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ZAHVALA

Iskreno se zahvaljujeva mentorjema Diani Wahibi in Raidu Wahibiju, ki sta darovala svoj
¢as in pomagala izbrati kartoteke pacientov, iz katerih sva ¢rpala vire za svojo raziskovalno
nalogo in nudila strokovno pomo¢ pri izdelavi naloge. Prav tako se za pomo¢ pri zbiranju
podatkov zahvaljujeva njunima asistentkama. Iskrena hvala Suzani Ravnak za pomoc¢ pri
pisanju in Marjanu Ravnaku, ki nama je pomagal pri ra¢unalniski in grafi¢ni ureditvi
naloge. Zahvaljujeva se tudi lektorici Amaliji Kozuh in vsem na Osnovni $oli Vojnik, ki so

pripomogli, da se je ta naloga uredila, stiskala in vezala.
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1 UVOD

1.1 ZAKAJ SKUPAJ RAZISKUJEVA

Ze v prvem razredu je med nama nastala neka prijateljska vez, ki naju je skusala
povezovati. To se je Cutilo v razredu, ko sva se velikokrat skupaj igrala, potem sva po Soli
merila moc¢i v judu. Da bi bila Se ve¢ ¢asa skupaj, sem se Se sam vpisal v glasbeno Solo.
Zacel se je Cas intenzivnega odras¢anja, tudi druzinsko. Ob sobotah, ¢e nisva »zakuhala«
kak$nega plakata, smo se druzili na piknikih, kosilih, ob video igricah, nogometu, na
koncertih in prireditvah. Skupaj sva pri zboru, Solskem radiu, pri vseh moznih delavnicah
in ko je prisel prof. Fidler z vprasanjem, kdo bi delal raziskovalno nalogo, sploh ni bilo
vprasanja, takoj sva se javila » midva, ja, skupaj ». Problem pa je nastal pri pogovoru o
temi — ali bi naredila kaj o $oli, mogoce o cigaretah, drogi. Prava ideja ni prisla. Ko je
profesor videl najino dilemo, je $e sam razmisljal, potem pa iznenada rekel: » Kaj pa nekaj
0 zobeh ? « Zanimivo, zobe in lep nasmeh imava rada oba.« Odlo¢ila sva se, da
prediskutirava s starsi in skupno najdemo temo, ki bi nas glede na nase zobe zanimala.

V $oli imamo pravzaprav vecinoma zdrave zobe. K temu so pripomogli pogosti obiski
preventivne sestre, ki nam s svojimi pregledi in predavanji vseskozi govori o higieni,
prehrani in skrbi za zobe. Nas razred je bil nekaj let najboljsi v tekmovanju v umivanju
zob, zato sva sklepala, da ti te navade ostanejo za vse zivljenje ter da ob pravilni higieni
nikakor ne more nastati karies. Mislila vsa, da bodo rezultati raziskave blazji, da bi bilo

kariesa zmerno le pri starejSih generacijah ne glede na kraj bivanja.

Slika 1: Cudoviti zobje [vir: www.taleks.si ]


http://www.taleks.si/
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1.2 CILJI RAZISKAVE

Namen najine raziskovalne naloge je bil ugotoviti, kako lahko okolje vpliva na stanje
zobovja odraslih pacientov v dveh ordinacijah. Vsaka od omenjenih zobozdravniskih
ordinacij je prispevala podatke o zdravstvenem stanju naklju¢no izbranih 500 pacientov.
Prva ordinacija se nahaja na periferiji,v kraju s priblizno 4000 ljudmi, druga pa se nahaja v
mestu s priblizno 37 500 ljudi.

Iz kartotek pacientov sva na osnovi stomatoloskega pregleda dobila podatke o Stevilu
zdravih zob,Stevilu karioznih zob, manjkajocih zob, Stevilu zalivk, stanju dlesni, 0

ortodontskem statusu, stanju sklepa, vitaliteti in 0 majavosti zob. Pregledala sva tudi

proteti¢no stanje pacientov. Razvrstila sva jih po spolu in letu rojstva (med leti 1920 in
2000).

Slika 2: Zobna ambulanta [vir: Prof.dr.M.Lang,A guide to modern implant prosthetics, str. 49]



A.Wahibi, I.Ravnak , VPLIV ZIVLIENJSKEGA OKOLJA NA ZDRAVIJE ZOB

Raziskovalna naloga, Osnovna $ola Vojnik, Vojnik 2014

2 TEORETICNI DEL

Zobje so organ, ki ne vpliva le na telesno zdravje ¢loveka. Zobje so zaradi estetskih
razlogov torej okras nasega obraza. Zaradi svoje nepravilnosti, obarvanosti, gnilobe ali
manka na vidnem podro¢ju lahko hitro postanejo vir dusevnega nerazpoloZenja.

S spocetjem se zacne razvoj novega bitja. Zaradi zakonitosti dedovanja so v dedni materiji
(snovi) zapisane lastnosti osebe. To so pravzaprav kombinacija oCetovih in materinih
lastnosti. Dedna materija ima v sebi zapis za nastanek organov in tako tudi zob.

Dedni zapis Ze vnaprej doloca, kak$ni bodo zobje otroka po obliki, odtenku barve in kako
bodo mineralizirani, torej kak$no trdnost bodo imeli.

Otroku do drugega leta izrastejo vsi mle¢ni zobje, in sicer Stirje sekalci, dva podoc¢njaka in
Stirje koc¢niki. Torej imamo skupaj dvajset mlecnih zob. Med tretjim in Cetrtim letom se
zacne resorpcija ali postopen razkroj korenin mle¢nih zob. Temu je vzrok tkivo, ki se
razvije iz ovojnice spodaj stojeCega zametka stalnega zoba. Izpad prvega mle¢nega zoba
pricakujemo okrog Sestega leta starosti. Najprej izpadejo spodnji sekalci. Ko se zob zacne
moc¢no majati, ponekod pomagajo starsi, drugod pa se odlo¢ijo za obisk zobozdravnika, ki
zob izpuli. Kmalu na tem mestu izraste stalni zob. Obi¢ajno otrokom vsi zobje izrastejo do

trinajstega leta starosti, kasneje izrascajo le Se modrostni zobje.
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Mle&ni sekal-
ci (1-II)
podoénik (l11)
kocniki
(IV=V)

Stalni sekalci
(1-—2)
podocnik (3)
li€niki (4—5)
koc€niki
(6—7-8)

Slika 3: Vrste zob [vir: M.Bertenjev, Zobje nasega otroka, str. 46]
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SESTAVNI DELI ZOB

Zobje sestoje iz zobne krone in korenine. Korenina ti¢i v kosti in je obdana s pozobnico, ki
pritrjuje zob h kosti. Na prehodu zobne krone v korenino je zobni vrat in je dokaj vazen del
zoba. Zobna krona je del zoba, ki ga vidimo (je v ustni votlini). Zobno krono pokriva
sklenina. Pod njo je zobovina (dentin), pod njo pa zobna pulpa ali zobni ,,Zivec*, kot jo
poznamo ljudje. Korenino namesto sklenine prekriva cement. Zobna krona je izoblikovana
tako, da ima vec¢ vdolbinic in Zlebic¢kov, s katerimi se poveca grizna povrsina.

Zunanja oblika zob je pri raznih zobeh razli¢na in karakteristicna (sl. 1, str. 46). Tudi
oblika zobnih korenin je znacCilna za posamezne skupine zob.

Zobna sklenina je najtr§a snov v ¢loveSkem organizmu. Sestavljena je iz sistema
drobcenih prizem. Med prizmami, Ki so iz neorganske snovi, je medprizmic¢na snov, ki
omejuje prizme. V sklenini je okrog 96 % neorganskih snovi, 4 % pa organskih. Sklenina
objema in §¢iti zobno Krono.

Zobovina ali dentin je tudi vec¢inoma sestavljena iz neorganskih snovi (60 %), organskih
pa je okrog 40 %. Zobovino prepleta sistem kanalckov, v katerih so pulpni odrastki.

Zobna pulpa ali ,, Zivec ,, je sestavljena iz ziv¢nih, zilnih in drugih sestavnih delov. Tu je
torej zivi ali obcutljivi del zoba.

Pozobnica ali pritrjevalno tkivo sestavljajo posebna vlakna, ki zob pri¢vrs¢ujejo v

njegovem leziSc¢u, ki ga imenujemo zobna alveola.

Zgradba zoba:

zobna sklenina

zobna

krona zobovina
diesna
zobna pulpa
pozobnica
cement

zobna

korenina
—— kost

Slika 4: Zgradba zoba [vir: M.Bertenjev, Zobje nasega otroka, str. 47]
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3 EKSPERIMENTALNI DEL - OBDELAVA IN ANALIZA
PODATKOV

Po ugotovitvi, kaj bi pravzaprav zelela raziskati, sva naredila obrazec, kjer sva pod rednimi
Stevilkami vpisovala paciente iz izbranih kartotek.

Na obrazcu sva dolocila, kaj nama je za delo potrebno. Vpisovala sva $tevilo zdravih,
karioznih, manjkajoc¢ih, plombiranih, zdravljenih in majavih zob in stevilo prevlek na
zobeh. Potem sva primerjala ta Stevila med obema ordinacijama, kasneje pa Se skupaj po
spolu. Oznacila sva tudi stanje dlesni, zobne obloge (mehke, trde), proteticno ureditev,
anomalije ¢eljusti in stanje Celjustnega sklepa. Vse podatke, ki jih je zajemal obrazec, sva
primerjala v tabeli, kasneje pa sva uredila Se grafe in procentualni izracun stanja.

Rezultati so naju precej presenetili, $e posebej v mestu.

3.1 PRIMERJAVA PO SPOLU
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Graf 1: Odstotek pacientov po spolu in ambulanti

Ce primerjava podatke, ugotoviva, da je v 1. ambulanti razmerje povsem isto, v 2.

ambulanti pa je odklon ve¢ji na stran Zensk za priblizno 15 %.
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3.2 PRIMERJAVA PO STAROSTI

Rojstne podatke pacientov sva razdelila v desetletja, kar na primer pomeni leto 1950; to
desetletje 1950 zajema vse paciente rojene med 01. 01. 1950 in 31. 12. 1959. Najstarejsi
pacienti so rojeni v 1920. desetletju, vendar je njihovo Stevilo malo (11 v dveh
ambulantah), kar predstavlja premajhno $tevilo za realno vrednotenje podatkov. Najmla;jsi
pacienti pa niso mlajsi oziroma rojeni po 01.01.2000, kajti ti spadajo v mladinsko

zobozdravstvo.
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Graf 2: Odstotek pacientov po starosti in ambulanti

Iz grafa 2 je razvidno, da je najvecje Stevilo pacientov ambulante $t. 1 rojenih od zacetka
1950 do 1980, potem pa rahlo pada. V ambulanti §t. 2 pa Stevilo pacientov nara$c¢a vse do
1970 (priblizno 20 %), potem pa zmerno poskoci v 1980. desetletju na priblizno 25 %.
Stevilo pacientov desetletja 1990 je malo, kajti v naso obravnavo spadajo pacienti, starejsi

od 18 let.
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Graf 3: Odstotek pacientov po starosti, spolu in ambulanti

V ambulanti 1 je Stevilo in grafini prikaz moski — Zenske tako reko¢ isti skozi vsa leta
starosti. VV ambulanti 2 pa je izrazeno dosti ve¢ pacientov zenskega spola (najve¢ med
letniki 1960 in1980), po tem obdobju pa je priblizno uravnotezeno stanje med obema

spoloma.

3.3 PRIMERJAVA PO STEVILU ZOB

3.3.1 POVPRECNO STEVILO ZDRAVIH ZOB

Blesc¢e¢ nasmeh nam lahko polepSa dan. Na sogovorniku hitro opazimo ¢iste in skrbno
negovane zobe in stanje naSih zob veliko pove o nasi osebnosti. Zdravi zobje prispevajo k
nasi lepsi zunanji podobi, prijeten videz nam zbuja zadovoljstvo in ugodno vpliva na ljudi
okoli nas. Lepi in zdravi zobje so pogoj za splosno zdravje in zadovoljstvo vsakega
¢loveka. Toda ni lepega nasmeha brez veliko vlozenega truda in ¢asa. V ustni votlini se
naravno nahaja na milijone vrst mikrobov.

Za kar najboljse zdravje zob in ustne votline zobozdravniki priporo¢ajo umivanje zob po
vsakem obroku ali vsaj dvakrat dnevno (po zajtrku in pred spanjem). Priporocljivo pa je,
da si zob nikoli ne umivamo takoj po jedi. V tem Casu je zaradi poviSane kislosti zobna

sklenina bolj obcutljiva in jo s krtacko lahko poskodujemo.
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Starejsi pacienti imajo relativno malo Stevilo zob, ker so zobje ekstrahirani (izdrti) ter
proteti¢no nadomesceni, pri srednji populaciji je tudi stanje srednje, kajti tudi pri tej
populaciji so doloc¢eni zobje manjkajoci, doloceni pa imajo zalivke, kar seveda ne Steje
med zdrave zobe. MlajSa populacija pa je Se tako mlada, da je v tem ¢asu zelo mo¢na
(intenzivna) zobozdravstvena preventiva, ki vkljucuje vsakoletne zobozdravniske preglede
z obveznim umivanjem zob, preventivnimi predavanji, oskrbljenimi z dobrimi
videoposnetki, ki v veliki meri pomagajo stimulirati zobno higieno mlajsih pacientov.
Ravno zaradi dobre higiene je stanje zob mlajsih pacientov zelo zadovoljujoce (veliko
Stevilo zdravih zob).

Ucili smo se, kako tudi prehrana vpliva na zdravje zob. Zato meniva, da je stanje zdravih

zob v mestu manjse, ravno zaradi zobem nezdrave prehrane.
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Graf 4: Odstotek zdravih zob pacientov po starosti in ambulanti

ey e

med posameznima ambulantama so neznatne, vendar minimalno pozitivno odstopa

ambulanta St. 1.
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Graf 5: Odstotek zdravih zob pacientov po starosti, spolu in ambulanti

Ko sva primerjala stevilo zdravih zob glede na spol, sva v obeh ambulantah, torej v mestu

in na periferiji, ugotovila odklon lepsih zdravih zob v moski populaciji.

Slika 6: Zdravi zobje [vir: www.infolife.si ]
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3.3.2 POVPRECNO STEVILO ZOB S KARIESOM

Nekoc¢ so se ljudje na vasi hranili preprosto, z doma pripravljenimi zivili, ki jih je bilo treba
zgristi in so vsebovala zobem potrebne snovi. Vse to je mo¢no zaviralo nastanek kariesa.
V mestih pa so hrano kupovali in so industrijski mlini mleli drobnozrnato moko.
Industrijsko pripravljena hrana, spremenjen nacin zivljenja in povsem nov nacin prehrane
je le pospesevalo pogoje za razvoj kariesa. Zobna gniloba najprej nacne sklenino, kasneje
zobovino in ¢e pacient ne reagira in ne gre k zobozdravniku, lahko napada $e zobno pulpo.
Zobna gniloba se zacne najprej v zlebickih zobnih kron ali na ploskvah med zobmi zaradi
bakterij, ki razkrajajo zaostalo hrano, posebno sladkarije. Pri tem nastajajo kisline, ki topijo
trde dele zoba. Na mestu, kjer se gniloba za¢ne, se najprej vidi na sklenini belkast madez.
Skozi sklenino prodira v notranjost zoba in doseze zobovino. Zdaj lahko vidimo ze bolj
obseZzno okvaro in ta del zoba se lahko pod pritiskom odlomi. Je rjavkaste barve. Nastala je
gnilobna votlinica, v njej Se bolj zastaja hrana, mnoZijo se bakterije. Kisline pa kar naprej

topijo trda zobna tkiva in na koncu pridejo do pulpe, kar pacient za¢ne cutiti kot bole¢ino.

(AN
o %ﬁ\‘?&

Slika 9: Karies [vir: www.dreamstime.com ]

Slika 8: Karies [vir: www.medeco.de ]
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Za natan¢no odkrivanje kariesa morajo biti zobje popolnoma ¢isti. Osusitev zoba z zrakom
pa Se izbolj$a zanesljivost prepoznave kariesa.

Odkrivanje karioznih sprememb z ostro sondo so priporo¢ali mnogo desetletij, a so jo
raziskave pokazale za neprimerno. Celo $kodljiva bi lahko bila, posebej pri zacetnih
karioznih spremembabh, Ce se je zacel proces reminalizacije, ga z grobim pristopom s
sondo lahko zaustavimo. Kariozne spremembe v fisurnem sistemu (med zlebi¢i) lahko
zobozdravnik zanesljivo odkrije s prostim oesom, a je potrebno izsusiti zob ter s povrSin
odstraniti zobne obloge. Ce pa zobozdravnik ni prepri¢an, je za odkrivanje kariesa na sti¢ni
ploskvi dveh sosednjih zob natan¢nejSa metoda rentgenska slika. Pri sprednjih zobeh pa si
zobozdravnik pomaga tudi s presvetljevanjem s svetlobo.

Novejse metode za odkrivanje kariesa so Se merjenje elektricne odpornosti trdih zobnih

oblog.
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Graf 6: Odstotek zob s kariesom pacientov po starosti in ambulanti

Raziskava iz grafa 6 nama pokaze, da je v ambulanti 1 najvecji procent zob s kariesom pri
pacientih, rojenih v letih med 1940 in 1950, potem procent proti mlaj$i generaciji zmerno
pada. V ambulanti 2 starej$i pacienti nimajo kariesa, Stevilo kariesa po letu 1940 narasca.
Najvecji procent kariesa je v mestu pri najmlajSih pacientih.

S tem pridemo do zakljucka, da imajo mlajSe generacije v mestu neprimerno ve¢ kariesa
kot na podezelju. Za starejSe generacije pa je znacilno, da imajo v mestu bistveno manj

kariesa kot na podezelju.
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Graf 7: Odstotek zob s kariesom pacientov po starosti, spolu in ambulanti

Pri primerjavi Stevila zob s kariesom glede na spol, sva ugotovila, da ima na periferiji
(ambulanta 1) starejSsa moska populacija visji procent zob s kariesom. V mestu (ambulanta
2) pa je moskih s kariesom vec pri zelo starih in zelo mladih pacientih. V srednje stari

populaciji je stanje obratno, torej prevladuje vecji procent kariesa pri zenskah.

Slika 10: Zacetni karies [vir: W.Bucking, Skrinja stomatoloskog blaga, str. 89 ]
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3.3.3 MANJKAJOCI ZOBJE

Vsem je znano, da imajo starejsi pacienti v ustih le Se malo ali ni¢ zob. Iz razli¢nih
razlogov, kot so slaba higiena, bolezni obzobja, poskodbe in neurejeni zobje, so ljudje z

leti zobe izgubili.
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Graf 8: Povprecno Stevilo manjkajocih zob pacientov po starosti in ambulanti

Iz grafa 8 jasno razbereva, da je tako v mestu kot na podezelju najvecje Stevilo

manjkajocih zob pri starejsih pacientih in da le-to Stevilo z mladostjo upada.

Slika 11: Manjkajoci zob [vir: W.Bucking, Skrinja stomatolo$kog blaga, str. 25]
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Graf 9: Povprecno stevilo manjkajocih zob pacientov po starosti, spolu in ambulanti

Ko sva primerjala $tevilo manjkajocih zob v obeh ambulantah (graf 9), sva ugotovila, da
imajo v ambulanti 1 (periferija) zenske ve¢ manjkajocih zob kot moski (do 10 %), v

ambulanti 2 (mesto) pa ni fiksnega pokazatelja manjkajocih zob glede na spol.

Slika 12: Skoraj brez zob [vir: Prof.dr.M.Lang,A guide to modern implant prosthetics, str. 303]
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3.3.4 ZOBJE Z ZALIVKAMI

Zobna zalivka nadomesti zaradi zobne gnilobe, obrabe ali posSkodbe manjkajoce zobno
tkivo.

S kariesom prizadeta trda zobna tkiva zobozdravnik odstrani do zdravega tkiva. Pri tem
nastalo votlino (kaviteto) zapolni z zobno zalivko. Poznamo direktne in indirektne zalivke.
DIREKTNE ZALIVKE zobozdravnik dokon¢no izdela v ordinaciji, tu se odvijajo vse
faze, od odstranitve prizadetega tkiva, polnjenja, do kon¢ne obdelave. Glede na obseg
odstranjenega tkiva so lahko eno-, dvo- ali ve¢ ploskovne. Za izdelavo se lahko uporabi
razli¢en material.

Amalgam je material, ki se uporablja ve¢ kot 150 let. Je zmes Zivega srebra (50 %) z
drugimi kovinami (srebro, baker, cink). Je material izbora za popravilo ve¢jih okvar,
predvsem na stranskih zobeh zaradi svoje trdnosti, obstojnosti in dobrega stika materiala z
zobnim materialom (dobra zapora). Njegova slabost je neestetski videz, predvsem pa
odplavljanje Zivega srebra v telo.

Kompoziti so materiali, izdelani iz umetnih mas, so barvno prilagodljivi, estetski, stabilni
in prenesejo dolo¢ene zvecne obremenitve. Uporabni so predvsem na vidnih povr§inah
sprednjih zob in pri manjsih okvarah li¢nikov in ko¢nikov. Pri izdelavi kompozitnih zalivk
je potrebna absolutna osuSitev in posebna tehnika predpriprave sklenine in lepljenje
zalivke . Slaba lastnost je krcenje materiala, pri cemer lahko nastane Spranja, po Kateri
lahko bakterije prodrejo pod zalivko ali ob njo ter tam povzrocijo zobno gnilobo. Posebe;j
izpostavljena mesta so zobni vratovi in medzobni prostori. Zdravstvene tezave zaradi
odplavljanja sestavin niso poznane, so pa v porastu alergije na kompozitne materiale.
Obstajajo $e materiali za zacasne zalivke.

INDIREKTNE ZALIVKE so izdelane v zobotehni¢nem laboratoriju. Zobozdravnik
odstrani obolelo tkivo, pripravi kaviteto in jo z odtisno maso odtisne. Zobotehnik pa potem
izlije delovni model in izdela zalivko, ki jo zobozdravnik potem zacementira v kaviteto. Na
stranskih zobeh take zalivke imenujemo inlay in onlay. Lahko so narejene iz kovin (zlate),
iz kompozita ali keramike. Indirektne zalivke iz estetskih materialov na vidnih povrSinah
imenujemo zobne luske, ki so prav tako izdelane iz razli¢nih materialov, najbolj pogoste pa

so keramicne.
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Graf 10: Odstotek zob z zalivkami pacientov po starosti in ambulanti

Iz grafa 10 lahko ugotoviva, da je pri starejsih pacientih izrazito malo zob z zalivkami,
kajti to so pacienti z najvecjim mankom zob ter po verjetnosti s proteticnimi nadomestki.
Najvecje stevilo zob z zalivkami ima srednja generacija, mlajsi pacienti pa zalivk Se ne

potrebujejo, ker imajo kariesno Se neprizadete zobe (zdravi zobje).

Iz primerjave med ambulantama sva ugotoviva, da je na podeZelju (ambulanta 1) ve¢ zob z
zalivkami pri starej$ih generacijah, v mestu (ambulanta 2) pa je ve¢ zob z zalivkami pri

mlajSih generacijah (1960-2000, najve¢ 1980).

Slika 13: Amalgamske zalivke [vir: Slika 14: Amalgamske zalivke [vir:

www.zobozdravstvo-gros.si | www.modrizob.com ]
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Graf 11: Odstotek zob z zalivkami pacientov po starosti, spolu in ambulanti

Pri primerjavi pacientov iz grafa 11 smo $teli zalivke na zobeh. Glede na spol sva
ugotovila, da imajo na periferiji (ambulanta 1) vecje Stevilo zalivk Zenske. V mestu
(ambulanta 2) imajo le Zenske srednjih let ve¢ zalivk (1960-1980), mlajSe in starejSe
zenske pa imajo manj zalivk kot moski. Kot sva Ze ugotovila , je to posledica tega, ker ima
mlada populacija Se zdrave zobe in torej ne potrebuje zalivk. Starejsi pacienti pa so

proteticno urejeni ali pa so brez zob (vsaj delno) in tako tudi ne potrebujejo zalivk.

zacetno stanje po preparaciji koncno restavriran zob z

Slika 15: Estetska zalivka [vir: www.danielov.si ]
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3.3.5 STEVILO AVITALNIH OZIROMA ZDRAVLJENIH ZOB

To so zobje, pri katerih je zaradi razli¢nih vzrokov, kot so karies profunda, parodontitis ali
stara poskodba, prislo do vnetja v koreninskem kanalu zoba. Zaradi bolecine, ki jo to
vnetje povzro€i, zobozdravnik iz koreninskega kanala odstrani zile in zivce in jih zamenja
z zdravilom. Po kon¢anem zdravljenju ga zapolni s kompaktnim materialom, ki lahko

ostane v zobu Se vrsto let. TakSen zob se imenuje avitalen ali zdravljen zob.
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Graf 12: Odstotek zdravljenih zob pacientov po starosti in ambulanti

Iz grafa 12 razbereva, da je v ambulanti 1 pri mladih pacientih $e malo zdravljenih zob.
Najve¢ avitalnih zob je pri pacientih med 1940. in1960. desetletjem.
V ambulanti 2 pa je Stevilo avitalnih zob v porastu po 1930. letu in vse do 1980. leta.

Slika 16: Zdravljenje zoba [vir: www.zobozdravnik-skrbinc.si ]
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Graf 13: Odstotek zdravljenih zob pacientov po starosti, spolu in ambulanti

Iz grafa 13 sva ugotovila, da imajo na periferiji (ambulanta 1) vec¢ avitalnih zob moski,
predvsem starej$i od 65 let, pri mlajSi generaciji pa je stanje med spoloma precej
izenaceno. Pravzaprav zelo podobno je tudi stanje v mestu (ambulanta 2), kajti tudi tam
sva ugotovila, da je pri starejSih pacientih (1950) vecje Stevilo moskih z avitalnimi zobmi,

pri mlajsih pa je vecje Stevilo zdravljenih zob pri Zenskah.

Slika 17: Rentgenska slika po zdravljenju zoba [vir: www.adenta.si ]
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3.3.6 STEVILO MAJAVIH ZOB

Zob s kostjo vezejo kolagenska vlakna pozobnice, ki mu ob delovanju sil omogoca
pomicnost, ki je fizioloska. Pomi¢nost enokoreninskih zob je praviloma vecja kot
pomicnost veCkoreninskih zob in je najvecja pri sekalcih. Pomi¢nost zob se ¢ez dan
spreminja (najvecja zjutraj, proti veceru manjsa) in tudi glede na starost (pri otrocih vecja)
in spol (pri Zenskah vecja). Pomik zoba v vodoravni smeri doloca visina podporne kosti
okrog zoba, Sirina pozobnice, Stevilo in oblika korenin. Pogosto tudi po uspesnem
parodontalnem zdravljenju zobje ostanejo majavi.

Okluzijska travma je poskodba obzobnih tkiv, ki nastane kot posledica delovanja
prekomernih griznih sil. Znaki okluzijske travme se pokaZejo v primerih, kadar je velikost
okluzijskih sil na izpostavljene zobe tako velika, da se jim obzobna tkiva ne morejo upreti
in privedejo do spremenjenega polozaja ali povecane majavosti zoba.

Pri zacetni parodontalni bolezni je zdravljenje pravzaprav usmerjeno v zmanjSanje
bakterijskega plaka in odstranitvi patogenih organizmov, kar pomeni, da je potrebno
odstraniti zobne obloge in dejavnike zadrZevanja plaka (previsne zalivke, prevleke,
nepolirani deli zalivk ...).

Na zobeh z zdravimi obzobnimi tkivi lahko zmanjSamo majavost z bruSenjem (skrajSamo

zobno krono) ali vezavo zob, ki je mozna tudi kot fiksna vezava — totalni most.

Slika 18: Parodontoza in majavi zobje [vir: www.ustni-higienik.si ]

Glavni vzroki izgube zob so:
- karies (mlajsi in srednje obdobje),
- parodontalna bolezen (po 40. letu),

- poskodba zoba (v otrostvu in mladosti).
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Majavost zob nastane z boleznijo obzobja, ki se imenuje parodontoza. Med zobmi in
obzobno kostjo nastaja Spranja, ki se s porastom bolezni ter s starostjo pacienta veca. Z
vecjo Spranjo pa se razsirijo elasti¢ne niti, ki seveda ne drzijo vec¢ fiksno zob. Bolj se zob
maje, bolj se kost okoli njega topi in vse bolj se zob maje. Lahko se zgodi, da zaradi

majavosti pri¢ne zob boleti (pri vecjih odklonih) ali sam izpade.
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Graf 14: Odstotek majavih zob pacientov po starosti in ambulanti

Graf 14 prikaze, da med mladimi seveda ni nobenih majavih zob ne glede na to, ali se
nahajajo v mestu ali podeZzelju. Pri starejSih pacientih je na periferiji ustanovljeno zmerno
Stevilo majavih zob, malo v porastu s starostjo. V ambulanti 2 (mesto) pa je velik odskok

za leta 1950, sicer pa Stevilo majavih zob ni mo¢no porastlo.

Slika 19: Izpadli zobje [vir: www.dermadent.si/majavost-zob.php ]
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Graf 15: Odstotek majavih zob pacientov po starosti, spolu in ambulanti

V grafu 15 sva primerjala stanje majavosti zob. Ugotovila sva velik odklon na periferiji
(ambulanta 1) pri zmerno starejsih pacientih (1960) na stran moskih. V mestu pa pri srednji
populaciji prevladujejo moski, le pri zelo starih ali precej mladih pa je procent la malo

vecji na strani zensk.

Slika 20: Zdravi grizni aparat [vir: W. Bucking, Skrinja stomatolokog blaga, str. 152]
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3.3.7 STEVILO ZOB S PREVLEKAMI

Prevleke se delajo na zobeh, ki imajo velike zalivke, ki pod pritiskom griza rade tudi
izpadejo. Lahko pa jih naredimo, da zobe obrabljene zaradi nepravilnega griza z njimi
zaS¢itimo pred ponovno obrabo. V¢asih nastanejo prevleke na zobeh, da z njimi tvorijo
mosticke ali pa so fiksni stabilni vzporedni deli zob, na katere so obeSene proteze,
nadomestki, ki se lahko snamejo in odstranijo. Lahko so kovinske (auropal) s svetlimi
trebuscki ali pa cele estetsko maksimalno urejene, torej porcelanske ali keramic¢ne.
Logi¢no je, da sva Ze vnaprej vedela, da bo pri mladih prevlek malo ali ni¢ in da njihovo

Stevilo s starostjo pacientov narasca.
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Graf 16: Odstotek zobnih prevlek pacientov po starosti in ambulanti

Graf 16 nam zopet pokaze, da imajo mladi ljudje lepe zobe in ne potrebujejo protetike,
zato Stevilo zob, oskrbljenih s prevliekami, v obeh ambulantah s starostjo narasc¢a. Razlika
se kaze le v tem, da je v mestu v ambulanti 2 Stevilo prevlek nekoliko vecje v vsakem
obdobju, kot v ambulanti 1 na periferiji. Temu verjetno pogojuje Zivljenje v mestu ter visji

zivljenjski in finan¢ni standard.
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Graf 17: Odstotek zobnih prevlek pacientov po starosti, spolu in ambulanti

Iz grafa 17 sva ugotovila, da imajo v mestu vecje Stevilo prevlek zenske. Na periferiji je le
pri zelo starih pacientih Stevilo prevlek vecje pri moskih, pri vseh ostalih starostnih

obdobjih pa prevladujejo Zenske.

Slika 21: Keramicne prevleke [vir: www.bredent.com plika 22: Keramicni most [vir: www.bredent.com ]
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3.4 PRIMERJAVA PO CELJUSTI

3.4.1 PROTETICNA UREDITEV

Izraz protetika pomeni nadomescanje manjkajocih zob. Zobe lahko izgubimo ob nesreci,
zaradi udarcev pri $portu, izbitja ali zaradi zobne gnilobe. Izguba zob je lahko zelo neprijetna,
saj manjkajoci zobje povzrocajo tezave z grizenjem in Zvecenjem hrane, pogosto pa je
prizadeta samozavest, kajti prikrajSani smo za spros¢eno komunikacijo in nasmeh.
Manjkajoce zobe moramo nadomestiti, saj le sklenjena vrsta optimalno opravlja svojo
funkcijo Zve€enja, vsem pa omogoci spros¢eno komunikacijo v vsakdanjem Zivljenju in
privlacen nasmeh. Optimalno Stevilo griznih povrsin je potrebno, da hrano dobro prezvecimo,
jo premesamo s slino in prepojimo z encimi. Zelodcu tako olajsamo delo in mu prihranimo

trud, hkrati pa s tem preprec¢imo zelod¢ne bolezni.

Poznamo 2 vrsti protetike:
o fiksno — to so zobni nadomestki, ki so v ustih stalno pritrjeni in jih ne snemamo,

e snemno — so nadomestki, ki jih snemamo in po ¢iS¢enju ponovno namestimo.

Med fiksne spadajo prevleke in mosticek. Prevleka pokriva en zob, mostic¢ek pa je ve¢
prevlek, povezanih med seboj z vmesnimi ¢leni, ki nadomes¢ajo manjkajoce zobe.

Snemna protetika pa ve¢inoma resuje vecji manko zob. Sile, ki so jih ob grizenju prenasali
sedaj manjkajoci zobje, se delno prenasajo preko baze proteze na sluznico. Lahko pa ta dva
dela protetike tudi kombiniramo, npr. prevleka, v nadaljevanju pa e proteza.

V primeru, ko je Celjust brezzoba je potrebna snemna proteza, ki pokriva na primer celo nebo.
V zgornji Celjusti jo na mestu drzi podtlak, v spodnji pa je to mnogo tezje, v€asih tudi
nemogoce zaradi stalnega gibanja jezika in miSic pri govoru in hranjenju.

Pacienti so lahko proteti¢no urejeni na razli¢ne nacine. Ce imajo e nekaj zdravih svojih zob,
med katerimi nekaj zob manjka, jih lahko zobozdravniki proteti¢no uredijo z zobnimi
mosticki. To so kovinske ali kerami¢ne kompozicije, ki se raztezajo med obstojecimi zobmi,
na katere so s posebnimi cementi pritrjeni. K njim ali pri popolnem manku zob pa
zobozdravniki lahko pacientom naredijo proteze, to so umetni zobje v plasti¢nem ali

kovinskem materialu, ki se lahko enostavno vzamejo iz ust.
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Ocena stanja oziroma potreb po protetiki je temeljila na :
- proteti¢no nepotrebno,

- proteticno urejeno,

- proteticno delno urejeno,

- proteti¢no neurejeno.
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100% -
90% -
80% -
70% -
60% -
50% -
40% -
30% -
20% -
10% -

0% -

B Neurejeno
1 Delno urejeno
m Urejeno

B Nepotrebno

1920 1930 1940 1950 1960 1970 1980 1990

Graf 18: Stanje pacientov z ozirom na proteti¢na dela in starost za ambulanto 1

Spremljala sva paciente glede na urejenost proteti¢nih nadomestkov (graf 18) in ugotovila, da
je proteticno nepotrebno stanje glede na potrebo po proteticnih nadomestkih le pri mladi
populaciji (zdravi zobje). Pri vecini pacientov je proteti¢no urejeno ne glede na starostno
dobo. Potrebno je posebej omeniti le desetletje 1920, kjer sta v tabeli le dva primera, zato
izraza stanje absolutne urejenosti.

Proteti¢no delno urejeno stanje se izraza na zobovju pacientov srednje generacije. Najvec
primerov delne urejenosti je med leti 1940-1950.

Proteti¢no neurejenih pa je najvec starejSih pacientov.
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Ambulanta §t. 2
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Graf 19: Stanje pacientov z ozirom na proteti¢na dela in starost za ambulanto 2

Iz grafa 19 sva ugotovila, da mlajsi pacienti oziroma tisti, ki so rojeni po letu 1970, sploh ne
potrebujejo proteticne ureditve. Dobro proteti¢no urejeni so starejsi pacienti (do leta 1940),
delno proteti¢no urejeni so starejsi pacienti (1930—-1960). Proteticno neurejeni pa so pacienti

rojeni pred letom 1930, ki zaradi kakr$nega koli vzroka niso proteticno oskrbljeni.

Velika vec€ina najstarejSih pacientov je zelo dobro proteti¢no urejena, le majhen odstotek
pacientov v mestu je delno proteti¢no urejenih. Med relativno starejSimi ljudmi je zelo majhen
procent proteti¢no neurejenih pacientov. Kljub temu da so to podatki mestnih pacientov, je
verjetno pri vseh pacientih problem ekonomskega statusa. Zobozdravniki povedo, da le
dolocene proteti¢ne nadomestke placa Zavod za zdravstveno zavarovanje. Veliko protetike

morajo pacienti placati sami, tu pa nastane problem finan¢nega statusa posameznega pacienta.
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Slika 24: Proteza v izdelavi [vir: www.bredent.com ]

Slika 25: Zobni mosticek [vir: www.estetsko-dentalni-center-opatija.si ]
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3.4.2 STANJE DLESNI

O vnetih dlesnih ali gingivitisu govorimo, ¢e dlesen spremeni barvo s svetlo roznate na rdeco,
otece, postane obcutljiva na dotik ter pri S€etkanju zakrvavi. Glavni povzrocitelj vnetja dlesni
so bakterije v mehkih zobnih oblogah, ki se nabirajo ob robu dlesni. Zaradi strupov, Ki jih
izlocajo in imunskega odgovora organizma, pride do vnetja in propada obzobnih tkiv
(parodontalna bolezen). Pogosto se dogaja, da so zobje v vidnem delu dobro umiti, v delu, ki
se ne vidi ( med zobmi), pa navadna $¢etka ne doseZe in tu zob ni o¢is¢en. Nedostopnost
$Cetin zobne $¢etke do medzobnega prostora, sedlasta oblika dlesni in druga¢na zgradba njene

povrhnjice na tem mestu so pogosto vzrok za vnetje dlesni.

Slika 27: Vneta dlesen [vir: www.helth9.org ]
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Obcasno vnetje ali gingivitis e ni hudo, vendar pogosta vnetja zahtevajo globlje strukture in
pocasi nastaja parodontitis. To je stanje, ko so vneta globlja obzobna tkiva. Rada bi na tem
mestu poudarila, kot vedno razlagajo zobozdravniki in preventivne sestre, da samo $¢etkanje s
pravo mehkejso $¢etko ni dovolj za vzdrzevanje dobre higiene zob. Zraven moramo

uporabljati Se medzobne krtacke, zobne nitke, zobne vode ipd.
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Graf 20: Vnetost dlesni pacientov po starosti in ambulanti

Iz grafa 20 je razvidno, da je stanje dlesni v ambulanti $t. 1 mnogo slabse pri starejsih
pacientih, v ambulanti §t. 2 pa je stanje dlesni pravzaprav ves ¢as precej slabo. Tudi pri

mlajsih pacientih je vnetost dlesni izrazito visoka.
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Slika 28: Od zdrave dlesni do paradentoze [vir: www.microscopicblog.blogspot.com ]
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Graf 21: Vnetost dlesni pacientov po starosti, spolu in ambulanti

Iz grafa 21 je razvidno, da je stanje dlesni v ambulanti §t. | mnogo slabse pri starejSih
pacientih, v ambulanti §t. 2 pa je stanje dlesni pravzaprav ves cas precej slabo. Tudi pri
mlajsih pacientih je vnetost dlesni izrazito visoka.

Ugotovila sva, ¢e primerjava stanje dlesni glede na spol, je v ambulanti 1 (periferija) vnetje
dlesni dosti pogostejSe pri zenskah kot pri moskih, razen pri letnikih v desetletju 1950. V
ambulanti 2 (mestu) pa ni jasnega pokazatelja glede vnetja, saj vsako desetletje prednjaci drug
spol. Kljub temu pa je v mestu le veliko ve¢ji odstotek vnetih dlesni pri moskih srednjih let

(1950-1970).
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3.4.3 MEHKE ZOBNE OBLOGE

Mehke zobne obloge (zobni plak ali biofilm) se v ustih tvorijo neprestano. Ce jih ne
odstranimo, se v plasteh kopicijo in tako postanejo nevarne zobem in dlesnim. S€asoma se iz
teh mehkih oblog razvije zobni kamen, ki obdaja zobe in medzobne prostore. Zobni kamen
lahko odstrani le zobozdravnik. Zaradi prisotnosti zobnih oblog imamo v ustih nenehno
obcutek necistoce in spremlja nas slab zadah. Dolo¢ena koli¢ina mikroorganizmov v ustih je
povsem obicajna in nujno potrebna za obstoj ustreznega ravnovesja v ustni votlini ter za
ohranitev dobrega imunskega sistema. TeZave nastopijo, ko se ti mikroorganizmi v toplih in
vlaznih pogojih pospeSeno razmnoZzujejo ter ob tem proizvajajo kisline, ki lahko poSkodujejo

sklenino. S¢asoma se lahko zaradi oblog na tezje dostopnih mestih razvije zobna gniloba.
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Graf 22: Mehke zobne obloge pacientov po starosti in ambulanti

Graf 22 pokaze, da so podobno kot pri stanju dlesni v ambulanti $t. 1 mehke zobne obloge
pogostejse pri starejSih, v ambulanti §t. 2 pa je ve€ oblog pri pacientih srednje in mlajSe

generacije (na 1950 vec¢ kot 50 % pacientov).
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Graf 23: Mehke zobne obloge pacientov po starosti, spolu in ambulanti

Graf 23 prikazuje stanje zobnih oblog pri ¢emer sva ugotovila, da imajo Zenske na periferiji
(ambulanta 1) v letih 1940 izraziteje ve¢ mehkih oblog, pri zelo mladih (1990) pa moski, sicer
pa je stanje enakomerno. V mestu (ambulanta 2) imajo ne glede na starostno obdobje ve¢;ji
odstotek mehkih oblog moski. Le pri letnikih 1980. desetletja je malo vecji odstotek zensk z

mehkimi zobnimi oblogami.

Slika 29: Mehke obloge [vir: www.johngoodmandds.net ]
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3.4.4 TRDE ZOBNE OBLOGE

Zobni kamen nastane, ko zatrdijo mehke obloge (plak). Tako nastale trde obloge so ¢vrsto
vezana oborina kalcija in fosfata na povrsini zob, prevlek, protez in Celjustnih implantatov.
Zobni kamen tvorijo Stirje kristali kalcijevega fosfata. Mineralizacija nastane v centrih znotraj
mikroorganizmov. Zobni kamen nad robom dlesni (supragingivalni) je obloga belo rumene
do temno rumene ali rjavkaste barve (cigarete). Stopnja nastalega kamna ni odvisna le od
koli¢ine mehkih oblog, ampak tudi od izloCanja Zlez slinavk, zato v ve¢jih koli¢inah nastane
najpogosteje na zobnih ploskvah ob izvodilih velikih Zlez slinavk, na jeziéni strani spodnjih
sekalcev ter li¢nih povrsinah zgornjih ko¢nikov. Zobni kamen je jasno zgrajen v slojih
razlicne gostote mineralov. Kamen pa nastaja tudi pod dlesnijo (subgingivalni). Ta je tezje
opazen, zobozdravnik ga ugotovi s posebnimi instrumenti ali ga vidi na RTG sliki. Ko rob
dlesni odmaknemo, se vidijo poapnele trde mase kamna rjave ali ¢rne barve. Ta masa nastane
zaradi kopicenja bakterij, zmeSanih s produkti iz tekocine dlesni in krvi. Zobozdravnik kamen
ocisti z aparatom s konico, ki vibrira v ultrazvo¢nem frekvencnem obmocju. Aparat s hitrimi
premiki vzporedno nastavljene konice na povrsino zoba ob hlajenju z vodo uspesno odlusci
kamen. Po takem ¢i$¢enju zaradi grobe strukture zobe $e spolirajo z gumicami, $¢etkami z
abrazivno pasto ali z zracnim peskalnikom. Zobje postanejo svetlejsi, gladki in popolnoma

Gisti.

Slika 30: Zobni kamen [foto dr.Raid Wahibi]
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Graf 24: Trde zobne obloge pacientov po starosti in ambulanti

Kot pri prej$njem grafu je tudi v grafu 24 podobno stanje. Najve¢ zobnega kamna imajo v
ambulanti $t. 1 starejsi pacienti, v ambulanti $t. 2 pa pacienti srednje in mlajSe generacije

(celo najmlajsi pacienti).
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Graf 25: Trde zobne obloge pacientov po starosti, spolu in ambulanti

V grafu 25 sva primerjala stanje trdih oblog pri pacientih in ugotovila, da imajo na periferiji
(ambulanta 1) veliko ve¢ trdih zobnih oblog moski. Pravzaprav isto velja za mesto (ambulanta

2), kjer imajo prav tako moski veliko pogosteje trde obloge kot zenske.
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3.4.5 NEPRAVILNOSTI CELJUSTI IN POLOZAJA ZOB

Pri stalnih zobeh se lahko pojavi napacna razvrstitev zob in zobnih skupin in napa¢no
oblikovan zobni lok. Strokovno se s takimi pacienti ukvarja zobna ortopedija — ortodoncija.
Vzroki za nastanek teh sprememb so dednost, razvade (duda, prst), motnje v izras¢anju zob
(prehitro, prepocasi ...), nepravilen polozaj zametkov.

Posamezni zobje lahko izrastejo na napaénem mestu ali pa so nepravilno nagnjeni. Prav tako
lahko izrastejo na napa¢nem mestu ali so nepravilno nagnjene tudi skupine zob. Zaradi
pomanjkanja prostora pride veckrat do utesnjenosti zob (tesno stanje). Posamezna ¢eljust je
lahko preozka ali presiroka, obe Celjusti sta lahko preblizu skupaj ali predale¢. Spodnja Celjust
lahko lezi v primerjavi z zgornjo preve¢ spredaj ali pa je pomaknjena preve¢ nazaj (videz, da
je brada premajhna — pti¢ji videz). Naprej pomaknjena spodnja ¢eljust daje videz moéne brade

in podeljuje obrazu videz odlo¢nosti, v€asih celo brutalnosti (progenijski griz).

Slika 31: Oblika profila brade [vir: U.Skaleri¢, Stomatoloska klini¢na preiskava, str. 125]

38



A.Wahibi, I.Ravnak , VPLIV ZIVLJENJSKEGA OKOLJA NA ZDRAVIJE ZOB

Raziskovalna naloga, Osnovna $ola Vojnik, Vojnik 2014

30%
25%
20%
ek ® Ambulantal
10% - B Ambulanta 2
5% -
0% -

1920 1930 1940 1950 1960 1970 1980 1890

Graf 26: Zobne anomalije pacientov po starosti in ambulanti

Graf 26 prikaze, da so v ambulanti §t. 1 v vseh starostnih obdobjih prisotne anomalije, vendar
povsod v zmernem Stevilu (do 20 %). To so vecina nezdravljene ortodontske anomalije, kot so
tesna stanja ali prekinjena zdravljenja ob progenijah in kriznih grizih ter globokih pokrivnih
grizih.

Pri grafu ambulante $t. 2 pa opaziva vecji porast anomalij v desetletju 1960, zmerno pri

starejSih pacientih, pri mlajsih pa se z mladostjo pojavlja vecje Stevilo anomalij.

Slika 32: Nepravilnosti pri izras¢anju sekalcev [vir: M.Markovi¢, BioloSka priroda ortodoncije, str. 211]
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Graf 27: Zobne anomalije pacientov po starosti, spolu in ambulanti

V grafu 27 sva ugotovila, da so zobne anomalije bolj pogoste na periferiji (ambulanta 1) pri
zenskah, rojenih vse od I. 1940, in vse do mladih pacientov, ko je pogostost anomalij okrog 20
%. V mestu (ambulanta 2) je stanje nekoliko drugacno, Kajti pri pacientih srednjih let (rojeni

1950-1970) imajo najve¢ anomalij moski, pri mlajSih pa so anomalije pogostejse pri zenskah.

Slika 33: Nepravilnost pri izras¢anju sekalca [vir: M.Markovi¢, Ortodoncije, 1989, str. 202]

40



A.Wahibi, I.Ravnak , VPLIV ZIVLJENJSKEGA OKOLJA NA ZDRAVIJE ZOB

Raziskovalna naloga, Osnovna $ola Vojnik, Vojnik 2014

3.4.6 STANJE CELJUSTNEGA SKLEPA

Je sklep med spodnjo ¢eljustnico (mandibulo) z ostalimi kostmi glave (temporalna Kost).
Sklep omogoca spodnji ¢eljusti gibe v vse smeri, tako da lahko zobe zelo u¢inkovito
uporabljamo za grizenje in Zvecenje hrane. Zaradi nepravilnosti ¢eljustnega sklepa se porusi
skladno in pravilno delovanje sklepa, miSic in ligamentov, ki vodijo gibanje sklepa, pojavijo
pa se tudi bolecine. Nepravilnosti sklepa najpogosteje povzrocajo kréi zvekalnih miSic, ki so
veckrat rezultat stiskanja ¢eljusti in Skripanja z zobmi, kar je lahko tudi povezano s stresom.
Krivci so Se lahko poskodbe glave, Celjusti ali vratu, ki povzrocijo premik ¢eljustnega sklepa.

V nekih primerih je vzrok tudi artritis.

Simptomi so:
e glavobol,
e obcutljivost ¢eljustnih miSic,
e bolecina v predelu obraza,

e huda bolecina okrog uses.

V nekaterih primerih lahko bole¢ina nastane pri Zvecenju ali mo¢nem odpiranju ust pri
zehanju. Odpiranje ust je tezavno, Celjust se lahko zatika, sliSati je tudi pokanje in Skrtanje.
Pojavijo se med 15. in 45. letom starosti, obi¢ajno S0 pogostejsi pri Zenskah. Vzrok nastanka
tezav se obic¢ajno ugotovi z rentgenskimi slikami ali CT- slikanjem. Kadar tezave v sklepu
niso posledica kakega sistemskega obolenja (revmati¢no obolenje), ve¢ina pomagajo ze vaje,

ki jih pacienti izvajajo sami doma (ne zveciti, ne mo¢no odpirati ust, majhni zalogaji hrane).

Pri dolocenih pacientih nastanejo tezave v sklepu, ki se odrazajo na zacetku z zmernim
pokanjem pod usesom, kasneje nastane bole¢ina. Ce se ne zdravi, lahko pride do izpada
spodnje Celjusti na eni ali obeh straneh. S pravimi navodili se bolezensko stanje ¢eljustnega

sklepa lahko hitro popravi.
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Graf 28: Stanje mandibularnega sklepa pacientov po starosti in ambulanti

Iz grafa 28 lahko ugotoviva, da je stanje mandibularnega sklepa na periferiji (ambulanta 1)
relativno dobro, v mestu (ambulanta 2) pa se stanje mandibularnega sklepa slabsa s starostjo

pacientov. Pri primerjavi stanja sklepa glede na spol ni bistvenih razlik.

M. temporalis

M. pterigoideus
lateralis

M. pterigoideus
medialis

M. masseter

Slika 34: Misice Celjustnega sklepa [vir: www.zzjzpgz.hr ]

42


http://www.zzjzpgz.hr/

A.Wahibi, I.Ravnak , VPLIV ZIVLJENJSKEGA OKOLJA NA ZDRAVIJE ZOB

Raziskovalna naloga, Osnovna $ola Vojnik, Vojnik 2014

4 RAZPRAVA

Raziskovalna naloga nama je pokazala, da na stanje v ustih vplivajo razli¢ni parametri, ki se
pogosto dopolnjujejo med seboj. Potreben je sklop postopkov po natanénem vrstnem redu, da
lahko pride do uspesne razpoznave problema in zdravljenja ustne sluznice, obzobnih tkiv, zob
ali ortodontskih nepravilnosti. Vodilni zobozdravniki nase drzave opozarjajo, da sodobna
stomatologija zahteva kompleksen ter predvsem preventivni pristop. Preventiva se odraza v
dokazih o znizanju kariesa pri otrocih in mladih, kar je posledica ve¢ desetletij trajajocega
intenzivnega preventivnega dela, ki ga izvajajo zobozdravniki v otroskih ambulantah s
pomocjo preventivnih sester. Priblizno isti rezultat kot se kaZze v okviru slovenskega
mladinskega zobozdravstva glede stanja pri mladini se je pokazal tudi v najini raziskavi pri
nasi mladini na podezelju. Isti zobozdravniki opozarjajo na staranje populacije ter s tem
povezane probleme ustnega aparata. StarejSi imajo razne druge bolezni, ki obi¢ajno negativno
delujejo na tkiva v ustih ( sladkorna bolezen — slabse izlo¢anje sline, gingivitis, parodontitis,
karies) ali jemljejo dolo¢ena zdravila, ki tudi vplivajo na stanje ustne votline.

Upava, da bo najina raziskava pripomogla, da bi ljudje ugotovili, da vsaka ustna bolezen
zahteva natan¢no diagnostiko, dobro strokovno terapijo ter motivacijo za temeljito ustno

higieno, kajti le tako lahko preprec¢imo nastanek bolezni in zajezimo njihovo S$irjenje.
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5 ZAKLJUCEK

Zelo naju je veselilo, ko sva spoznala, da imajo moski ne glede na zivljenjski prostor bolj
zdrave zobe. To pomeni, da smo fantje bolj poslusali predavanja o higieni, zdravi prehrani in
pravilnem S¢etkanju zob. Veseli naju tudi, da ziviva na podeZelju, kajti tu imajo mlajs$i moski
dosti manj kariesa kot v mestih in s tem posledi¢no tudi manj zalivk.

Misliva, da Se vedno velja stara trditev 0 pomenu prehrane, ki jo na periferiji pogosto svezo
in zdravo kuhajo Se naSe babice. Trditev pravi, da taka hrana pozitivno deluje na zdravje ljudi
in na zdravje zobnega sistema. Na periferiji se precej hrane poje surove (sadje, zelenjava), ne
uporabljajo se vnaprej pripravljene jedi, temve¢ se raznovrstno kuha vsak dan posebej.
McDonalsi in ostale restavracije z raznovrstno hitro prehrano so dale¢ stran. Starsi pa lahko
dlje casa spremljajo umivanje zob in s tem nas enostavno navadijo na $¢etko, nitko in zobno
interdentalno $¢etko, brez katerih ni popolnega umivanja zob.

V nasi okolici torej velja, da med mlaj$o populacijo bolje skrbimo za zobe fantje. Zanimivo bi

bilo ugotoviti, kaksno je stanje v drugih krajih in mogoce celo na podroc¢ju celotne Slovenije.
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7 PRILOGE
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7.2 OBRAZEC ZA ZBIRANJE PODATKOV
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* - Proteticna dela : N -nepotrebno, U - urejeno, DU - delno urejeno, NU - neurejeno

** - Stanje sklepa: T - teZave, BP - brez posebnosti
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Tabela: Ocena zob pacientov
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