikos ir gydymo metodus. Atkreiptinas démesys,
kad alternatyvy pasirinkimas turi bati patvirtina-
mas rastu net ir tuo atveju, kai pacientas renkasi
vieng i$ alternatyviy neinvaziniy metody. Antra,
rasytiné sutikimo forma bdtina tada, kai pacien-
tui atliekama chirurginé operacija, invaziné ir (ar)
intervenciné proceddra. Tokiu atveju paciento
sutikimas iSreiskiamas rastu, pasirasant sveikatos
apsaugos ministro Aprase patvirtintus reikala-
vimus atitinkancia forma (reikalavimus formos
turiniui aptarsime kitame skyriuje). Ministro nu-
statytus reikalavimus atitinkancios formos naudo-
jimo privalumas yra tas, kad pacientui ja pasirasius
yra daroma prielaida, jog pacientas gavo tinkama
informacija (PTZSA] I5 str. 5 d.). Kilus ginéui, tai
reiks, kad jrodingjimo pareiga atitenka pacientui
ir jis privalés jrodyti, kad formoje esanti infor-
macija pateikta netinkamai (iki naujosios PTZSA|
redakcijos jsigaliojimo buvo atvirksc¢iai — pareiga
jrodyti, kad informacija pateikta tinkamai, tekda-
vo gydytojui). Zinoma, toks jrodinéjimo pareigos
perleidimas pacientui reikSmingai sustiprina svei-
katos priezidros jstaigos pozicijas ginco metu ir i$
dalies apsaugo nuo gincy kilimo, taciau pacientas,
netgi ir turédamas profesionaly atstova — advo-
kata, visada bus ta silpnoji ginco salis, kuriai su-
rinkti ir suvokti visus medicinos mokslui zinomus
duomenis ir palyginti juos su pasirasyta sutikimo
forma bus labai sudétinga.

Tenka pripazinti ir tai, kad rasytinés formos
reikalavimas invaziniy ir (ar) intervenciniy proce-
ddiry atveju slepia ir tam tikry problemy, susijusiy
su padia savoka. PTZSA| 2 str. 7 d. nustato, kad
invaziné ir (ar) intervenciné procedira yra ,me-
dicininé proceddra, kai sveikatos priezidros speci-
alistas, siekdamas diagnozuoti, gydyti ar koreguoti
organy ir jy sistemy funkcija, medicinos prietaisais
veikia paciento audinius ir (ar) organus, pazeis-
damas audiniy ir (ar) organy vientisuma arba jo
nepazeisdamas'. Taigi, kad medicininé proceddra
bty invaziné, pakanka vien fakto, jog procediros
metu medicinos prietaisas veikia paciento audinius,
net nepazeisdamas ty audiniy vientisumo. Todél
invazinémis proceddromis laikytinas tiek rentgeno

nuotraukos darymas, tiek kraujo spaudimo mata-
vimas. Juk ir vienu, ir kitu atveju turime medicinos
prietaisa, jo poveikj audiniams, nors jy vientisumas
ir nepazeidziamas. Tas pat pasakytina ir, pavyz-
dziui, apie burnos ertmés apzilra, kurios metu
prietaisais lie¢iami audiniai. PTZSA| ir $ia procedu-
ra priskiria invazijai. Todél sutikimo formoje tokia
formuluoté ,,Sutinku / nesutinku (nereikalingg is-
braukti), kad nereikia atskiro mano sutikimo bet
kokiai atliekamai apZidrai ir tyrimui, kai nepazei-
dZiamas audiniy vientisumas'" i§ esmeés néra galima,
nebent tekste bty padaryta islyga, jog tyrimy ir
apzidros metu nebus naudojami jokie medicinos
prietaisai. Visais kitais atvejais atskiras sutikimas
invazinei ar intervencinei procediroms ar ope-
racijai yra bdtinas ir jstatymas nenumato galimy-
bés paciento prasymu keisti jo sutikimo israiskos
forma. Lygiai taip pat nenumato galimybés sutikti
,bet kokiai atliekamai apZiGrai ateityje”, kai pagal
savo pobuldj ta apzilra intervenciné. Kitas klausi-
mas, ar toks jstatymo reikalavimas yra racionalus
ir ar racionalu reikalauti rasytinés formos vien dél
to, kad medicinos prietaisas veikia audinj, kai rizika
suzeisti pacientg yra daugiau nei minimali ir audiniy
vientisumas néra pazeidziamas! Gincy, kuriy metu
buty kile nesutarimy dél intervencijos ar invazijos
traktavimo, teismy praktika Lietuvoje neturi. Ten-
ka tik pripaZzinti, kad protingumo principo taikymas
sprendziant tokj gincg blty esminis ir tikétis, kad
jstatymo leidéjas kada nors nuspres PTZSA| var-
tojama savoka tikslinti.

Pagal PTZSA| 15 str. 3 d., kai sutikimas atitin-
ka teisés akty nustatytus formos ir turinio reika-
lavimus, jis yra pripazijstamas pagristu informacija
ir tinkamu. Lietuvos Auksciausiojo Teismo prak-
tikoje yra pasitaike atvejy, kai pacientai praso at-
lyginti Zala, kurig nurodo patyre vien dél to, kad
buvo informuoti netinkamai. Antai byloje Nr. 3K-
3-474/2010 pacienté nebuvo tinkamai informuota
apie sveikatos bukle, taciau buvo pasirinktas jma-
nomas geriausias jos ligos gydymo metodas, bati-
nas gyvybei iSgelbéti, — kojos amputacija. Tokiu ne-
tinkamo informavimo atveju teismas nurodo, kad
,nepakanka konstatuoti fakta, kad teikiant svei-
katos priezitiros paslaugas buvo pazeisti sveikatos
priezilros paslaugy teikima reglamentuojanciy
teisés akty reikalavimai (mano pastaba — nebuvo
tinkamai gautas sutikimas), taciau reikia jvertinti ir
aplinkybes, ar tai nulémé paciento sveikatos pablo-
géjima arba mirt]"* (Byla Nr. 3K-3-474/2010). Teis-
mas Sioje byloje taip pat pabrézé, kad pasekmiy
sveikatai nesukélusio netinkamo  informavimo
atveju gydytojy kalté pasireiskia labiau formaliais
jstatymo pazeidimais.

Kitoje byloje gydytojo odontologo padaryti
medicininés dokumentacijos pildymo pazeidimai
(nejformintas sutikimas paslaugoms teikti, nesu-
darytas gydymo planas, nenurodytos paslaugy
kainos, nesuteikta informacija apie gydymo meto-
dus, prognoze) taip pat Lietuvos apeliacinio teismo
vertinti kaip formalds, kadangi , jie neturéjo jtakos
apeliantei atliekamy gydymo paslaugy kokybei,
rezultatui bei tiesiogiai nesusije su apeliantés gydy-
mu' (Byla 2A-615/2013). »»
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<« Taigi, manytina, kad galimi atvejai, kai reika-
lavimy nesilaikymas, nesukéles pasekmiy paciento
sveikatai (pvz., rasytinés formos nebuvimas kraujo
spaudimui matuoti), bus laikomas tik formaliu pa-
Zeidimu ir pareiga atlyginti Zalg nekils.

Reikalavimai pateikiamos informacijos
turiniui ir pateikimo badui

CK 6727 str. | d. ir PTZSA| skirtingai api-
badina pacientui pateiktinos informacijos apim-
tj. Zinant, kad PTZSA| ne karta yra keistas, bei
matant Sio jstatymo pakeitimus, tenka pripazin-
ti, kad jstatymo leidéjas, atsizvelgdamas | teismy
praktika, stengési patikslinti teiktinos informacijos
apimtj ir sieké iSvengti praktikoje pasitaikiusiy ne-
susipratimy aiskinant jstatymo teksta. Siuo metu
privalomos pateikti informacijos apimtis PTZSA|
yra apibréziama taip: ,pacientas, <...>, turi teise
gauti informacija apie savo sveikatos bukle, ligos
diagnoze, sveikatos priezidros jstaigoje taikomus
ar gydytojui zinomus kitus gydymo ar tyrimo bu-
dus, galima rizika, komplikacijas, 3alutinj poveikj,
gydymo prognoze ir kitas aplinkybes, kurios gali
turéti jtakos paciento apsisprendimui sutikti ar at-
sisakyti sillomo gydymo, taip pat apie padarinius
atsisakius silomo gydymo" (PTZSA| 5 str. 3 d.).
Apraso 9 punkte sukonkretinamas informacijos
pateikimas chirurginés operacijos, intervencijos ir
(ar) invazijos atveju, nurodant, kad, be jau miné-
tos informacijos, su pacientu ,turi bati aptartos
chirurginés operacijos, invazinés ir (ar) interven-
cinés proceddros apimties keitimo leistinumas, jei
jos metu su pacientu papildomai to aptarti nebus
galimybeés, o sutikimo metu to nuspéti negalima*™
(Apraso 9.6 p.). Véliau gydytojas privalés veikti
neperzengdamas duoto sutikimo riby, antraip
kils civilinés atsakomybés rizika. Antai byloje Nr.
3K-3-206/2005 septacijos operacijos atlikima Lie-
tuvos Auksciausiasis Teismas vertino kaip duoto
sutikimo atlikti Fontano operacija riby virsijima,
paaiskindamas, kad ruosiantis planinei operacijai
galima numatyti visus medicinos praktikai zino-
mus metodus ir i§ anksto dél jy gauti paciento
sutikima.

Aprase taip pat pateikiamas komplikacijy, apie
kurias privalu pranesti pacientui, pozymiy sarasas,
nurodant, kad pacientui turi bdti pranestos kom-
plikacijos, kurios yra:

a) Visos zinomos ir daznai pasitaikancios;

b) retai pasitaikancios;

¢) galimos tam konkreciam pacientui, jvertinus

jo sveikatos bukle (Apraso 9.8).

Nei teisés aktuose, nei Lietuvos teismy prakti-
koje néra konkretizuota, kokia komplikacijy daz-
niy lingvistiné israiska yra tinkama informuojant
pacienta. Mokslinéje literatlroje yra diskutuo-
jama, kokiai komplikacijy daznio israiskai (pro-
centinei ar lingvistinei) yra teiktina pirmenybé
(Kong 1986, Kutkauskiené 2009). Problema yra
ta, kad tam paciam statistiniam dydziui apibadin-
ti gydytojai vartoja visiskai skirtingus lingvistinius
atitikmenis: tai, ka vienas apibtdina kaip ,,dazna",
kitam gali bati tik , tikétina", o dar kitam — , labai
dazna" (Kong 1996). Taigi, pacientui suvokti taip
pateikta informacija ir adekvaciai jvertinti rizikos
tikimybe yra sudétinga. Vis tik, nors teisés aktai
|sakmiai nenurodo, teisés doktrinoje yra skatina-
ma, kad informacija apie galima procediry sékme
bei komplikacijy pasireiskimo daznj bty teikiama
nurodant statistinius jrodymais pagristos medici-
nos duomenis (Kutkauskiené 2009). Ir Siai nuo-
monei tenka pritarti.

JFJ Pacientui turi bati pranestos komplikacijos, kurios yra:
a) visos zinomos ir daznai pasitaikancios;

b) retai pasitaikancios;

) galimos tam konkreciam pacientui, jvertinus jo

sveikatos bukle

Pacientui pateiktinos informacijos apie kom-
plikacijas iSsamumas priklauso ir nuo atliekamos
procediros pobldzio: kuo procedira nereika-
lingesné, neskubesné, rizikingesné, tuo informa-
cija turéty bati issamesné (Brezis 2008). Infor-
macijos iSsamuma lemia ir individuali paciento
sveikatos buklé: kuo labiau buklé gali salygoti
gydymo metu kylanciy komplikacijy atsiradima,
tuo yra didesnis imperatyvas pacientg infor-
muoti apie individualia rizikg. Antai byloje Nr.
3K-3-236/2010 Lietuvos Auksciausiasis Teismas
konstatavo, kad suleista per didelé vaisto injek-
cijos dozé karsciuojanciai pacientei buvo negali-
ma, nes tai padidino jos gydymo keliama rizika,
o apie Sia rizika pacienté papildomai nebuvo
informuota. Byloje teismas priéjo prie isvados,
kad pacienté buvo nepakankamai informuota
ir nebuvo gautas jos sutikimas. Byloje Nr. 3K-3-
[140/2001 Lietuvos Auksciausiasis Teismas, ver-
tindamas gydytojo pareigos informuoti pacienta
atlikima, konstatavo, kad pacientui turéjo bdati
atskleista jo individuali rizika, susijusi su konkre-
¢ia jo sveikatos bikle (po sanario endoproteza-
vimo pulingos komplikacijos grésmé didéja, nes
operuojama pacienté sirgo cukralige).

Atkreiptinas démesys, kad aprasydami infor-
macijos pateikimo bida, tiek CK, tiek PTZSAj
nurodo, kad informacija turi bdti pateikiama ais-
kia ir suprantama forma, pacientui paaiskinant
specialius terminus. Informacijos pateikimo ais-
kumo ir suprantamumo klausimas teismy prak-
tikoje konkretizuotas tik fragmentiskai, teisés
doktrinoje ir medicinos etikoje dél to vyksta ne-
mazai diskusijy. PavyzdZiui, bandoma apibrezti
,protingo paciento" ir , protingo gydytojo" stan-
dartus (Capron 2010), o kai kurios profesinés
gydytojy organizacijos uzsienyje netgi nurodo,
kad informacija pateiktina taip, kad baty supran-
tama 6—8 klasés mokiniui (Berthelot J. 2013).
Kita vertus, taip supaprastinant informacija kyla
pavojus, kad bdtent supaprastinimas iskreips
informacijos esme ir klaidins pacienta, suma-
zindamas realy galin¢ios atsirasti rizikos jspudj.
Antai Lailio sindromas gali bti apibldinamas
kaip ,,odos paraudimas, alerginé reakcija”, o pa-
cientas visai kitaip vertinty rizika, jei jis bus ap-
radytas, kaip ,vaisty sukelta liga, kuriai budingas
ypac sunkus odos ir gleiviniy pazeidimas, galintis
pasibaigti paciento mirtimi*. Nors teisés aktai
ir nejpareigoja, suprantamuma galima padidin-
ti naudojant papildomas vizualines priemones.
Pavyzdziui, konsultacijos metu gali biti naudo-
jama papildoma vizualiné informacija (videojra-
ai, schemos, nuotraukos); | namus duodamas
issinesti DVD Jrasas, kurj pacientas gali ramiai
perzilréti; planiniy procediry atveju pacientas
gali pasiimti sutikimo forma | namus, ten ja per-
skaityti ir, po to aptares su gydytoju, pasirasyti
kito vizito metu; informuoto sutikimo formy
pavyzdziai gali blti jdedami | sveikatos prie-

zidros jstaigy tinklapius, kad pacientas su jomis
susipazinty jam palankiu metu ir pan. Pasaulyje
yra atliekami ir sutikimo formy suprantamumo
tyrimai, kuriy metu specialiais klausimynais yra
tikrinama, ar parengta konkreti sutikimo forma
yra suprantama pacientui.

Vertindami paciento gebéjima suvokti pateik-
ta informacija, teismai atkreipia démesj ir | tokius
rodiklius, kaip paciento amzius, gyvenimiska pa-
tirtis. Lietuvos apeliaciniame teisme buvo spres-
tas gincas, kurio metu moteris tikino nebuvusi
tinkamai informuota apie néstumo nutraukimo
rizikg ir nesuvokusi jai atliekamos proceddros es-
més. Teismas konstatavo, kad , atsizvelgiant j ies-
kovés amziy ir gyvenimiska patirtj Siais klausimais,
tai yra j byloje nustatytas aplinkybes, jog ji yra pa-
gimdziusi du vaikus, kad jai iki nagrinéjamy ginco
operacijy jau buvo atlikti du abortai, néra pagrin-
do teigti, jog ieSkové nesuvoké operacijos esmés,
galimy padariniy bei rizikos. Pagrjsti pirmosios
zinoma, kad néstumo nutraukimo procedura jau
pati savaime yra moters organizma ir psichika za-
lojantis faktorius" (byla Nr. 2A-159/2007). Deja,
bet nei Sioje, nei kitose bylose, néra paaiskinama,
kokiais kriterijais remiantis dalis pacientui teikti-
nos informacijos yra priskiriama ,visuomenéje
placiai Zinomos'" informacijos kategorijai. Tenka
pastebéti, kad ir Lietuvos Auksciausiasis Teismas
tokios sgvokos bent jau medicinos kontekste ne-
vartoja. Tad daryti prielaida, kad informacija paci-
entui yra zinoma kaip visuomenéje placiai paplitu-
si, uzuot ja pateikus, baty rizikinga.

Apibendrinimas

Teisés aktai apibrézia pacientui teiktinos in-
formacijos turinj, taciau jo nedetalizuoja netgi
pojstatyminiu lygmeniu, nors toks detalizavimas
blty jmanomas, pvz., blty nesudétinga apibréz-
ti, kokia forma (lingvistine ar skaitmenine) iSreis-
kiami komplikacijy daZniai. Teisés aktuose, deja,
iSsamiau nedetalizuotas ir informacijos pateiki-
mo budas. Kadangi Lietuvos teismy praktika yra
fragmentiska ir negausi, o skaitytojui be teisinio
iSsilavinimo ja perprasti yra sudétinga, svarsty-
tina, ar informacijos turinio, jo pateikimo budo
detalizavimas neturéty bdti atliktas bioetikos
komiteto (kaip yra padaryta klinikiniy tyrimy
atveju) ar profesiniy organizacijy rekomendacijy
pavidalu.

Kita vertus, kalbant apie informuoto paciento
sutikima, yra svarbu atsiminti, kad sveikatos prie-
Zidros specialistas neturéty zvelgti | §| dokumenta
vien tik kaip | teisinj reikalavima. Paciento informa-
vimas ir jo sutikimo gavimas yra daugiau nei teisiné
pareiga — jis buvo ir yra pagrindiné sveikatos prie-
Zidros specialisto ir paciento bendradarbiavimo
salyga. ®

Literatdros sarasas redakcijai zinomas
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RA Diastema: etiologija, diagnostika ir gydymas

Doc. dr. Laura Linkevi¢iené, Agné Narbutyte,
Eglé Lapénaité

Vilniaus universiteto Medicinos fakulteto
Odontologijos institutas

Dél tarpo tarp priekiniy danty — di-
astemos — | gydytojus ortodontus
kreipiasi tiek vaikai ir paaugliai ar jy
téveliai, tiek suauge pacientai. Nedi-
delé diastema kai kada yra priimama
kaip simpatiskumo, savotiskumo po-
Zymis ir néra klittis netgi Siandieninéje
labai auksty standarty grozio srityje

(I pav.).

Paprastai tai yra tik estetinis nusiskundimas, kurj
dauguma pacienty nori koreguoti. Taciau diastema
gali bdti ir sudétingesniy ortodontiniy problemy
pozymis. Gydytojui odontologui dazniausiai kyla
klausimas, ar reikia ir kada reikia atlikti [Gpos pa-
saitélio plastika, kad tarpas tarp danty uzsidaryty.

MiSraus sakandzio laikotarpiu -3 mm diastema
yra normalus reiskinys (1) (2 pav.). Paprastai tokio
plotio diastema uzsidaro 10—12 mety pacientams,
iSdygus nuolatinéms iltims, dél to ortodontinis gy-
dymas nereikalingas (2).

Jeigu diastema islieka nuolatiniame sakandyije ir
pacientas pageidauja ja koreguoti, gali biti taiko-
mas ortodontinis, periochirurginis gydymas ir es-
tetinis plombavimas (2).

Diastema pasitaiko 19,3 proc. 8—I1 mety vai- {
ky nepriklausomai nuo jy rasés. Vyresniems nei  pfodelis Georgia May Jagger saulés akiniy reklamos renginyje Sidnéjuje. Aut. Eva Rinaldi
I8 mety Zmonéms diastema nustatoma 4,8 proc.
atvejy. Diastema daznesné vyrams nei moterims
@.3) , n ,

Diastera gali susiformuoti del skirtingy prie- ” Diastema pasitaiko 19,3 proc. 8—11 mety vaiky
ZasCiy. Tarpa tarp virSutiniy centriniy danty lemia

(1, 4-6) nepriklausomai nuo jy rasés. Vyresniems nei 18 mety
1) papildomas dantis; Zmonéms diastema nustatoma 4,8 proc. atvejy. Diastema
2) virsutiniy Soniniy kandziy uzuomazgy nebu- o . . .
vimas (3 pav); daznesné vyrams nei moterims.

3) smulkds ar spyglio formos virsutiniai Soniniai

kandziai (4 pav.);

4) stambus virsutinés lUpos pasaitélis;

5) smulkds dantys ir generalizuotos tremos

(5 pav);

6) dél pirsto ciulpimo ar infantilaus rijimo j lG-

pine puse palinke virsutiniai kandziai (6 pav.);

7) netaisyklingas sakandis;

8) danty trauma;

9) cista.

Etiologija nulemia tolimesne diagnostika ir gy-
dymo planavima. Atliekamas ortodontinis pacien-
to iStyrimas, ortopantomograma ir, jei reikia, danty
sakny rentgeno nuotrauka (7 pav.) (7). Norint is-
samiai iStirti pacienta reikia diagnostiniy modeliy ir
virsutiniy bei apatiniy danty vainiky plociy propor-
cingumo jvertinimy (Boltono analizé) (7).

Naudinga atlikti ,,danteny pabalimo" testa, kai
intraoralinés apzitiros metu gydytojui odontologui
judinant paciento virsutine IGpa, esant zemai pri-
sitvirtinusiam pasaitéliui, ties centriniais kandziais .
pabala dantenos (6, 7). p» Diastema misriame sqkandyje gali uZsidaryti iSdygus nuolatinéms virSutinéms iltims
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Tremos dél virSutiniy antry kandZiy hipodontijos

Generdlizuotos tremos

Diastema dél Zalingo jprocio — lieZuvio disfunkcijos

<<« Kai diastemos pagrindiné priezastis yra
platus virsutinés lGpos pasaitélis, virsutiniai cen-
triniai kandziai iSdygsta toli vienas nuo kito, nes
kaulas, esantis apie Siuos dantis, negali nusitesti
per virsutinio Zandikaulio vidurio sitle. Tuomet
kaulas Zemiau pasaitélio nesiformuoja ir susida-
ro V' formos nesuaugimas, | kurj jauga platus
pasaitélis. Transseptalinés periodonto skaidulos
negali jo peraugti ir tarpas savaime neuZzsida-
ro (8).

Diastemos gydymas parenkamas priklausomai
nuo jos etiologijos ir paciento amziaus. Visi zalingi
jprodiai: infantilus rijimas, pirsto Ciulpimas, netaisy-
klinga apatinés IGpos padétis — turi bti koreguoti.
Panaikinus Siuos jprocius, diastema gali uzsidaryti
savaime (6).

Misriame sakandyje stebima iki 2 mm dydzio
diastema daZniausiai uzsidaro savaime, isdygus
nuolatinéms virsutinéms iltims. Esant netaisy-
klingai virsutiniy priekiniy danty padéciai, kai
centriniy kandziy vainikai yra pasislinke distaliau
(8 pav.), diastema gali bati uzdaroma iSimamu
ortodontiniu aparatu, danty vainikus paslenkant
link virsutinio zandikaulio vidurio linijos (6, 8, 9)
(9 pav,).

Diastemos uzdarymas naudojant brekety siste-
ma Yyra labiau kontroliuojamas. Gydymas brekety
sistema yra taikomas pasalinus papildoma dantj
(mesiodens) (10 pav.), iSgydZius cista, nesant virsu-
tiniy antryjy kandziy uzuomazgy ir esant pavieniy
danty padéties anomalijoms, keic¢iant danty padétj
danty lanke (9) (I pawv.).

Jei yra didesnis negu normalus horizontalus
kandZiy perdengimas (virsutiniai kandziai neliecia
apatiniy kandziy), virsutiniai centriniai kandziai gali
bati palenkiami | gomurio puse apatiniy kandziy
link ir taip uzdaroma diastema (10).

Esant placiam | kaula jaugusiam IGpos pasai-
téliui, reikia kombinuoto ortodontinio ir pe-
riochirurginio gydymo. Suter (I1) savo tyrime
jrodé, kad kombinuotas gydymas yra statistis-
kai reikSmingai veiksmingesnis nei lUpos pasai-
télio plastika be ortodontinio gydymo. Proffit
rekomenduoja atidéti kombinuota ortodontinj
ir periochirurginj gydyma, kol iSdygs nuolati-
nés iltys (9). Siuo metu pasaitélio operacija yra
atliekama jau vykstant ortodontiniam gydymui
brekety sistema. Dalinai uzdarius diastema yra
atliekama lGpos pasaitélio plastika. Minkstyjy
audiniy gijimas vyksta kartu su ortodontiniu
gydymu, véliau paliekama retencija arba tesia-
mas tolimesnis ortodontinis gydymas (5, 9, 12).
Ldpos pasaitélio plastika pries ortodontinj gy-
dyma yra kontraindikuotina, nes po operacijos
susiformuojantis randinis audinys gali trukdyti
dantims judéti (9).

Ldpos pasaitélio plastika, uzdarius diastema
ortodontiskai, gali bati atliekama skalpeliu arba
lazeriu. Operacija atliekant skalpeliu, taikomos
Z, V=Y, rombo formos pjavio plastikos (13). La-
zeriu atliekama operacija yra ne tokia skausmin-
ga, operacijos metu blna mazesnis kraujavimas
ir patinimas po proceddros, Zaizdos nereikia
uzsidti (13, 14). Pasaitélio plastika lazeriu nere-
komenduojama pacientams, turintiems trumpa
virsutine |Gpa ar atliekant burnos prieangio gili-
nima, nes randas sukuriamas tokia pat kryptimi,
kuria tvirtinasi pasaitelis, todél sugije gleivinés
audiniai negali pailgéti. Jei paciento virsutiné lipa
yra trumpa ir prisitvirtinusi aukstai, rekomen-
duojama atlikti Z formos plastika skalpeliu, pa-
keiciant gleivinés rando kryptj. Tuomet randas
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netrukdys pagilinti prieangj, pailginant virsutine
lGpa (13).

Jei diastema susiformuoja dél smulkiy palyginti
su zandikauliu danty, o Soniniy danty kontaktai yra
taisyklingi, gali bati taikomas estetinis plombavimas
ar protezavimas kartu su ortodontiniu gydymu
(6, 10) (12 pav., I3 pav.).

Pacientui, turin¢iam spyglio formos dantis ir di-
astema, galima ortodontiskai koreguoti diastemos
ir tremos plocius. Po to tarpai panaikinami, taikant
estetinj plombavima, sukuriant harmoninga Sypse-
na (5, 15).

Po diastemos uzdarymo visada reikia ilgalaikés
retencijos (8, 9). ®

Literatdros sarasas redakcijai zinomas.

SRRk
: Tt

10 mety pacientas su 3 mm diastema pries gydymaq virSutinio Zandikaulio 10 mety pacientas po diastemos uZdarymo virsutinio Zandikaulio iSimama
isimama plokstele plokstele

o | — - E P ’
Pacientui 9 metai. Diastema ir 21 danties rotacija dél papildomo danties (mesio- Rotuoto 2| danties atstatymas | danty lankq ir diastemos uZdarymas daline
dens) brekety sistema

Pacientui 20 mety. Stebimos tremos tarp virsutiniy priekiniy danty. Brekety Tremy uZdarymas estetiniu danty plombavimu
sistema koreguojama jy padétis ir dydis
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KLINIKINE PATIRTIS

& Artikuliatoriaus STRATOS-2000
panaudojimas pilny iSimamy danty

protezy gamyboje

Utenos kolegijos Medicinos fakulteto Burnos ir danty priezidiros katedros Danty technologijos studijy absolventé G. Zaldokiené, darbo vadove K. Geciauskiene
ISimamy danty protezy paskirtis — atkurti prarasty danty funkcija ir estetika, todél batina parinkti tokia prote-
zavimo metodika, kuri leisty pritaikyti geresnius okliuzijos ir artikuliacijos reiklavimus atitinkancius iSimamus dan-
ty protezus. Pagrindinis danty techniko darbo tikslas — pagaminti gerai fiksuotus, stabilius, estetiskus iSimamus
danty protezus. Bedanciy zandikauliy protezavimas yra sudétingas: reikalauja teoriniy Ziniy bei praktiniy jgudziy.
Didele reikSme iSimamy protezy gamybai turi dirbtiniy danty sustatymo metodai. Konstruojant iSimamus danty
protezus artikuliatoriuje STRATOS-2000, galima sustatyti dantis atkartojant natdralius zandikaulio sagitalinius ir
transversalinius judesius. Be to, danty lankai formuojami pagal sfering plok§tuma. Protezuojant pagal Sia metodi-
ka didesnis demesys yra skiriamas apatiniam zandikauliui. Netinkamai pagamintas pilnas iSimamas danty protezas
(netolygiai paskirstytas kramtymo kravis), pagreitina atrofinius Zandikauliy procesus. Tik gydytojo odontologo

ir danty techniko glaudus bendradarbiavimas ir kokybiSkas darbas uztikrina, kad pagamintas protezas grazins
iSnykusia kramtymo, kalbos funkcija, pagerins estetinj vaizda.

Bedancdiy zandikauliy klasifikacija

Pagal Zandikauliy atrofijos laipsnj ir forma yra sid-
loma keletas bedanciy zandikauliy klasifikacijy, ku-
rios atitinka skirtingas zmoniy grupes. H. Schroder
[8] skiria tris virSutinio bedancio zandikaulio tipus.
Pirmas tipas, kai stebima nedidelio laipsnio alveoli-
nés ataugos ir alveoliniy kaubury atrofija, aukstas
gomurio skliautas, raumenys aukstai prisitvirtina
prieangio puséje, pereinamoji raukslé yra aukstai.
Kitas tipas, kai nustatoma vidutinio laipsnio alveo-
linio krasto ir kaubury atrofija, gomurio skliautas
ir pereinamoji raukslé taip pat vidutinio aukscio.
Trecias tipas, kai stebima ryski zandikaulio kaulo at-
rofija, alveoliniy ataugy ir kaubury praktiskai néra,
gomurys plokscias, o pereinamoji raukslé yra vieno-
je horizontalioje plokstumoje su kietuoju gomuriu.

L. Kohler skiria keturis apatinio bedancio zandi-
kaulio tipus. Pirmas, kai alveoliné atauga atrofavusi
nezymiai ir lygiai, alveolinis krastas apvalus, raumenys
prisitvirtine alveolinio krasto pagrinde. Antras, kai
atrofija ryski, bet tolygi, alveolinis krastas mazai isky-
la virs burnos dugno, priekyje jis siauras, kartais net
astrus, kaip peilis. Raumenys prisitvirtina beveik ties
alveoliniu krastu. Trecias tipas, kai ryski atrofija Soni-
nése srityse, priekingje dalyje alveoliné atauga mazai
pakitusi. Ketvirtas tipas nustatomas, kai ryski atrofija
priekinéje dalyje, Soninés dalys gana mazai atrofuo-
tos. Protezuoti tinkamiausi pirmas ir trecias tipai.

V. J. Kurliandskis skiria tris virsutinio ir penkis ap-
atinio bedancio zandikaulio tipus: aukstos alveolinés
ataugos, padengtos tampria gleivine; vidutiné alve-
oliniy ataugy atrofija; beveik néra alveoliniy ataugy;
apatinio zandikaulio alveoliné atauga aukstesné uz
raumeny prisitvirtinimo vietas i$ vidaus ir i iSoreés;
alveolinés ataugos ir zandikaulis tiek atrofuoti, kad
lygls su raumeny prisitvirtinimo vietomis; apatinio
Zandikaulio atrofija yra Zemesné uz raumeny prisi-
tvirtinimo vietas; didelé atrofija Soniniy danty srityje;
didelé atrofija priekiniy danty srityje.

Bedanciy Zandikauliy alveoliniy ataugy forma ir
krasto reljefas turi didele praktine reikSme protezuo-
jant. Skiriamos septynios alveoliniy ataugy formos:

* AStri — trikampé, daznesné apatiniame Zan-
dikaulyje, kartais blna dantyta.

* Nupjauto kigio formos.

+ Staciakampé.

* Spyglio formos.

» Pusiau ovaliné.

¢ Kankorézio formos, dazniausia ties virsuti-
nio zandikaulio kauburais.

» Plokscios formos, nustatoma treciam ir ke-
tvirtam apatinio zandikaulio atrofijos tipui.

Tinkamiausios protezuoti yra pusiau ovalinés ir

nupjauto kdgio formos alveolinés ataugos [8].

Dirbtiniy danty parinkimo ir
statymo ypatybés artikuliatoriuje
STRATOS-2000

Danty dydj, forma ir spalva parenka ir nurodo
gydytojas odontologas, atsizvelgdamas | paciento
veido tipa, amziy, lytj, odos spalva, jo pageidavimus
(galima parinkti pagal nuotrauka) [I]. Renkantis
priekiniy danty forma, paprastai atsizvelgiama | tai,
kad veido ir centriniy kandziy forma daZnai sutam-
pa. Nustatyti trys visoms raséms budingi bendri
veido tipai: kvadratinis, trikampis, ovalus. Siy tipy
forma atitinka virsutinius kandzius.

Protezuojant iSimamais danty protezais reikia at-
kreipti démes;j | dirbtiniy danty statymo problemas.
Danty techniko tikslas — pagaminti proteza, kiek jma-
noma labiau atkartojant] buvusius natdralius dantis.
Vienas svarbesniy dirbtiniy danty statymo aspekty
yra danty ,,augimo' kryptis. Priklausomai nuo este-
tiniy reikalavimy menamas Saknies ilgis ir pakrypimo
kampas gali bati samoningai pakeisti, bet negali biti,
kad viena menama Saknis persidengty su kita.

Kitas svarbus danty protezo gamybos faktorius —
paciento amziaus salygojami okliuzijos ir danty eilés
pakitimai. Danteny recesija yra natQralus procesas.
Jauny pacienty dantims budingas dalinai matomas
vainikélis ir dantenomis pridengtas danties kaklelis.
Pagyvenusiy ir senyvo amziaus zmoniy dantys dél
Sio proceso poveikio atrodo siauresni, nes anatomi-
nis danties kaklelis visiSkai atsidengia [1]. »»

Lr

Artikuliatorius STRATOS-2000

[

Funkciniai atspaudai
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<« Danty statymas iSimame danty proteze svar-
bus estetiniu pozidriu. Nuo danty lanko formos ir
priekiniy danty padéties labai priklauso, kaip atrodys
paciento virsutiné I0pa ir skruostai. Svarbus virsutinio
Zandikaulio priekiniy danty santykis: kuo labiau ma-
tomas kontdrinis danty kandamasis krastas, tuo jau-
nesnis atrodo zmogus. Gaminant proteza vyresnio
amziaus Zzmonéms, centrinius virsutinius priekinius
kandZius reikia statyti taip, kad jy kandamasis krastas
matytysi Sypsantis, bet nesimatyty ramybéje.

Danty statymas proteze susijes su danty lanko
forma. Staciakampio Zandikaulio priekiniai dantys
turi bati jstatomi statmenai: jy aSys tiesios ir netu-
ri palinkimo. Analogiskai dantys statomi | trikampj
zandikaulj, tik virSutiniai priekiniai centriniai kan-
dziai turi protruzija. Ovalinio Zandikaulio Soniniy
danty asys palinkusios | vidy. Centriniai virsutiniai
kandziai ilgesni nei Soniniai, ir jy distalinis pavirsius
atsuktas | burnos ertme. Visi iSvardyti danty staty-
mo ypatumai privalo atitikti funkcinius, estetinius,
morfologinius paciento poreikius.

Gaminant iSimamus danty protezus svarbu tin-
kamai jvertinti sakandZzio ypatumus, nustacius cen-
tring okliuzija, atsizvelgti | galima alveolinés ataugos
atrofija. Atrofuojantis alveolinei ataugai keiciasi kan-
dziy spenelio ir didziosios gomurio raukslés padétis
lGpy atzvilgiu. Tai svarbu, nes spenelis ir pirmuyjy
kietojo gomurio rauksliy pora nurodo tinkamga
priekiniy danty iSsideéstyma. Ldpinis priekiniy danty
atstumas iki zandikaulio ataugos centro padeda dan-
ty technikui atkurti buvusiy danty lanka ir jy dydj.
Kai alveoliné atauga iskilusi, dantys statomi truputj
pastlmus juos | priekj nuo alveolinés ataugos, taip
pat iSlaikomas atstumas nuo alveolingés ataugos vir-
stnés, sukonstruojamas ispléstas danty lankas. Sie
funkciniai ir estetiniai danty statymo principai leidzia
pagaminti kokybiskus danty protezus [1].

Siame darbe buvo pasirinkta dantis statyti [VO-
CLAR artikuliatoriuje STRATOS-2000, kuris turi
papildomy priedy. Specialus laikiklis, kitaip vadi-
namas pamato svarstyklémis, padeda gipsuojant
apatinio Zandikaulio modelj | artikuliatoriy, t. y.
nustato modelio padétj. Todél modelis jartiku-
liuojamas tiksliai, kaip paciento burnoje. Dantims
montuoti naudojama matrica — sferiné plokstuma,
pagal kurig sustatyti danty lankai atitinka Spee ir
Wilsono kreives. Artikuliatoriy Siek tiek paversta
laiko atraminé koja, todél technikui patogu matyti
Jartikuliuotus zandikauliy modelius (I pav.).

Statant dantis reikia laikytis tam tikro eiliskumo:

[. VirSutinio zandikaulio priekiniai dantys.

2. Apatinio zandikaulio iltiniai dantys.

3. Tvirtinama sferiné plokStuma (matrica) ir pa-

gal ja statomi Soniniai dantys, iSsidéste alveo-
linés ataugos centre apatiniame Zandikaulyje.

AZ modelis po andlizés

4. Virsutinio zandikaulio Soniniai dantys.
5. Galiausiai — apatinio Zandikaulio priekiniai
dantys.

Modeliy analizé

Tiksli modeliy analizé yra labai svarbi gaminant
protezus bedanciams Zandikauliams, todél reikia is-
samiai iSanalizuoti tiek virsutinio, tiek apatinio zan-
dikaulio modelius. Virsutinis zandikaulis yra mios-
talinis (stabilus) ir protezo laikomuma garantuoja
gomurys, alveoliné atauga, protezo krasto guolis.
Apatinis zandikaulis problematiskesnis: miostalinés
zonos (stabilios zonos) mazos, apsuptos raumeny
jungimosi viety, kurios salygoja protezo stabiluma.

Ant gipsinio virsutinio Zandikaulio modelio pazy-
mimi svarbiausi elementai: centriniy kandziy spenelis,
7—-8 mm nuo kandziy spenelio bréziame linija Idpos
link —tai vieta, kur priekiniai dantys kontaktuoja su vir-
sutine IGpa (moterims reikia pridéti dar [-2 mm) [7];
apie 2 mm nuo didziyjy gomurio rauksliy yra ittiniy
danty vieta, o ties pirmosiomis raukslémis — kapliy
taskai; taip pat retromoliariniai gumburai, alveolinés
ataugos virsting, modelio vidurio linija ir A linijos sri-
tis — tai vieta, kur kietasis gomurys pereina | minks-
tajj gomur] [3]. A linija yra labai svarbi dél protezo
stabilumo. Jei pagaminto protezo pagrindas pasibaigs
jau ant minkstojo gomurio, jis praras savo fiksacija bei
stabiluma, nes minkstasis gomurys juda puciant nos,
Ziovaujant ar tariant kai kuriuos garsus, todél yra judi-
namas ir danty protezas [7].

Kandziy spenelis ir pirmoji kietojo gomurio
raukslé nurodo tinkama priekiniy danty issidésty-
ma. Lapinis priekiniy danty atstumas iki Zandikaulio
ataugos centro padeda atkurti buvusiy danty lanka
ir jo dydj. Reikia jsidéméti, kad virsutinio Zandikaulio
alveoliné atauga diverguoja. Netekus danty, kandziy
spenelis ir didZioji gomurio raukslé lyg pasislenka
lGpy kryptimi. Atrofuotos alveolinés ataugos atkd-
riamos modeliuojant protezo baze [3]. VirSutinio
Zandikaulio atrofijos laipsnj gali parodyti centrinio
kandziy spenelio padétis: jei centrinis kandziy spe-
nelis yra ant alveolinés ataugos centro, vadinasi,
sakandis yra normalus; jei centrinis kandziy spene-
lis yra ant alveolinés ataugos krasto (pasistimes |
priekj), tai rodo labai didele Zandikaulio atrofijg [4].

Ant apatinio zandikaulio gipsinio modelio zymi-
mi elementai — retromoliarinio gumburo virsutinis
trecdalis, modelio centriné linija, alveolinés ataugos
virsing, kuri parodo Soniniy danty statymo vieta. Ap-
atiniame zandikaulyje Zymima Zzemiausia vieta, kurioje
rekomenduojama statyti pirmuosius moliarus. Jei po
pazymétos vietos alveolinés ataugos ketera keicia
kryptj, kildama | virsy, tai Zymima STOP linija.

Retromoliarinio trikampio virsutinis trecdalis
Zymimas pirmiausia vienoje apatinio zandikaulio

Vaskiniai velenéliai

puséje. Viena skriestuvo kojelé dedama ant cen-
trinés modelio linijos ir alveolinés ataugos virsinés
susikirtimo tasko, o kita kojelé — ant retromolia-
rinio trikampio virsutinio trecdalio ir perkeliama |
kita modelio pusg, tai ir yra priesingos pusés apa-
tinio Zzandikaulio virsutinis trec¢dalis. Perkélus duo-
menis, pazymima modelio vidurio linija. Priekiniy
danty srityje alveolinés ataugos virsiné pazymima
modelio iSoréje. Priekinéje dalyje giliausia vieta Zy-
mima istiesus gumute modelio iSoréje [3].

Darbo tikslas — iSnagrinéti artikuliatoriaus
STRATOS-2000 panaudojima pilny isimamy danty
protezy gamyboje.

UZdaviniai:

[. ISnagrinéti pilny iSimamy danty protezy
dirbtiniy danty konstravimo ypatumus ar-
tikuliatoriuje STRATOS-2000, pagal esama
klinikine situacija.

2. ISanalizuoti turimus virsutinio ir apatinio
zandikaulio modelius.

3. Pagaminti pilnus iSimamus virsutinio ir apa-
tinio Zandikaulio danty protezus naudojant
artikuliatoriy STRATOS-2000.

Darbo metodai: literattiros analizé, kokybinis
tyrimas — atvejo analizé.

Tyrimo metodai ir charakteristika

Analizuojant tema, buvo atliktas kokybinis tyri-
mas, pasirinkus atvejo analizés metoda. Kokybiniy
tyrimy metodas leidZia nuosekliai atskleisti danty
techniko darbo procesa, spresti praktines danty
techniko darbo problemas. Tyrime naudotais me-
todais analizuoti danty technologijos ypatumai, ga-
minant pilnus virsutinio ir apatinio zandikauliy danty
protezus. Siekta iSnagrinéti artikuliatoriaus STRA-
TOS-2000 naudojima gaminant pilnus  iSimamus
danty protezus. Laikantis etikos principy, su labo-
ratorija buvo suderinta baigiamojo darbo praktiné
uzduotis. Tyrimui atlikti pasirinktas konkretus klini-
kinis atvejis. Rezultatai taikyti tik konkreciam atvejui.
Sudarytas danty protezy gamybos planas.

Atvejo charakteristika

2014 mety balandzZio ménesj 87 mety moteris
kreipési | odontologine klinika. Minétos pacientés
burnoje stebima pilna antriné adentija. Ji turi pries
dvejus metus pagamintus protezus, bet jaucia di-
dziul diskomforta, nes jie nesilaiko burnoje, sunku
sukramtyti net ir minksta maista, vis dar Svepluoja
ir néra patenkinta jy iSvaizda. Pacienté atsinesé jau-
nystés nuotrauka ir pageidavo bent kiek panasaus
buvusiy danty atkdrimo.

Praktiné dalis. Atspaudai
Siekiant protezy tikslumo, svarbu atspaus-
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UzZfiksuota centriné okliuzija

ti kokybiskus atspaudus. Turi bUti nenutemptos,
nenuspaustos ribos, aiskiai matytis pereinamosios
raukslés. Modeliai liejami is Il kI. gipso. Pagal gautus
modelius gaminami individuals Saukstai i$ greitai
kietéjancios plastmasés (2 pav.). Tuomet atspau-
dziami funkciniai virSutinio ir apatinio zandikauliy
atspaudai su alginatine atspaudine mase (3 pav.).

Modeliy analizé

Ant virsutinio zandikaulio modelio Zymimi cen-
triniy kandziy spenelis, didziosios gomurio rauks-
lés, retromoliariniai gumburai, alveolinés ataugos
virsuné, kapliy (ketvirtyjy danty) vieta, modelio
vidurio linija, linija A, priekiniy danty kontaktavimo
vieta su virsutine lUpa (4 pav.). Ant apatinio Zandi-
kaulio — retromoliariniai trikampiai ir jy virSutiniai
trecdaliai, linija STOP, modelio centras, alveolinés
ataugos virstné ir jos Zemiausia vieta, | modelio
krastus iSvedama priekiniy danty vieta ir modelio
priekinéje dalyje — giliausia vieta (5 pav.).

Vaskiniy velenéliy gamyba

I$ bazinio vasko gaminama bazé, tolygiai Sildant
ir neperspaudziant vasko, atspaudziamos gomurio
ir alveoliniy ataugy sritys, o pereinamosiose (gi-
liausiose) vietose vaskas prispaudziamas trintuku,
nusmailintu 45° kampu. Vasko uzlenkimo vietoje
gaunama tiksli protezo riba (vasko likuciai nupjau-
nami). Ant alveolinés ataugos centro gaminamas
vaskinis volelis, kuris virSutiniame Zzandikaulyje yra
8—9 mm plocio, o apatiniame — 6~/ mm plocio
(6 pav.). Vaskiniy baziy su okliuzinias voleliais pa-
virsius turi bati lygus ir atitikti sukandimo aukstj.
Ar tinkamas aukstis, nustatoma atliekant modelio
analize ir pacientui sukandus centrinés okliuzijos
padétyje esancius volelius (7 pav.).

Modeliy gipsavimas j artikuliatoriy
STRATOS-2000

| artikuliatoriy STRATOS-2000 virsutinio ir
apatinio Zandikaulio modeliai tvirtinami taip, kad
atitikty visus Zmogaus biofunkcinius Zandikauliy
parametrus. Norint kokybiskai jgipsuoti danty
modelius | artikuliatoriy reikia nustatyti taisyklinga
apatinio Zandikaulio gipsinio modelio padeétj. Siam
tikslui artikuliatoriuje STRATOS-2000 yra naudo-
jamos pamato svarstyklés. Jos yra pagalbinis jrankis
nustatant modelio padétj. Pamato svarstykliy Sa-
kutés aukst] reguliuojame pagal apatinio vaskinio
velenélio priekinés dalies aukstj. Tada | giliausia
apatinio zandikaulio vieta ties pereinamaja rauksle
jstatomos pamato svarstyklés su Sakute. Svarsty-
kliy sparneliai tvirtinami prie apatinio zandikaulio
modelio taip, kad jy krastai liestysi prie retromo-
liariniy trikampiy virsutiniy tre¢daliy [3]. Batent to-

Pamato svarstykliy tvirtinimas ant AZ modelio

kia pamato svarstykliy padétis uzfiksuojama lipniu
vasku (8 pav.).

Ant virsutinio artikuliatoriaus pagrindo tvirtina-
mas laikiklis, jame tvirtinamos pamato svarstyklés
kartu su apatinio zandikaulio modeliu. Modelio
aukstis nustatomas taip, kad kandziy rodyklé baty
ties Sakutéje pazymétu apatinio volelio auksciu. |
artikuliatoriaus apatinj pagrinda jstatomas retenci-
nis cokolis, kuris izoliuojamas vazelinu. Gipsuojant
labai svarbu, kad kandziy kaistis bty ties nuline
padala, kuria nurodo raudonai pazymeéta kandziy
kaiscio vieta. Ant virsutinio artikuliatoriaus pagrin-
do tvirtinamas laikiklis, | kurj jstatomos pamato
svarstyklés su pritvirtintu apatinio zandikaulio mo-
deliu. Artikuliatorius apverciamas. Tada prie pama-
to gipsu tvirtinamas apatinio zandikaulio modelis
su pamato svarstyklémis [2]. Kai gipsas sukietéja,
artikuliatorius atverc¢iamas atgal | prading padét;.
Gipsui sukietéjus, svarstyklés su Sakute nuimamos,
uzdedamos vasko bazés su voleliais ir gipsuojamas
virsutinio zandikaulio modelis. Ant artikuliatoriaus
apatinio lanko tvirtinamas laikiklis ir jstatomas sfe-
rinis pavirsius. KandZziy rodyklé tuo metu turi bati
ties vertikaliu briksneliu, esanciu ant sferinio pa-
virsiaus. Skriestuvu dar karta matuojamas volelio
aukstis. Viena skriestuvo kojelé turi bati ties sferi-
nio pavirsiaus horizontaliu braksneliu, o kita — gi-
liausioje vietoje [2] (9 pav.).

Dirbtiniy danty statymas. VirSutinio
Zandikaulio priekiniy danty statymas

I$émus apatinj pagrinda su modeliu, prie apa-
tinés artikuliatoriaus dalies pritvirtinama sferiné
plokstuma, pagal kurig statomi priekiniai virsutinio
Zandikaulio dantys (10 pav.). Centriniai kandziai turi
bati statmeni apatinio Zandikaulio pereinamosios
raukslés giliausiai vietai. Centrinis kandziy spenelis
yra patikimas atskaitos taskas virsutinio zandikaulio
dantims statyti, nes jis visada natdraliai bdna tarp
arba uz pirmyjy kandZiy, tuo reikia vadovautis ir
gaminant protezus bedanc¢iams zandikauliams. Be
to, centrinis kandziy spenelis parodo danty tech-
nikui, kur yra modelio centro linija [4]. Matrica nu-
statoma taip, kad jos priekyje esanti balta horizon-
tali linija batu dviem milimetrais Zemiau kandziy
rodyklés, nes virsutiniai kandziai turi 2 mm dengti
apatinius kandzius. Centriniai kandziai turi bati sta-
tmeni apatinio Zandikaulio pereinamosios raukslés
giliausiai vietai. Priekiniy danty distalinis krastas turi
liesti virsutinio zandikaulio alveolinés ataugos cen-
tra. Centriniy kandZiy kandamasis krastas turi liesti
balta horizontalia linija matricoje. Po to statomi il-
tiniai dantys, kurie taip pat liec¢ia horizontalig linija
matricoje. Nuo antryjy kandziy iki Sios linijos lieka
0,51 mm [3]. »»

| artikuliatoriy jtvirtinti AZ ir VZ

Sustatyti dirbtiniai dantys
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<« Paciento veido iSraiska ir harmonija lemia
iltiniai dantys. Jie statomi ant alveoliniy ataugy,
2—4 mm nutole nuo didziyjy gomurio rauksliy.
[lties virsdné turi bati minimaliai pastumta  vidine
Zandikaulio pusg, o kaklelis Siek tiek patrauktas |
iSoring zandikaulio puse. Labai svarbu siekti kuo
simetriskesnio il¢iy isdéstymo, nes kitaip gali bati
sugadinta paciento harmoninga veido iSraiska. lltis
taip pat yra pereinamasis dantis tarp priekiniy ir
soniniy danty, todél svarbu, kad ji blty pasukta
taip, jog iS priekio bity matoma jos medialiné
pusé, o distaliné harmoningai pereity | Soninius
dantis [1].

Sustacius virsutinius priekinius dantis, i$ artiku-
liatoriaus iSimama sferiné plokstuma, o | jos vieta
|statomas apatinio zandikaulio modelis ir apatiniai
iltiniai dantys (I1 pav.) statomi taip, kad virsutiniai
dantys juos dengty 0,5—1,5 mm. Apatiniy iltiniy
danty vieta tarp virsutinio zandikaulio antrojo ir
treciojo danties. Galimas ilties fasetés nuolydis turi
sutapti su alveolinés ataugos centro linija [4].

Soniniy danty statymas apatiniame
Zandikaulyje

I$ artikuliatoriaus iSimamas virsutinio Zandikau-
lio modelis ir jstatoma sferiné plokstuma, pagal
kurig sustatomi Soniniai dantys. Ketvirtieji dan-
tys jstatomi taip, kad sferine plokstuma siekty tik
skruostiniais gumburais, o penktieji siekty ja liezu-
viniu ir skruostiniu gumburais. Krdminiai (Sestieji ir
septintieji dantys) kontaktuoja su sferine plokstu-
ma abiem skruostiniais gumburais ir mediolingva-
liniu gumburu [3]. Patikrinama, ar apatinio Zan-
dikaulio krdminiai dantys sustatyti ant alveolinés
ataugos centro. Tikrinama linija nuo iltinio danties
iki retromoliarinio centro. Visy kraminiy danty is-
ilginés vagelés turi blti statmenos alveolinés atau-
gos virstnei. Tikrinama Paundo linija, ar apatiniai
krdminiai dantys statomi tinkamai. Paundo linija
bréziama nuo medialinio iltinio danties krasto iki
liezuvinio retromoliarinio trikampio krasto. Gali-
neje srityje Si linija sutampa su Zandikaulio poliezu-
vine linija, pagal ja gali bati nustatoma Soniniy danty
padétis. Bltina jsidémeéti, kad nustacius Paundo li-
nija, dantys negali buti pakrype j vidy, o j iSore gali
nukrypti net iki 2 mm [4]. Pagal sferinés plokstu-
mos linija yra tikrinama, ar abipusé danty padétis
yra simetriska. Kapliai statomi vienoda kryptimi.
Kadangi vaskas traukiasi, pazymétus taskus reikia
tikrinti pakartotinai.

Soniniy danty statymas virSutiniame
Zandikaulyje

Sustacius apatinio zandikaulio krdiminius dantis,
iSimama | virsutinj zandikaulj jstatyta sferiné ploks-
tuma ir jstatomas virsutinio Zandikaulio modelis.
Toliau statomi virsutinio zandikaulio Soniniai dan-
tys, svarbu, kad jie kontaktuoty su antagonistiniais
dantimis apatiniame Zzandikaulyje. Statant krami-
nius dantis virsutinikme Zandikaulyje, leidziama
nukrypti iki 4 mm nuo alveolinés ataugos centro j
skruosting puse. Tai priklauso nuo zandikaulio at-
rofijos laipsnio [4].

Priekiniy danty statymas apatinime
Zandikaulyje

Apatinio Zandikaulio priekiniai dantys jstatomi
véliausiai. Sie dantys gali bati Siek tiek pakreipiami,
kad atrodyty natdraliau [4]. Apatinio zandikaulio
priekiniai dantys statomi ant Zandikaulio alveolinés
ataugos centro. Natdraliai dantys yra Siek tiek pa-
linke j IGpy puse [1] (12 pawv.).

Protezy vaskinés konstrukcijos
modeliavimas

Sustacius visus dantis, pradedamos modeliuoti
dantenos (I3 pav.). Atsizvelgiant | pacientés am-
iy, modeliuojamos dantenos apnuogintais danty
kakleliais. Danty sitlu atlaisvinami tarpdanciai, kad
protezai atrodyty natdraliau.

Sumodeliavus dantenas, vaskinés konstrukcijos
perduodamos | odontologijos klinika, tikrinamos
pacientés burnoje. Paciento burnoje turi buti dar
karta patikrinami visi kontaktiniai taskai. Jei viskas
buvo tiksliai atlikta danty techniko laboratorijoje,
prislifavimo burnoje atlikti nereikés, nes dantys
tiksliai kontaktuos tiek centrinéje okliuzijoje, tiek
atliekant judesius [1].

Polimerizavimas

Buvo pasirinktas jprastinis polimerizavimo akrili-
némis plastmasémis budas. Tai tirstos konsistencijos
plastmasés presavimas formoje (spaudimo jéga —
50—-80 kg/mm?). Esant tokiai spaudimo jégai, gipsas
nedeformuoja formos ir galima gauti norima gami-
nj [3]. Pries gaminant plastmasing baze, yra atlieka-
mi Sie veiksmai: gipsinis modelis su vaskine baze ir
dirbtiniais dantimis paruoSiamas gipsuoti | kiuvete,
gaunama gipsiné presuota forma, vaskiné bazé is-
imama i$ gipsinés presavimo formos ir uzpildoma
paruosta formavimo mase (bazinés plastmasés po-
limer-monomeriné kompoxzicija), vykdoma bazinés
plastmasés polimerizacija ir mechaniné protezo ba-
zés apdaila — Slifavimas ir poliravimas (14 pav.).

lzvalgos

|. Kokybiskas atspaudas, tiksli modeliy analizé,
dirbtiniy danty statymas artikuliatoriuje STRA-
TOS-2000 padeda pasiekti geresne protezy
fiksacija ir stabilizacijg. Danty statymas artiku-
liatoriuje STRATOS-2000 yra pranasesnis, nes
Siame artikuliatoriuje modeliai jgipsuojami taip,
kad atitikty visus Zzmogaus biofunkcinius para-
metrus. Taip pat Siuo artikuliatoriumi galime
atlikti transversalinius ir sagitalinius judesius,
todél dantys yra sustatomi atkuriant natra-
lius zandikaulio judesius, taip pat pagal sferine
plokstuma, laikantis eliSkumo principo. Kai dan-
tys sustatomi taisyklingai, protezai pacientui su-
teikia komforta.

2. Analizuojant virSutinio ir apatinio zandikaulio
modelius, svarbu pagal gautus atspaudus tinka-
mai jvertinti tam tikras anatomines virsutinio ir
apatinio zandikaulio sritis. Virsutinio zandikaulio
modelyje turi bdti tiksliai matoma linija A, nes tai
salygoja protezo stabiluma. Apatinio Zandikaulio
protezo stabiluma gali pagerinti tinkama alveo-
linés ataugos ir jos giliausiy krasty analizé. Nors
zandikauliai yra bedandiai, alveolinés ataugos ir
visi kiti burnos audiniai atskleidzia daug informa-
cijos apie buvusius dantis ir jy iSsidéstyma. Tinka-
mai surinkta informacija danty technikui palen-
gvina tolimesne danty protezy gamyba, statant
dirbtinius dantis, formuojant protezo baze.

3. Gaminant restauracijas batina atsizvelgti | kli-
niking situacija, jos ypatumus, paciento pagei-
davimus. Pagal pateikta klinikine situacija buvo
pagaminti pilni iSimami virsutinio ir apatinio
Zandikauliy danty protezai, naudojant artikulia-
toriy STRATOS-2000. Laikytasi visy nurodymy
tiek jgipsuojant modelius, tiek statant dirbtinius
dantis. Danty protezy gamyba buvo vykdoma
eiliskumo tvarka. Buvo atkurtos kramtymo, es-
tetine ir fonetiné funkcijos. Pacienté patenkinta
pagamintais protezais. ®

Pacienté pries protezavimq

Pacienté po protezavimo






