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Célunk olyan médszer kifejlesztése volt, amelynek segitségével in vitro kérilmények kézdtt mérhetd a karonai terhelés-
re kialakulo periapikélis nyomads. Felsd kbzépst metszéfogakat Agyaztunk be olyan anyagokba, amelyeknek fizikai tulaj-
donsdgai megegyeztek a gytkérhartydéval és a csontéval. A fogakat a keronai él0kén, tengelyirdnybdl terheltik 20, 40,
50, 60,75, 85, 100, 200, 300 és 450 N erével; a terhelést haromszor megismételtik. A periapikdlis térbe a koronara hatd
terhelés kdvetkeztében l&trejott nyomas mérése céljdbdl pardnyi nyomasmérd érzékeldt helyeztink. Meghataroztuk a
periapikalis nyomésvaltozéds (AP) és a terheld erd (AF) nagysdga altal megadott hanyadost. A koronai terhelés és a csu-
csinyomas kozott egyenes ardnyossagalltfenn. A AP/AF dtlaga 5,994+ 2,04 kPa/N volt. Egygydker( fog esetében a AP/
AF ismeretében kénnyen meghatéarozhatd az ismert rdgderdre fellépd periapikalis nyomas értéke. Ebben a vizsgalatban
a mért periapikélis nyomasértékek nagysagrendileg azonosak voltak a végeselemmadszerrel mért eredményekkel.

Bevezetés

A gybkértomd anyagok €s modszerek vizsgalatara
hasznalt folyadékaramlasos mddszer fizioldgiai jelen-
t6sége kiemelkedd. A biokompatibilités vizsgalatok
.nemcsak a vizsgalt anyagra kialakuld gyulladésos és
immunoldgiai valaszokat foglaljak magukban, hanem
a fog keményszdvete és a tdmbanyag kozotti rés kép-
zGdését is. A jelenleg rendelkezésre &llo modszerek
kdzUl ebbdl a szempontbdl a legalkalmasabb a folya-
dékaramlas mérése, melyet Pashley[7] munkacsoport-
ja fejlesztett ki, és amelyet az endodontiai vizsgalatok-
ban is alkalmaznak. A folyadékaramlasos modszerrel
a gyokeértdmés és a gydkércsatornafal kdzétt, a teljes
gybkércsatorna hosszan végig terjedd résben apikalis
iranyba haladé folyadék mennyiségét mérik egységnyi
id6 elieltével. A folyadékaramlasos médszert alkalma-
z0 kutatdk a modszert eltéré mddon végzik [8]. Ezek
kdzll az egyik fontos paraméter az alkalmazott csu-
csi nyomas értéke, mely 1,5 és 136 kPa értékek kozott

kértémés zardsat. A gyokértomésben ismétlédd koro-
nai terhelést kdvetden jelentéis mértékl résképzddést
figyeltek meg [5]. Az azonban nem ismert, hogy a peri-
apikalis térben mekkora értékkel bir a régderdre fellé-
pé nyomas nagysaga. A periapikalis térben megemel-
kedett nyomas szintén hatassal lehet a gyékértomés
falallésagara. A ragas kdzben keletkezd nyomasfoko-
z6das befolyasolhatja a periapikdlis |ézidk gydgyula-
satvagy a reszorpcio és ankylozis kifejl6dését. A trau-
mas fogak sikeres terapidjaban fontos a korai terhelés,
melynek soran csdkken a reszorpcid és az ankyldzis
kialakulasa. Ujabb kutatas is igazolta, hogy a norma-
lis okkluzid elengedhetetlen a fog-tartdszerkezetet ért,
orthodonciai kezelés okozta kdrosodasok gyogyulasa-
ban [13]. Ezértis fontos ismerni a gyokér kordl fellépd

| nyomas mértékél.

Egy haromdimenzids végeselem-vizsgalatban [6]
molarisok csicskeit tobbszérds erdkkel (29-161 149 N-

- ig) terhelték és a gyokeércsticsi gyokérhartyaban 4 Mpa
. nyomast szamitoitak. Csak kevés vizsgalat all rendelke-

valtozik [2, 8, 9, 14]. A kutatdcsoportok eredményeinek |

Gsszevetését megkdnnyitené, ha hasonlé nyomaseér-
tekeket valasztananak. A folyadékaramldsos kisérle-
tekben hasznalt legmegfelelébb nyoméasérték az vol-
na, amely a periapikalis szdvetekben fellépé nyomés-
értékeknek megfelel. A ragderdre a periapikalis térben
hidrosztatikai nyomasfokozddas Iép fel, mely ronthat-
ja a gyokértomd anyag falallésagat. Eltéré nagysagu
nyomdsertékek eltéré mértékben tehetik tdnkre a gyo-
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zésre, amely segit megbecsiini a periapikalis nyomas
értékét [4,6]. A végeselem-modszertdl eltéro értekeket
mérhetlink, ha valds fogakat hasznalva probaljuk meg-

" mérni a karonai terhelésre keletkezd periapikalis nyo-

mas értékét.
Vizsgéalatunk célja az volt, hogy olyan in vitro mod-
szert fejlesszink ki, amelynek segitségével mérni tud-

I juk az okkluzalis terhelésre keletkezdé periapikéalis nyo-

mas nagysagat.




82

Anyag és modszer
Mintak el6készitése

Avizsgélat kezdetéig parodontoldgiai indikacioval elta-
volitott 6t felsd kdzépsd metszéfogat pufferolt 0,2%-0s
natrium-azid-oldatban 4°C-on taroltuk. A fogak gytke-
rét vékony viaszréteggel vontuk be, és a gyOkércsucs-
ra 10 mm atméréjli viaszgolyot tettlink. A viaszgolydba
elézetesen kalibralt és vezetékekkel felszerelt paranyi
(0,3 x 0,5 x 1 mm nagysagu) ellenallast (20 k2, 0402,
mini Reel, Garden Grove, CA, USA) helyeztiink be. Az,
ellenallasokat nagynyoméasi gazkamréaban kalibraltuk |
anyomas és a mért feszlltség vonatkozdsaban. A nyo-
méaskamraban uralkodo aktudlis nyomast nyomasmé-
rével, mig. az ellendllasvaltozast az Ohm-tdrvény elvén
miikdds négyvezetékes modszerrel hataroztuk meg. |
A négyvezetékes modszerrel kozvetlenil fesziiltséget |
mériink, de a nyoméasértéket a mért feszlltség és az |
altalunk a kalibraciés kamraban mért koefficiens szor- |
zataval (25x105 N/m2/V10-1) szamitottuk ki. A nyoméas- |
valtozasra jelentkezd ellenalldsértékek egyenes arany- |
ban alltak egymassal. A fogakat egyenként egy 5x4x2
cm méretii, hasab alaku, fényre kotd kanalanyagba (Su- |
pertec, DMG GmbH, Hamburg, Németorszag) agyaz-
tuk. Ez az anyag a csontot szimuldlta, mert megkatott
dllapotban a Young-modulusa 8 GPa volt. Ez az érték
megfelel a csonton mért értéknek [3]. Az anyag megkd-
tése utan a fogat eltavolitottuk a mlvi alveolushdl, és a
viaszt, mely a gyokérhartyanak és a periapikalis granu-
Iémanak tartotta a helyet, gézkéssel (Plyno GV 6, Plyno
S.A.S., Bologna, Olaszorszag) eltavolitottuk a hasab-
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1. &bra. A terhelésre kialakuld periapikalis nyomasmérés felépitése

A rendszer az egykart emelé elvén alapul. A rid végére helyezett

sulyokkal értiik el a kivant mértéki terhelést. |

Az F aforgdstengely, az AF a teherkar, a BF pedig az erSkar. |
Amagassag beallitasdt csavar- és ellenanya segitségével
végeztik. A terhelést egy gémbizlleten keresztll vezettik a

koronara, az él és a terhelés kdzotti érintkezést gumiréteggel
biztositoltuk, mely egyirdnyu terhelést eredményezett (nyil).

A periapikélis térbe dgyazott ellendllasban (R) mértik a terhelésre |

jelentkezd feszlltségvaltozast.
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bdl. A hasabban maradt lireget interokluzalis regisztra-
cio rogzitésére alkalmas anyaggal (Silagum AV Quick
Light, DMG GmbH, Hamburg, Németorszag) toltottik fel.
A fogat visszahelyeztiik az alveolusba, és enyhe nyo-
mast gyakoroltunk ra. Majd megvartuk, hogy a gydkér-
hartyat és a periapikélis 1éziot modellald anyag megkos-
sdn. Ennek az anyagnak is fizikai jellemz6je a Poisson-
arany (0, 44). Az él6 gydkérhartyara mért adat 0,45 [3].
Sematikus abran mutatjuk be a beagyazott fogat mérés
kozben (1. dbra).

Nyomasmérés

Egykart emeld elvét félhasznalva terheltlk a fogak inci-
zalis élét vertikalis iranyu erdkkel, melyek értéke a kovet-
kezé volt: 20, 40, 50, 80, 75, 85, 100, 200, 300 és 450 N.
A bedgyazott fogat Ugy helyeztik el, hogy a vertikalis
iranyt terhelést egy gdmbiziilet kozvetitette a teherkar-
rol. A fogra egy gumidugd segitségével vezettik a ter-
helést, mert ez bizonyult a legjobb kdzvetits kdzegnek.
Afentleirt terheléseket foganként haromszor megismé-

- teltiik, és a harom mérés atlaga adta az adott terhelésre

mért nyomasértéket. A kapott fesziltségvaltozas-érte-
keket a szenzorbdl kijové jelet ellenallashidon keresz-
til vezetve, majd feler6sitve egy multiméterrel (Multime-
ter 34401 A, Hewlett Packard) mértiik. A hdrom mérés
atlagértékét koordinatarendszerben abrézoltuk, és a
kilénbdzd mertéki terhelésre kapott adatok egy fligg-
vényt eredményeztek (3. abra). Ez a fliggveny olyan
egyenes volt, melynek segitségével meghatarozhato-
vé valt a periapikélis nyomas (AP) és a terhel® er6 (AF)
arénya. A AP/AF értéket harom tovabbi adatbél szamol-
tuk ki: az ellenallds kalibracios értékébdl (Cg), az erd-
sité és az ellenallashid konstansabdl (Cg), valamint a
kapott fliggvény meredekségébdl (S). Kiszamitasahoz
a kovetkez6 egyenletet hasznaltuk:

AP S
el Ce
AF Cq

| Meghataroziuk a AP/AF dtlagat és szdrasériékét. A nyo-

masmérést kdvetben a mintakat kibontottuk, és a csont-
anyagot helyettesité anyag eltavolitasat kovetden a
megmaradt ,miivi" gydkérhartya vastagsagat digita-
lis tolémérével megmeértik (Max Tool, San Dimas, CA,
USA). A méréseket a fogak mezidlis, disztalis, labialis
és palatinalis felszinén, a koronalis, kézépsd €s apika-
lis harmadban végeztik.

Eredmények

: Avizsgalt 8t mintan mért, terhelés okozta feszilltségér-
tekeket kiilon gorbékként dbrazoltuk (2. dbra). Minden

egyes mintara jellemzé gorbét egy egyenessel jellemez-

. hetiink, ami azt jelenti, hogy egyenes ardnyossag all fent
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2. dbra. Aterhelésre kialakuld periapikalis nyomdsvéltozés
gorbéi a mért fogak szerint

Aterhelésértékek az x-tengelyen, mig a mért fesziiltségértékek
az y-tengelyen vannak feltintetve. Az egyes mintdkhoz egy gdrbe
tartozik. Ezek harom megismételt mérés atlagai. Az 5. minta 350 N
terhelésnél elrepedt, ezért rovidebb a gorbéje. A gérbékhez tartozd
meredekségértékeket az 1. tablazatban tintettik fel.

1. tdbldzat

A terhelésre jelentkezd nyomésértékek gorbéinek (2. dbra)
kiszamitott meredekségi értékei

‘ Minta Meredekség értéke
\ 1 0,1524
2 0,2027
3 0,1095
4 0,2018
| 5 0,2028 |
| Atlag: 0,1738=0,0419

a terheld eré nagysaga és a mért feszliltségérték (peri-
apikalis nyomas) kdzott.

A AP/AF atlagértéke 5,994+2,04 kPa/N.

A gyokérhartya vastagsaganak atlagértéke 0,18=0,11 mm.

Meghbeszélés

A vizsgalathoz nyomasmérd szerkezetet készitettlink |

abbdl a célbdl, hogy a koronai terhelésre jelentkezl peri-
apikélis nyomast mérni tudjuk. A ma rendelkezgsre all6
anyagok felhasznalasaval fiziologias kértilményekhez

Gzaszerkezetét. Tovabbi nehézséget okoz a fiziol6gids
és a gyulladt szévetek modellalasa. A vizsgalatunkban

| hasznalt anyagok fizikai tulajdonsagait tekintve meg-
| egyeztek a Breeding €s misai|[3] kisérletében hasznalt

anyagokéval. Ok az implantatumokra helyezett hidak
terhelése altal kivaltott nyomo-, huzo- és torzios eré-
ket tanulméanyoztak. Ismereteink szerint ellenallasmé-
résen alapuld nyomasmérést fogaszati kutatdsban még

- nem alkalmaztak. A paranyi méretQ ellendllas lehet6ve

tette, hogy a szimulalt periapikélis térbe helyezve mér-
ni tudjuk az ott fellépé nyomasértékeket. Ennek eldfel-
tétele volt, hogy az érzékeld teljes egészében rugalmas
anyagba legyen beédgyazva, és ne érintkezzen a cson-
tos fallal. Ezért alakitottunk ki 10 mm atmérgjl periapi-
kalis 1éziot.

Az irodalmi adatok szerint leggyakrabban mért koronai

| terhelésértékek az 50, a 75 és a 100 N erék [12], valé-
| szinlileg azért, mert ezek az értékek alinak legkdzelebb

aragas soran in vivo mérhetd értékekhez [10,11]. Vizs-
géalatunkat szélesebb tartoményra (20 és 450 N kozott)
is kiterjesztettlik, mert afelsé értékre is taldltunk ossze-
hasonlitdsra alkalmas irocdalmi adatot [4]. E széles tarto-

- manyon felvett értékek jo! jellemezhetd egyenest ered-
| ményeztek, melybél kPa/N mértékegységgel bird AP/AF
| allandd szamithato. Ez az allandd alkalmas arra, hogy

ismert terhelésre megbecsiljiik a varhatd periapikalis
nyomaseértéket. Példaul egy egygydker( fog 100 N, ver-
tikélis iranyu koronai terhelésére a periapikdlis szbvetek-
ben 599,4 kPa hidrosztatikai nyomés vérhatd. A tébb-
gydker(i fogakra természetesen nem tudunk adatot szol-
galtatni. Ezt tamasztja ald az a végeselemmérés is [6),
melynek sordan a moléris parodonciumaban tébbszo-

| ros terhelésre 4 MPa nyomést szamoltak. A fogmorfo-

hasonlé modellt készitettlink. A csontot és a gydkér- |
hartyat az €16 szévethez hasonlé fizikai tulajdonsaggal |
biré anyagokkal helyettesitettik. A gydkérhartyatutan- |

z0 interokkluzalis régzitdanyag Poisson-értéke 0,44 volt,
mig a gyokérhartyaé 0,45 [6]. Ebben a vonatkozdsban

sikerlilt utanozni az él6 szdvetet, de sajnos nem voltunk

képesek az élével mindenben megegyezd tulajdonsa-

gait, pl. a gydkérhartyarostok fiiggesztd mechanizmusat |

modell&lni. A miigyantahasab, amely a csontot utanoz-
ta, nem tudta visszaadni a csont kortikalis és szpongi-

I6gia nagyban befalyasolja az er levezetésének méd-
jat és mértékét. Darendeliler és mtsai[4] 450 N erbvel
terheltek felsé metsz6t szamitogépes végeselem-vizs-
galatukban. Ez talan a jelen vizsgalattal leginkabb sz-
szevethetd tanulmény, ahol a csticsi gyokeér keménysza-
vetében 25 MPa nyomast szamoltak. Minthogy a neve-
zett tanulmanyban nem modellezték sem a cementet,
sem a gydkérnartyat, ezért csak a 25 MPa értékkel sz4-
molhatunk. Egy masik tanulmdny megallapitédsa szerint
[6] a gydkérfelszini keményszdvetben kétszer akkora a
nyomas, mint a gyokérhartydban, ezért a Darendeliler
munkacsoportja [4] dltal meghatarozott értéket kettével
oszthatjuk, és 12,56 MPa nyomast kapunk a periapikdlis
gybkérhartyara. Az altalunk meghatarozott AP/AF dllan-
déval szamolva 450 N koronai terhelésre a periapikalis
térben 2,69 MPa nyoméstkapunk. Ez mar csak kb. egy-
negyede a Darendeliler munkacsoportja [4] ltal meg-
hatéarozott értéknek. Ismerve az anyagok és médsze-
rek kilonbozdségeit ez a kilonbség mar nem tekinthetd
jelentésnek a két mérés kdzott. Darendeliler és mtsai[4)
nem vertikdlisan, hanem palatinélis irdny 26%0s sz6g-
bol terhelték a fogakat. A végeselemmadszerben kor-
szimmetrikus gyokeret vizsgéltak, amely a valosagban
nem létezik, igy a mi vizsgalatunkban is ovélis vagy leke-
rekitett haromszog keresztmetszet(i foggyokereket tesz-
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telttink. A végeselemmaddszerben, mint méar emlitettik,
nem modellaltak sem a cementet, sema gyokerhartyat.
Ezek a kllénbségek magyardzhatjak az eredményben
jelentkezd szamszerd kildnbséget.

Ha azt feltételezziik, hogy az incizélis é1 0,1 cm2, akkor
a 100 N okkldzids terhelés 10 MPa nyomdsnak felel meg. I
A AP/AF allandot figyelembe véve azonban az apikdlis |
tertleten minddssze 559,4 kPa nyomassal kell szamol-
nunk. Ez a jelentés nyoméskilénbség a korona éle és
a gyokercsucs kozott tigy jon Iétre, hogy az axialis ter-
helés a kip alakd gydkérforma miatt lateralis iranyban
atadodik az alveoldris csontra. Ezt tamasztja ala Daren- |
deliler és misai[4] 3D végeselemmodellje, amely szerint:
a kompresszios erék (nyomé erd) a kdzépsé metszék
nyaki részén mutatjak a legmagasabb értéket. Asun- |
di és Kishen [1] hasonlé eredményrél szamolt be foto- |
elasztikus modszerrel és nyllasméré bélyeggel végzett
kisérleteiben.

Esber €s misai[5] gyokériomott felss nagydriket cik- |
lusosan terheltek ragéerdvel. Festékpenetraciés mad-
szert alkalmazva azt taldlték, hogy az ismétléssel ara-
nyosan nd a rés a gyokértoms anyag és a gydkércsa- |
tornafal kbzott. Ez a megfigyelés ramutat a ragéerdnek i
a gybkertomeés mindségére gyakorolt feltételezhets |
kdros hataséra. Ugy véljiik, hogy nemcsak a terhelés
gyakoriséaga, hanem a terheléerd nagysaga is hatas-
sal lehet a gySkértdmés zarasara. Ennek igazolasara
Ujabb tanuiméanyok adnak majd vélaszt. A jelen tanul- |
manyban meghatérozott kb. 60 kPa csticsi nyomas (10
N terhelésre keletkezik) mindenki szamara akceptalhatd
érték lehetne a folyadékaramlasos vizsgalatok szama-
ra. Jelenleg a kilonbdzé munkacsoporiok 1,5-136 kPa
ertekekkel dolgoznak [14, 2, 8, 9], ezért eredményeiket
neheéz 0sszevetni. Az altalunk javasolt érték elfogada-
saval jobban standardizélhato lehetne a folyadékaram- |
lasos modszer.
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Ez a munka az OTKA T029411 és 29412 szamu palya-
zatok tdmogatasaval készlt.
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Measurement of periapical pressure created by occlusal loading

The aim of this study was to develop an in vitro model in which the
during loading. Extracted human maxillary central incisors were embedded into resin blocks that had physical charac- |
teristics similar to bone and periodontal ligament. Each tooth was loaded with 20, 40, 50, 60, 75, 85, 100, 200, 300 and |
450N vertical forces from the incisal edge of the crown; this procedure was carried out three consecutive times. A minu-
| te resistor embedded in the periapical space was used o detect apical pressure changes during occlusal loading. The |
ratio of apical pressure changes (AP) to the loading force changes
ted was in direct proportion to the loading force. The mean value of AP/AF was 5.994 kPa/N (SD=2.04). Direct proporti- |
onality was found between the coronal loading and the apical hydrostatic pressure. The (AP)/(AF) ratio determined in this !
study makes it easier to estimate the apical hydrostatic pressure values during occlusal
| this study the apical pressure generated under occlusal loading was of the same magnitude as that estimated with the |
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pressure in the periapical tissues can be measured

(AF) was calculated. The periapical pressure detec-

loading of single rooted teeth. In




