502

Praca oryginalna

Med. Weter. 2014, 70 (8)

Original paper

Ocena grubosci subokluzyjnej zebiny wtornej
zehow siecznych konia

MACIEJ L. PROST, ALICJA NOWICKA*, DAMIAN LICHOTA*,
KRZYSZTOF WOZNIAK**, WLODZIMIERZ DURA***, MARIUSZ LIPSKI***

Lecznica Weterynaryjna ,,Na Skarpie”, Plac Kilinskiego 3, 71-442 Szczecin
*Katedra i Zaklad Stomatologii Zachowawczej i Endodoncji, **Zaktad Ortodoncji,
**Zaklad Stomatologii Zachowawczej Przedklinicznej i Endodoncji Przedklinicznej,
Pomorski Uniwersytet Medyczny w Szczecinie, Al. Powstancow Wikp. 72, 70-111 Szczecin

Otrzymano 27.03.2014

Zaakceptowano 16.06.2014

Prost M. L., Nowicka A., Lichota D., Wozniak K., Dura W., Lipski M.
Assessment of subocclusal secondary dentin thickness in equine incisors

Summary

The aim of this in vitro study was to assess the thickness of secondary dentin separating dental pulp from
the occlusal surface in equine incisors. The dentin thickness was measured in 41 horse incisors by cone bean
computed tomography and in 10 incisors by radiovisiography with an instrument introduced into the pulp
space. The mean thickness of subocclusal secondary dentin was 8.38 mm =+ 2.62 (range of 4.2-13.9). Owing to
great variation in the thickness of subocclusal secondary dentine between individual incisors, great care should

be taken when grinding equine incisors.
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Tarnikowanie z¢gbow u koni stanowi jeden z naj-
czesciej wykonywanych zabiegdw stomatologicznych
u tych zwierzat (4, 6, 7). Jak wynika z analizy potrzeb
stomatologicznych, wiele koni wymaga korekty po-
wierzchni zwarciowych zgbdw, badanie jamy ustnej
wykonane u 556 zwierzat wykazato bowiem obecnos¢
ostrych krawedzi w obrebie zgbow policzkowych
u 47,6% osobnikow (2). U tych zwierzat stwierdzono
réwniez 100-krotnie czgstsze wystepowanie uszkodzen
btony $luzowej policzkéw oraz 3,6-krotnie czgstsze
owrzodzenia je¢zyka.

Tarnikowanie zgbow polega na usunigeiu ich tkanek
1 w zwigzku z tym niesie ze sobg niebezpieczenstwo
odstonigcia miazgi zebowej (6, 7, 8, 11). Poniewaz
zabieg ten jest obecnie wykonywany z uzyciem urza-
dzen maszynowych (tarnikéw elektrycznych), moze
rowniez w wyniku generowama duzych ilosci ciepta
doprowadzi¢ do przegrzania miazgi i jej nieodwra-
calnego uszkodzenia (martwicy) (1, 9, 12). Jest to
szczegolnie prawdopodobne w przypadku gdy grubos¢
zgbiny oddzielajacej komorg zeba od tarnikowanej po-
wierzchni jest niewielka. Biorac pod uwage mozliwos¢
odsloniecia miazgi, jak i jej termicznego uszkodzenia
podczas zabiegu tarnikowania niezwykle istotna jest
wiedza dotyczaca grubosci zgbiny izolujacej miazge.

Pis$miennictwo na temat grubosci tzw. subokluzyj-
nej zebiny wtornej (sub-occlusal secondary dentin)
konskich zebow jest stosunkowo ubogie 1 dotyczy

wylacznie zgbow przedtrzonowych 1 trzonowych (8,
11). Natomiast w dostepnym pisSmiennictwie brak
jest jakichkolwiek badan dotyczacych grubosci tej
zebiny w przypadku zebow siecznych, ktore rowniez
wzglednie czg¢sto sa poddawane zabiegowi tarnikowa-
nia. Glownym wskazaniem do skorygowania dtugosci
zebow 51ecznych Jest zapewnienie prawidtowego
zgryzu po wcezesniej wykonanej korekcie w obrgbie
zgbow policzkowych, jak i wady zgryzu np. w postaci
przodozgryzu wzglednie tytozgryzu, a takze zabu-
rzona plaszczyzna zwarcia w zwigzku z wyrastaniem
siekaczy do kontaktu ze zniszczonymi zgbami prze-
ciwstawnymi (7).

Celem pracy jest ocena grubos$ci zgbiny oddziela-
jacej miazge zeba od powierzchni zwarciowej zebodw
siecznych konia.

Material i metody

Materiat do przeprowadzenia badan, tj. zeby sieczne
szczgki i zuchwy pochodzily od 5 koni poddanych ubojowi
w Ubojni Koni i Zrebigt w Rawiczu. Oceny wieku zwierzat
dokonano na podstawie stopnia starcia zebow siecznych
oraz cech powierzchni zwarciowych tych zgbow. Wiek
zwierzat ustalono na okoto 6, 7, 8, 111 13 lat; ptci zwierzat
nie znano. Bloki kostne zawierajace zeby przednie uzyska-
no poprzez odciecie odcinkdéw przednich szczek i zuchw.
Cigcie wykonano za ktami. Oceny grubosci zgbiny oddzie-
lajacej komorg miazgi od powierzchni zwarciowej dokona-
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no na podstawie badan z uzyciem tomografu
komputerowego wiazki stozkowej (CBCT;
Soredex Cranex 3D prod. Soredex). Badania
wykonano w Pracowni Radiologii Stomatolo-
gicznej UKS Pomorskiego Uniwersytetu Me-
dycznego w Szczecinie. Kanaty lokalizowano
w pierwotnych obrazach osiowych. W rekon-
strukcjach wielowymiarowych (MPR) uzyski-
wano plaszczyzny prostopadte (ortogonalne)
w stosunku do plaszczyzny prostopadtej do
zachytka komory, a nastgpnie w obrebie tych
ptaszczyzn mierzono odleglo$¢ pomiedzy za-
chytkiem komory a powierzchnig zwarciowg
korony. W tym celu uzyto oprogramowania
dedykowanego OnDemand3D App 1.0.9.1343
(A) oraz Osirix (wersja 4.1.2.32 bit) (ryc. 1).
W 10 przypadkach ze wzgledu na trudnosci
w ustaleniu potozenia zachytka komory z po-
wodu zwezenia jamy zegba podjeto decyzje
0 wykonaniu badania radiowizjograficznego
z narzgdziem wprowadzonym do jej Swiatla.
Po odcigciu koron zgbdéw na wysokosci ich
szyjek (dzigsta) 1 po usunig¢ciu miazgi wpro-
wadzano do komory cienkie narzedzie kana-
towe (pilnik K o $rednicy wierzchotka 0,15
mm). Narzedzie wprowadzano do momentu
napotkania oporu uniemozliwiajacego jego
glebsza penetracje¢. Nastepnie wykonywano
badanie radiowizjograficzne tacznie ze znacz-
nikiem o znanej wielkosci z uzyciem aparatu
radioiwzjograficznego Digora—Sogredex prod. Soredex. Na
podstawie uzyskanego obrazu, znajgc rozmiar znacznika,
okreslano odleglosci pomiedzy szczytem narzedzia a po-
wierzchnig zwarciowa zebow (ryc. 2).

Ogotem pomiaréw dokonano w przypadku 51 zgbow.
W pozostatych przypadkach nie przeprowadzono pomiaru
ze wzgledu na brak zeba (3 przypadki) wzglednie urazowe
uszkodzenie korony (6 przypadkow).

Obliczono $rednig arytmetyczng, odchylenie standardo-
we oraz maksymalne i minimalne wartosci. W celu oceny
zaleznosci migdzy zmiennymi jako$ciowymi zastosowano
test niezaleznosci chi®. Przy weryfikacji hipotezy przyjeto
poziom istotnosci p = 0,05.

Wyniki i omowienie

Srednia odleglo$é dzielaca miazge zegba od po-
wierzchni zwarciowej zebow siecznych konia wyniosta
8,38 mm + 2,62 (najmniejsza grubos$¢ zgbiny zareje-
strowano w przypadku okrajkow dolnych —2 zeby o ze-
binie wtdrnej posiadaj qcej grubo$¢ 4,2 mm, najwicksza
za$ w przypadku ce;gow gérnych — 2 zeby o grubosci
zgbiny wynoszacej 13,9 mm; pomiary zarejestrowane
w zgbach pochodzqcych od 2 osobnikow). Analizujac
uzyskane pomiary stwierdzono, ze komora miazgi
byta najcz¢sciej oddalona od powierzchni zwarciowe;
0 6,1-8,0 mm (17 przypadkéw z 51) 10 8,1-10,0 mm
(13 przypadkow z 51) (6,1-8,0 mm vs 8,1-10,0 mm,
p = 0,3847). W 8 przypadkach grubos¢ zebiny sub-
okluzyjnej wynosita 10,1-12,0 mm (vs 6,1-8,0 mm,
p=0,03831vs 8,1-10,0 mm, p=0,2208), w 7 od 4,1
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Ryec. 1. Metodyka pomiaru w badaniu z uzyciem CBCT - obraz z¢ba siecz-
nego w trzech plaszezyznach
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Ryec. 2. Badanie radiowizjograficzne z¢ba siecznego z wpro-
wadzonym do zachylka komory pilnikiem K nr 15. Znajac
rozmiar (Srednice) znacznika obliczono odleglo$¢ pomiedzy
wierzchotkiem narzedzia a powierzchnia zwarciowg zeba

do 6,0 mm (vs 6,1-8,0 mm, p =0,0196 1 vs §,1-10,0
mm, p=0,1346, aw 6 przypadkach 12,1-14,0 mm (vs
6,1-8,0 mm, p=0,0092 1vs 8,1-10,0 mm, p =0,0297)
(ryc. 3, 4).

Celem badania jest okreslenie odleglo$ci pomigdzy
komora miazgi (miazgg z¢ba) a powierzchnig zwar-
ciowa zgbow siecznych konia. Na podstawie oceny



504

Grubos¢ subokluzyjnej
zebiny wtornej (w mm)
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Ryec. 3. Rozklad grubosci subokluzyjnej zebiny wtornej zebow
siecznych konia

dokonanej z uzyciem tomografu komputerowego
wigzki stozkowej oraz badania radiowizjograficznego
z wprowadzonym do komory narzedziem kanalowym
wykazano, ze odlegto$¢ dzielagca miazge zgba od po-
wierzchni zwarciowej z¢bow siecznych konia wynosi
srednio nieco ponad 8 mm. Zaktadajac, ze podczas tar-
nikowania z¢gbdw siecznych usunietych zostaje nawet
6-8 mm tkanek (5), bardzo prawdopodobne staje si¢
odstonigcie miazgi. Powyzsze spostrzezenie sugeruje
zatem, by unika¢ usuwania zgbiny wtornej zebow
siecznych w jednym zabiegu, a najlepiej zmodyfiko-
wac go poprzez roztozenie procedury tarnikowania na
2 lub wigcej wizyt w odstgpach czasowych pozwalaja-
cych na odtozenie w komorze warstwy zebiny wtdrnej
o odpowiedniej grubosci. Marshall 1 wsp. (8) sugerujac
w przypadku zgbow policzkowych konia wykonanie
zabiegu tarnikowania podczas co najmniej 2 wizyt, po-
daja, ze w ciggu doby w komorze tych z¢gb6éw odktada
si¢ zgbina o grubosci dochodzacej nawet do 10 pm/
dobe. Zaktadajac, iz zgbina o podobnej grubosci moze
zosta¢ odtozona w zebach swcznych odstep miedzy
leytaml winien byc CO najmniej k11kum1651e;czny
Nalezy rowniez zwrdci¢ uwage na fakt, iz usunigcie
tkanek zg¢ba stymuluje odontoblasty do produkcji z¢-
biny wtdérnej (podobnie jak w zgbach ludzkich), wigc
mozna spodziewac si¢ jej szybszego odkladania po
wykonaniu zabiegu tarnikowania.

Lenght 11,69 mm
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Do nieodwracalnego uszkodzenia miazgi moze
dojs¢ nie tylko w wyniku jej odstoniecia, ale rowniez
w przypadku jej przegrzania, co moze si¢ zdarzyc,
gdy odlegtos¢ zebiny oddzielajacej tarnikowang po-
wierzchni¢ od miazgi zeba jest niewielka. Jest to dos§¢
prawdopodobne, poniewaz zabieg ten najczesciej jest
wykonywany za pomoca tarnikow elektrycznych ge-
nerujqcych znaczne ilodci ciepta. Ogromne znaczenie
ma réwniez fakt, 1z zabieg wykonuje si¢ na sucho (bez
chtodzenia wodnego). W zwigzku z tym, aby zapobiec
generowaniu duzych ilosci ciepta 1 tym samym unikng¢
termicznego uszkodzenia miazgi, nie nalezy w trak-
cie usuwania tkanek wywiera¢ nadmiernego nacisku
oraz stosowac przerw, podczas ktorych tkanki ulegng
ochtodzeniu. Jak najbardziej pozadane jest chtodzenie
wodne w trakcie tych przerw, jesli nie jest mozliwe
stosowanie cigglego chtodzenia podczas zabiegu.

W badaniu wlasnym zaobserwowano, ze mniejsze
grubosci zebiny sg charakterystyczne dla zgbodw ze
starciem patologicznym, tj. z nierdwng powierzch-
nig zwarciowg (powierzchnia centralnie zaglebiona
1 uwypuklona na obrzezach) niz dla zebow siecz-
nych nie wykazujacych cech starcia (powierzchnia
wzglednie gtadka). Spostrzezenie to wymaga jednak
przeprowadzenia badan na wigkszej liczbie zebow,
podobnie jak ocena wplywu przynaleznosci zeba do
grupy anatomicznej, jak i1 szczeki wzglednie zuchwy
oraz wieku zwierzgcia.

Wynikéw badan wilasnych nie mozna odnies¢ do
wynikow zarejestrowanych przez innych autorow,
poniewaz jak dotad grubos$¢ tzw. zebiny suboklu-
zyjnej zebow siecznych konia nie byla przedmiotem
jakichkolwiek badan. W pismiennictwie sg natomiast
publikacje dotyczace grubosci zebiny zebow policzko-
wych. White 1 Dixon zbadali wplyw wieku zwierzat na
grubos¢ tej zebiny 1 nie wykazali istotnych zalezno$ci.
Odlegtosci zarejestrowane pomigdzy poszczegdlnymi
rogami miazgi a powierzchnig zwarciowa wahaty si¢

Lenght: 5,73 mm

N

Ryec. 4. Obrazy CBCT cegéw w plaszczyznie strzalkowej: A —zab sieczny gorny, grubo$¢ zebiny oddzielajacej miazge zeba od
powierzchni zwarciowej wynosi 11,69 mm; B — zab sieczny dolny; grubos¢ z¢biny oddzielajacej miazge z¢ba od powierzchni

zwarciowej wynosi 5,73 mm
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od 1 do 35 mm i byly wicksze w przypadku zebow
zuchwy ($rednio 10,97 mm) anizeli szczgki (Srednio
9,44 mm). Z kolei Marschall i wsp. poréwnali zgby
policzkowe ze starciem patologicznym z z¢gbami nie
wykazujacymi cech starcia i stwierdzili nieco wigksze
wartosci w przypadku zebow bez atrycji (12,14 mm vs
10,25 mm), cho¢ w przypadku niektorych zgbdw, co
autorzy badania uwazajg za niezwykle istotne klinicz-
nie, cienszg warstwe zebiny zarejestrowano w zebach
startych niz nie wykazujacych cechy starcia.
Marschal i wsp. (8) oraz White i Dixon (11) doko-
nujac oceny grubosci subokluzyjnej zebiny wtornej zg-
bow policzkowych, cieli je w ptaszczyznie strzatkowe;,
aw celu zlokalizowania miejsca zachylka znajdujacego
sie najbhzej powierzchni zwarciowe] wprowadzali
do jego $wiatla igle iniekcyjng. W badaniu wlasnym
pomiaréw dokonano za pomocg tomografu kompu-
terowego wigzki stozkowej. Wstepnie nie zaktadano
pomiaru na podstawie konwencjonalnego zdjgcia
rentgenowskiego czy badania radiowizjograficznego,
gdyz w przypadku tych metod nie zawsze mozliwe
jest uzyskanie miarodajnych wynikéw z powodu ew.
wydtuzenia lub skrocenia obrazu zgba wzglednie
zjawiska paralaksy (3, 10). W 10 przypadkach z 51
nie udato si¢ w badaniu tomograficznym ze wzgledu
na czesciowa obliteracj ¢ jamy zg¢ba ustali¢ potozenia
zachylka komory, wiec podjeto decyzje o wykonaniu
badania radiowizjograficznego. Aby unikng¢ wplywu
ew. wydtuzenia lub skrocenia obrazu na doktadnos¢
pomiaru, badanie radiowizjograficzne zgbow wyko-
nano ze znacznikiem o znanej $rednicy. Natomiast
w celu uwidocznienia §wiatla komory ($wiatto to
nie bylo widoczne w badaniu tomograficznym ani
radiowizjograficznym) i zlokalizowaniu jej zachytka
wprowadzono do jamy zeba pilnik K nr 15 (narzg-
dzie kanatowe o kilkukrotnie mniejszej $rednicy niz
igla iniekcyjna). Poniewaz narzedzie wprowadzano
do momentu wyraznego oporu, czyli do kontaktu ze
sklepieniem komory, dlatego jego dobrze widoczny na
zdjeciu wierzchotek znalazt si¢ najblizej powierzchni

zwarciowej zgba. White 1 Dixon oceniajgc grubos¢
zgbiny na preparatach histologicznych, sugeruja w celu
uzyskania bardziej miarodajnych wynikéw uzycie
tomografii komputerowe;.

Znaczne roéznice pomi¢dzy poszczegodlnymi zgba-
mi siecznymi pochodzacymi od r6znych osobnikow,
dotyczace grubosci ze;blny odd21elaja,cej miazge z¢ba
od powierzchni zwarciowej nie pozwalajq na ustalenie
stopnia usuni¢cia tkanek podczas zabiegu tarnikowania
zebow siecznych konia. Dalszych badan wymaga oce-
na wptywu starcia, przynaleznosci zebow do poszcze-
gblnych grup anatomicznych czy szczek, jak 1 wieku
osobnikow na grubos¢ subokluzyjnej zebiny wtorne;.
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