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Praktyczne zastosowanie rozmaitych metod
wycisku czynnosciowego przy bezzebiu

Niewatpliwie wszystkim praktykom, zajmujacym sie protetyka,
znane sg trudnosci, napotykane przy sporzadzaniu protez dla szczek
bezzebnych. Trudnosci te (poza strong wykonania technicznego) spro-
wadzajg sie do trzech zasadniczych zagadnien:

1) doktadnego wycisku,

2) celowego rozktadu sit wystepujgcych przy funkcji protezy,

3) pewnego umocowania protez.

Dwa ostatnie zagadnienia tgcza sie nierozerwalnie z pierw-
szem — ze sprawg wycisku, gdyz niepodobna zapewni¢ protezie ani
dobrego umocowania, ani pozytecznego funkcjonowania bez doktad-
nego odtworzenia warunkéw jej podioza — bez doktadnego wycisku.

Po utracie ostatnich zebéw jedynym odbiorca ucisku zucia jest
kos$¢, pokryta warstwg miekkiej podsciotki. Ubytek korzeni powo-
duje w wyrostku zebodolowym zmiany zanikowe tkanki kostnej.
Klinicznie przedstawia sie to, jako obnizenie grzbietu wyrostka zebo-
dotowego, rozptaszczenie jego, zblizenie do trzonu kosci szczeki. Po-
niewaz tuk trzonu szczeki gérnej jest mniejszy od tuku wyrostka
zebodotowego, po zaniku wyrostka przychodzi do jego skrocenia.

Odwrotnie w szczece dolnej, gdzie trzon szczeki jest wiek-
szy od tuku wyrostka, przychodzi do rozszerzenia zanikiego
tuku, ktory obnizajac sie dazy do rozpietosci trzonu. Ta roznica
w rozmiarach zaniktego gdérnego i dolnego bezzebnego tuku nasuwa
duze trudnosci przy ustawianiu zebdw i zmusza do zastosowania t. zw.
zgryzu krzyzowego. Z zanikiem wyrostka zebodotowego zmienia sie
ustosunkowanie przyczepéw miesni, wiezadet; przyczepy naskutek
obnizenia wyrostka zblizajg sie do jego grzbietu, co wpitywa ujem-
nie na umocowanie protezy podczas mowy, Smiechu, zucia.

Obnizenie grzbietu wyrostka zebodotowego szczeki dolnej zmie-
nia réwniez ustosunkowanie otworu ujscia nerwu brédkowego do
brzegu protezy.

Otwér brodkowy (foramen mentole) uciskany proteza daje
znaczne dolegliwosci, podobnie jak kanat nerwu (canalis mandibula-



ris) wyczuwalny spod cienkiej warstwy zaniktej kosci. Stopienn zmian,
wystepujgcych w jamie ustnej bezzebnej, jest rézny; zalezny od wcze-
snosci utraty zebéw, rozwoju i budowy koséca danego osobnika.

Odnos$nie do klinicznych danych przyjeto dla jamy ustnej bez-
zebnej nastepujacy podziat:

I. jama ustna idealna.

Wyrostki zebodotowe dobrze uksztattowane, wysokie, wypukte.
Przyczepy miesni i wigzadet umieszczone daleko od grzbietu wyrost-
ka. Bitona S$luzowa podtoza twarda, zbita, nieprzesuwalna, nie pod-
dajaca sie uciskowi.

Il. jama ustna zanikta — twarda.

Wyrostki zebodotowe zanikie w stopniu dos$¢ silnym. Przyczepy
miesni i wiezadet umieszczone blisko grzbietu wyrostka zebodotowe-
go. Btona S$luzowa podtoza cienka, ale twarda, zbita.

Podtoze niepodatne z zaakcentowanemu wystepami czesci twar-
dych, jak w szczece gérnej wal podniebienny (torus palatinus), w dol-
nej linja wewnetrza skosna (linea mylohyoidea).

I1l. jama ustna miekka.

Wyrostki zebodotowe moga by¢ dobrze uksztattowane, lub tez
zanikte.

Okres$lenie tego typu jamy ustnej zalezy wytacznie od stanu
podtoza. Poszczegdlne odcinki btony $luzowej wykazuja réznice spo-
istosci, podatnosci na ucisk.

IV. jama ustna rozwiezta.

Wyrostki zebodotowe silnie zanikte, pokryte cienka, wiotkg bto-
ng Sluzowag o duzej ruchomosci i podatnosci na ucisk.

W szczece gornej plaskie wyrostki zebodotowe pokryte ,ru-
chomem dzigstem", przesuwalng btona $luzowa, zakorniczone podatne-
mi guzami szczekowemi, ztozonemi z tejze ruchomej, wybujatej bto-
ny Sluzowej. W szczece dolnej wyrostek tak ptaski, ze btona $luzowa-
przedsionka przechodzi niepostrzezenie w $luzéwke dna jamy ustne;j.
Grzbiet wyrostka przesuwalny, ruchomy.

Przy rozpatrywaniu przytoczonych danych klinicznych uderza
rozmaito$¢ obrazu; wierne odtworzenie wyciskiem tych form tak roz-
norodowych powinno dotyczy¢ nietylko czesci twardych, lecz i miek-
kiej pcdsciotki. Uwzglednienie przez wycisk czesci miekkich dotyczy
réwniez przyczepoéw wiezadet i miesni. Wedtug okreslenia Thiela wy-
cisk powinien odpowiada¢ ,sytuacji czynnosciowej protezy" i otacza-
jacych ja miekkich czesci. Odtworzenie sytuacji czynnosciowej przez
wycisk moze sie odby¢ tylko przez upodobnienie warunkéw wycisku



do warunkow zucia; konieczne jest zatem wciagniecie w gre wycisku
catosci aparatu zucia jamy ustnej bezzebnej: kosci, podsciotki, mu-
skulatury, wiezadet.

Okolicznosci wycisku powinny by¢ identyczne do okolicznosci
zucia, a wiec wycisk powinien odbywac¢ sie przy ustach wpétzamknie-
tych, lub zamknietych.

Rozwazmy teraz okolicznos$ci i wartos¢ wycisku anatomicznego.
Wykonywany jest tyzkami szablonowemi o brzegach wysokich, nie-
odpowiadajgcych przebiegowi wiezadet. Wysokie brzegi tyzki powo-
duja maksymalne odsuniecie btony $luzowej, uniesienie, uci$niecie
fatdéow. W wycisku anatomicznym odtworzone zostaje wylgcznie pod-
toze twarde, brak w nim wykorzystania czesci podatnych. Wycisk
anatomiczny, brany przy ustach szeroko otwartych, oddaje obraz
szczeki w stanie biernym; nie oddaje w zupeinos$ci akcji zucia, mi-
miki. Proteza wykonana wediug takiego wycisku ma brzegi zbyt wy-
sokie, dla dostosowania ich do ruchéw mimiki i zucia wymaga bardzo
dtugiej obroébki, daje czeste i bolesne odlezyny, a nie zapewnia umoco-
wania. W wypadkach istotnie idealnej jamy ustnej przy wybitnie roz-
winietych wyrostkach zebodotowych, zbitej podsciéice, twardej, nie-
przesuwalnej $Sluzéwce mozna nawet wyciskiem anatomicznym otrzy-
mac niezte wyniki, pod warunkiem wtdrnej, dtugotrwatej korekty. Wy-
cisk ten jednak nie stoi na Wysokosci zadania i nie odpowieda ,sytu-
acji czynnosciowej protezy". Juz od roku 1864 interesowano sie za-
gadnieniem wycisku, uwzgledniajagcego czesci ruchome. Na rok 1864
przypadajg pierwsze prace Schrotta nad wyciskiem czarng gu-
taperke przy szczekach bezzebnych. Poprzez doswiadczenia M o in-
nie, Greene, Tryfusa, Baltersa, Kantorowicza,
Wustrowa ksztattowato sie pojecie i forma racjonalnego wycisku
bezzebia. Racjonalny wycisk szczek bezzebnych sprecyzowat sie
w formie wycisku czynnosciowego — resp. indywidualnego. Ro6zni
sie od anatomicznego tem, ze:

1) dokonywa sie przy udziale miesni, wiezadet w czasie akcji,
czynnosci;

2) dokonywa sie tyzkami indywidualnemi, wykonanemi dla kaz-
dego poszczegdlnego przypadku.

W grupie wycisku czynnosciowego rozrozniamy dwie metody
ze wzgledu na uzyty materjat.

I. Wycisk czynnos$ciowy gipsowy;

Il. Wycisk czynno$ciowy masami plastycznemi.

Zaleznie od indywidualnych warunkéw jamy ustnej postuguje-



my sie pierwszg albo drugg metoda. Przy wykonywaniu wycisku czyn-
nosciowego nasuwa sie pytanie: gdzie ma leze¢ brzeg protezy zeby
jej zapewni¢ szczelne przyleganie do podioza? Caly szereg autoréw
zgodzit sie na poglad, ze brzeg ten powinien leze¢ w miejscu przej-
$cia nieruchomej btony $luzowej wyrostka zebodotowego w ruchoma
btone $luzowg przedsionka i dna jamy ustnej (w dolnej szczece).
Jest to t. zw. ,strefa przejsciowa" — ,Ubergangszone". Skoro brzeg
siega poza te strefe, moze proteza wywotaé¢ odlezyny i przy porusze-
niach czesci miekkich by¢é wywazana. Skoro brzeg nie dosiega tej
strefy, a konczy sie na cienkiej, zbitej btonie $luzowej wyrostka, ma
tam niepomys$ine warunki dla uszczelnienia i nie josiaga peinego
efektu w umocowaniu.

W szczece gdrnej tylny brzeg protezy powinien leze¢ w przed-
nim odcinku miekkiego podniebienia. W szczece dolnej brzeg jezy-
kowy protezy powinien przebiegaé¢ z uwzglednieniem muskulatury
dna jamy ustnej, siega¢ linji wewnetrznej skosnej i pokrywaé¢ wzgé-
rek poza trzonowcami (trigonum retromolare). O ukitadzie brzegu
protezy istnieje duzo danych w literaturze — okreslenia te sg do
pewnego stopnia niesciste skoro wprowadzajg pojecie Ventilrand,
Ventilabschluss i t. p. Wentyl — jest to o twarcie dla przejscia;
w brzegu protezy dziatanie oparte jest nie na wentylowaniu, otwie-
raniu, lecz odwrotnie — uszczelnianiu. W rozwazaniach powyzszych
przyjmujemy zatem okres$lenie nie ,brzeg wentylowy", a ,brzeg
uszczelniajgc y"

Przechodzgc do praktycznego omoéwienia poszczegdlnych metod
wycisku czynnos$ciowego, zajmiemy sie grupag |.

I. Wycisk czynnosciowy gipsem.

Uzycie tej metody jest wskazane przy formie jamy ustnej ide-
alnej i zanikiej — twardej.

Rzadko rozrobiony gips odda dokiladnie obraz twardej, niepo-
datnej biony Sluzowej. Technika wykonania jest naste-
pujagca:

A. Szczeka goérna.

Wykonania tyzki indywidualnej dokonywa sie na modelu, otrzy-
manym z wycisku orjentacyjnego — anatomicznego, uzyskanego przy
pomocy stensu lub gipsu. Granice tyzki indywidualnej musza by¢
oznaczone starannie, gdyz do nich ma siega¢ brzeg wycisku, a po6z-
niej przyszta proteza. Zaznaczenie tych granic moze nastgpi¢ juz
przy wycisku orjentacyjnym.

aj w jamie ustnej.



Na osuszonej btonie Sluzowej te py otéowek anilinowy (unikaé¢ na-
lezy trudno gojacych sie skaleczen przy zanieczyszczeniu aniling)
znaczy granice ruchowej i nieruchomej $luzéwki z uwzglednieniem
przyczepdw mieéni i wiezadet. Granica tylna tyzki indywidualnej
przypada na przedni odcinek miekkiego podniebienia. Miejsce to
mozna okresli¢ dwoma sposobami. Pierwszy to zaznaczenie przy
uniesieniu odcinka miekkiego podniebienia przy wymawianiu
dzwieku Ah, oznaczenie t. zw. ,Ah — linji". Drugi sposéb t. zw.
.Nasen — Blass — Effekt" polega na opuszczeniu przedniego od-
cinka miekkiego podniebienia przy usitowaniach wydmuchania po-
wietrza nosem przy jednoczesnem $ciSnieciu nosa a otwarciu ust;

2) oznaczenie brzegu tyzki na wycisku orjentacyjnym przy p¢
réwnaniu z warunkami w jamie ustnej. Jezeli byt to wycisk gipsowy
nalezy zaznaczong linie powtdérzyé jeszcze raz na warstwie izola-
cyjnej, gdyz w przeciwnym razie nie odbije sie na modelu. Jezeli
byt to wycisk stensowy linje nalezy zaznaczy¢ dopiero po spitukaniu
i osuszeniu wycisku.

Rys. 1
Gorna tyzka szelakowa widziana od wewnatrz i zewnatrz. Widac
otwory odptywowe dla nadmiaru gipsu, uszczelnienie brzezne i tylne.
Na tyzce widzianej od zewnatrz wida¢ drut wzmacniajgcy, wygiety
w ksztatt litery H.

Na odlanym modelu nastepuje wykonanie #tyzki szelakowej.
Sposdb rozgrzania i doci$niecia szelaku znany jest z wykonywania
szelakowych szablonéw do zgryzu. Obciecie brzegow tyzki doktadnie
wzdtuz zaznaczonych linij. Wygtadzenie pilnikiem, albo frezem.
Wzdtuz wyrostkéow zebodotowych i wpoprzek podniebienia biegnie



umocowany na powierzchni tyzki drut w ksztalcie litery H, dla
unikniecia wygieé.

Po wykonaniu tyzki indywidualnej nalezy ja sprawdzi¢ w ustach.

Sprawdzenie polega na skontrolowaniu, czy brzeg #tyzki lezy
w strefie przejsciowej, czy lezy w odpowiedniem miejscu w granicy
tylnej.

Wiezadta, miesnie zostajg odciggniete, wprawione w ruch; brzeg
tyzki musi tak przebiega¢, zeby zostawiatl swobode ruchoéw bez jedno-
czesnego opadania tyzki. Nadmiar zostaje usuniety pilnikiem, lub
frezem, niedomiar dopetniony skrawkiem szelaku.

Uszczelnienia brzegu bocznego i tylnego dokonywamy przez
naklejenie na krawedZ brzegu trojkgtnego paska czarnego wosku
3—4 mm. szerokosci. Po rozmiekczeniu paska tyzka zostaje wpro-
wadzona do ust, doci$nieta do podtoza. Jezeli szelak byt gtadki
nie chropowaty, jak bywajg specjalnie przeznaczone do tego celu
ptytki Trubase, nalezy od strony dos$luzéwkowej uczyni¢ go szorst-
kim, chropawym dla mechanicznego umocowania gipsu.

Wykonywamy to przy pomocy ostrza noza, wydrgzacza, zgte-
bnika. Jako kanaty odpltywowe dla nadmiaru gipsu nalezy wykona¢
na podniebieniu szereg otworéw 5—6 o S$rednicy 3— 4 mm.

Wykonanie jednego Srodkowego otworu okazato sie niedogodne,
poniewaz wywotywato lejkowate wciggniecie gipsu dokota otworu.

Dla wziecia gdérnego wycisku czynnosciowego gipsem ukiad pa-
cjenta swobodny, gtowa ustawiona pionowo, oparcie pewne, jama
ustna przeptukana dla usuniecia resztek pokarmowych, nadmiaru
$luzu. Gips rozrobiony w wodzie lekko cieptej, bez uzycia soli, kon-
systencji rzadkiej $mietany. tyzke wypetniona gipsem wprowadza-
my do ust i umieszczamy uwaznie, bez przesuniecia w stosunku do
linji Srodkowej. W momencie wystgpienia plastycznosci gipsu roz-
poczyna sie wiasciwy moment wycisku czynnosciowego przez szereg
ruchéw wargi, policzkéw. Wiezadta: wargi goérnej, policzkowe, ztobig
swojg droge w plastycznym gipsie. Nadmiar masy gipsowej wypty-
wa przez otwory tyzki w postaci sopli, ktére mogg by¢ zgarniete
topatka, lub nawet palcem operatora. Prawidtowo wykonany gérny
wycisk powinien utrzymywac sie zupeinie mocno. Dla usuniecia go
nie uciekamy sie do uzycia sity, ale staramy sie wpusci¢ troche
powietrza pod powierzchnie wycisku przez odchylenie policzka.
Drobny ten ruch wystarczy do swobodnego zdjecia. Po wyjeciu
z ust i zakwalifikowaniu do odlania, brzegi wycisku otrzymuja
ochrone w postaci woskowego paska, ktéory zabezpiecza je przed



ewentualnem uszkodzeniem przy odigczaniu modelu. Dalsze poste-
powanie: izolacja, odlanie, podobnie jak w wyciskach gipsowych ana-
tomicznych.

Rys. 2.
Goérny czynnos$ciowy wycisK gipsem. Przy brzegach
wycisku wida¢ droge ruehu wiezadet. (Wohlteger)

Oznaczenie granic tyzki w ustach jest prawie niemozliwe ze
wzgledu na trudne warunki topograficzne. Oznaczenie granic naste-

Rys. 3,
Ochrona brzegéw wycisku paskiem
woskowym. (Wohlteger)



puje na wycisku orjentacyjnym, albo na orjentacyjnym modelu.
Przygotowanie tyzki szelakowej odbywa sie podobnie, jak dla szcze-
ki gdérnej. Koniecznos¢ wzmocnienia drutem dla unikniecia ztamania
tyzki.

Rys. 4.

Dolna tyzka szelakowa przeznaczona do wycisku
czynnos$ciowego gipsem. Na grzbiecie tyzki wi-
doczne wzmocnienie drutem

Ze wzgledu na szczupto$¢ powierzchni otwory odptywowe zbed-
ne. Podobnie jak w szczece gornej, dokladna kontrola utozenia tyzki
w ustach. Brzeg tyzki policzkowy dochodzi do strefy przejsciowej,
uwalnia przyczepy wiezadta wargi dolnej, wiezadet policzkowych.
Jezykowo uwzglednia wiezadetko jezyka, biegnie do linji wewnetrz-
nej skosnej, pokrywa trojkat zatrzonowy. Przy wycisku, jako mo-
ment aktywny, wystepuja ruchy wargi, policzkéw jezyka: uniesienia
i wysuniecia ku przodowi i go6rze. Podczas momentu plastycznosci
lekkie nagryzanie na palec w obrebie zebéw trzonowych dla odtwo-
rzenia miesnia zwacza. Wyjecia wycisku dokonywa sie przez uniesie-
nie go ku gorze. Ochrona brzegéw podobnie, jak w wycisku gérnym.
lzolacja, odlanie, zdjecie modeli — wiadome.

Opisana metoda wycisku czynnosciowego dokonywana byta przy
ustach lekko przymknietych — a wiec w warunkach nie catkowicie
odpowiadajacych warunkom zucia. Ten rodzaj wycisku czynnoscio-
wego gipsem, opisany i polecany przez Wustrowa, nosi nazwe
,ruchowego" — ,Bewegungsabdbruck” poniewaz wyciskowi towarzy-



szg ruchy — miesni i wiezadet. Gy si podat sposéb wycisku czyn-
nosciowego gipsem jeszcze bardziej zblizony do warunkéw zucia,
przez wykonanie go przy ustach zamknietych. Na wzorniki — #tyzki
szelakowe ustawione zostaty waly zgryzowe z wosku, dostosowane
do wysokosci i potozenia zgryzu. Wycisk gdérny zostaje wykonany
w obecnosci wzornika dolnego; i odwrotnie, wyciskowi dolnemu to-
warzyszy gorna tyzka. Podczas zwarcia szczek w okkluzji pacjent
wykonywa ruchy mimiczne, wysuwania wargi, policzkéw.

Zaréwno metoda Wustrowa, jak Gysiego, oddaje wycisk po-
wierzchowny btony S$luzowej i nadaje sie do przypadkéw o jednoli-
cie niepodatnej podscidtce. Jezeli spoistos¢ podioza jest rézna w po-
szczeg6lnych odcinkach, jak to jest w typie jamy us':nej miekkiej,
trzeba te poddajgce sie warstwy ucisnagé, zeby oprze¢ proteze réwno-
miernym uciskiem na podiozu twardem. Gipsem takiego ucisku
otrzymaé¢ nie mozna, do tego nadaje sie wylgcznie masa plastyczna,
posiadajgca pewng zdolno$¢ preznosci. Zanim przejdziemy do szcze-
gotowego omowienia wykonania wycisku czynnosciowego masg pla-
styczng przypomnijmy sobie pewne dane z pracy Lunda nad bu-
dowag anatomo-histologiczng podtoza w zwigzku z réznicg spoistosci.
Na szeregu preparatéw udowodnit Lund, ze r6znica spoistosci miek-
kiego podtoza zachodzi nietylko u réznych osobnikéw, wystepuje ona
w tej samej jamie ustnej, dzielgc ja na szereg odcinkéw, réznig-
cych sie stopniem twardosci. Charakterystyczna dla ustosunkowania
tych odcinkéw jest budowa podtoza szczeki gérnej.

Rys. 5.
Podziat podniebienia na strefy od
spoistosci wedt. Lunda. (Zenczak)

Z obu stron szeregéw zebowych znajduje sie zbita, zrosnieta
z okcstng btona Sluzowa. FO ekstrakcji przechodzi ona na sam!
brzeg wyrostka zebodotowego; jest to strefa zbita brzezna.
W obrebie podniebienia twardego w okolicy zmarszczek podniebien-



nych, symetrycznie po obu stronach linji sSrodkowej lezy strefa
ttuszczowa. Dalej do granicy tylnej znajduje sie strefa gru-
czotowa. W czesci Srodkowej strefa ttuszczowa i gruczotowa ule-
gaja przerwaniu przez pas strefy zbitej Srodkowej.

Grubos$¢ warstwy thuszczowej i gruczotowej zmienia sig; po-
wieksza, lub zmniejsza, zaleznie od przyczyn ogo6lnych: utycia, lub
schudniecia pacjenta. Jezeli ten wioknisty podkiad stref zbitych
jest gruby, mamy do czynienia z duzg odpornoscig na ucisk. Spoty-
kamy np. pacjentéow, positkujgcych sie przy rozmiazdzaniu pokar-
mow bezzebnemi wyrostkami zebodotowemi, skoro sg one silnie
uksztattowane, twarde. Jezeli jednak tkanka wioknista jest cienka,
posiada ona mniejszg zdolnos¢ wytrzymatosci i ucisk przenoszony na
kos¢ jest odczuwany bolesnie. Jezeli pod Sluzéwka wystepuje luzno
utkana submucosa mamy pewng przesuwalno$¢ w stosunku do kosci.
Przy szczegblnej ruchomosci uktada sie bitona Sluzowa w faidy, co
utrudnia zaréwno wziecie wycisku, jak i noszenie protezy. W przed-
nim odcinku strefy tluszczowej podscidtka wykazuje niewielkg sto-
sunkowo réznice podatnosci, a to dzieki licznym widknom #tgczno-
tkankowym. Dalej ku tytowi strefy tituszczowa i gruczotowa nabiera-
ja nieco podatnosci wskutek zmniejszonej ilosci wiokien tkan. tacz-
nej. W dalszym ciagu zaleznie od konsystencji partji podatnosé¢ jest
mniejsza lub wieksza. Przy wycisku musimy uwzgledni¢ owg roézni-
ce podatnosci. W miejscach o btonie S$luzowej cienkiej, podsciotice
ubogiej, droga sity ucisku na podioze kostne jest krdotka. Odwrotnie,
w miejscach btony $luzowej grubej, bogatej w ttuszcz, gruczoty, luz-
na tkanka taczng, droga ucisku jest diuga i wskutek diugosci owej
drogi czes$¢ sity zostaje stracona. Na tych miejscach nalezy droge
ucisku zmniejszy¢, skroci¢, ptytke do poditoza kostnego zblizy¢. Zbli-
zenia tego mozna dokonaé¢ przez ucisSniecie warstw podatnych, a tem-
samem przeniesienie ucisku na warstwy kostne. Podatne warstwy
muszg ulec uciskowi — kompresji przez zastosowanie metody i ma-
terjatu wyciskowego, pokonywujgcego ich konsystencje. Dzieki pe-
wnemu stopniowi elastycznos$ci uci$niete warstwy beda dazyty do
zajecia dawnego potozenia, beda party na plyte, tak, ze bedzie miata
ona tendencje do lekkiego odsuniecia od podtoza twardego i opu-
szczenia. Dzieki szczelnemu przyleganiu protezy od strony brzegow,
tak bocznych, jak tylnego panujace pod ptyta cisnienie ujemne nie
pozwoli protezie opas¢ i utrzyma jg na miejscu.

Il. Wycisk czynnosciowy masag plastyczna.

Technika wykonania.



A. Szczeka goérna.

Okreslenie granic tyzki indywidualnej, wycisk orjentacyjny, mo-
del orjentacyjny wykonane identycznie, jak przy wycisku czynno-
sciowym. Uzycie do wycisku masy plastycznej wymaga jednak tyz-
ki odporniejszej od szelaku. Znajduje tu zastosowanie tyzka metalo-
wa: lana, ttoczona lub doginana na modelu.

Rys. 6.
Gorna tyzka metalowa ttoczona (indywidualna). W odcinku
przednim drut jako uchwyt. (Zenczak)

Kazda z wymienionych tyzek wymaga duzego naktadu pracy
przygotowawczej. Najprostsza w przygotowaniu i najtannsza jest
tyzka kauczukowa. Sposéb wykonania: Na modelu orjentacyjnym
uktadamy wedtug oznaczonych granic podwo6jng warstwe czerwone-
go wosku grub. 1,3 mm. Na warstwe wosku dociskamy ptyte niewul-
kanizowanego kauczuku, obcinajgc jg réwniez wedle zaznaczonych
granic. n

Model z warstwa wosku i kauczuku zostaje pokryty gipsem o ge-
stosci Smietany. Po stwardnieciu pokrywy gipsowej odigczamy ja
od modelu. W przedlewie gipsowym zostaly obie warstwy woskowa



Rys. 7.
Dolna tyzka metalowa indywidualna. (Zenczak)

Rys. 8.

Na modelu gipsowym warstwa wosku (kreskowana) i kau-
czuku (czarna.). (Trebitsch)



i kauczukowa. Brzegi przedlewu obcinamy, wygtadzamy, a ‘tuske
woskowg wytapiamy strumieniem wrzacej wody.

Po usunieciu wosku przedlew z warstwg kauczukowa zanurzamy
do kiwety i wulkanizujemy. Otrzymang w ten sposob lyzke wygta-

Rys. 9,
Gipsowy model pokryty warstwg wosku i kauczuku
opatrzony przedlewem

Rys. 10.

Przedlew gipsowy po zdjeciu z modelu. Wnetrze
wystane warstwg wosku i kauczuku

dzamy u brzegdéw, pozostawiamy chropowatg od strony dosSluzéwko-
wej, a polerujemy tylko od strony zwroconej do jezyka, zeby byta
przyjemniejsza dla pacjenta. W podobny sposéb przygotowujemy



tyzke dolng. Otrzymane tyzki po utozeniu na modelach bedg nieco
zaobszerne o grubo$¢ utozonej uprzednio warstwy wosku.

Rys. 11.
Gorna tyzka kauczukowa. Widoczne na niej wystepy
z kauczuku dla umocowania watdw zgryzowych

Jest to konieczne ze wzgledu na zapewnienie miejsca przysziej
warstwie masy plastycznej. Dla szczegdlnego przylegania tyzek na

Rys. 12.
Waty stensowe dostosowane na tyzkach kauczu-
kowych przed wzieciem wycisku przyssawkowego
(kompressyjnego) (Trebitsch)



modelu i podczas dostosowania w ustach wyscietamy je warstwag
wosku o tej samej, co uprzednio grubosci. Obie tyzki opatrujemy wa-
tami zgryzowemi ze stensu o przepisanym ksztalcie i wychyleniu.

Sprawdzanie brzegéw tyzek w ustach — podobne jak przy wyci-
sku gipsowym. Watly zgryzowe zostajg dostosowane do wysokosci
i potozenia zgryzu.

Wosk wyscietajgcy tyzke gdérng zostaje po ustaleniu zgryzu usu-
niety i zastgpiony cienkg warstwg masy plastycznej — brunatnej
masy Kerra. Wnetrze tyzki musi byé osuszone dla doktadnego przylg-
niecia rozgrzanej masy. Po natozeniu miekkiej masy do tyzki doci-
skamy w masie model orjentacyjny. Nastepnie wnetrze tak otrzy-
manego wycisku ogrzewamy nad ptomieniem lampki spirytusowej do
potysku masy. Jako uchwyt podczas ogrzewania stuzy wat zgryzowy.
Dla ochtodzenia powierzchni zanurzamy +tyzke strong masy do
kagpieli wodnej o temp. 60— 70°. Dolna +tyzka (wystana woskiem)
z watem zostata uprzednio wprowadzona do ust.

Po ostudzeniu wkiadamy gdérng tyzke i zalecamy pacjentowi
zewrze¢ szczeki i zemkna¢ wargi. Nalezy przypomnieé¢, ze waty
zgryzowe byty dostosowane i temsamem ucisk wywotany ich zetknie-
ciem zostanie przeniesiony na podioze bez przesuniecia lub wywa-
zenia tyzek. Uciskiem preznej masy btona $luzowa oddaje ucisk
tkance lezgcej pod nig — czy to tluszczowej, czy gruczotowej i we-
spot z nia dociska sie pod dziataniem masy do twardego, kostnego
podtoza. Ruchowi zwarcia, dociSniecia szczek towarzyszy przyssanie,
powodujgce lepsze przylgniecie masy i wyciSniecie, wyssanie powie-
trza spod wycisku. Powiekszenie przez to ci$nienia ujemnego sprzy-
ja umocowaniu przysziej protezy. Nadmiar masy zostaje wycisSniety
przy brzegach tyzki i wskutek odciggania policzkéw, ruchu miesni
i wigzadet zepchniety ponizej brzegu. Po wykonaniu zasadniczego
wycisku i wstepnem uformowaniu brzegéw polecamy pacjentowi
przeptukanie zimng woda i wyjmujemy gorny wycisk. Jako faza na-
stepna: uksztattowanie brzegu bocznego i uszczelnienie brzezne. Przy
wycisku czynnos$ciowym gipsowym brzeg boczny wycisku, a pézniej
protezy konczyt sie w strefie przejsciowej. — Brzeg wycisku masa
plastyczng przekracza te granice i przesuwa sie w strefe na prze-
strzen 1— 11V, mm. Uksztattowany prowizorycznie brzeg podlega stop-
niowemu podgrzewaniu nad ptomieniem lampki, albo przy pomocy
dmuchawki ustnej. Ksztattowanie i podgrzewanie stopniowe odcin-
Kami wzdiuz catego brzegu. Podczas ksztattowania jednego odcin-
ka pozostate czesci wycisku pozostaja niepodegrzane, jako podstawa.



Po podgrzaniu kagpiel dla ochtodzenia, witozenie do ust. Dla
doci$niecia masy u brzegu wykonywamy lekki masaz poprzez policzek
lub warge, poczem zalecamy ruch migsni i wiezadet dla uwzglednie-
nia funkcji miesni. Postepujgc w podobny sposdéb, otrzymamy po
zsumowaniu poszczeg6lnych odcinkéw uszczelnienie catego brzegu
bocznego. Uszczelnienie brzegu tylnego, ktore przy wycisku gipsem
dokonywane byto przez utozenie paska wosku na tyzke przed wy-
ciskiem jest w metodzie masg plastyczng wykonywane p o catkowi-
tem wykonaniu wycisku. Uszczelnienie tylnego brzegu jest bardzo
wazne, zapewnia ono dobre przyleganie protezy podczas jedzenia,
picia, kiedy to polykaniu potraw towarzyszy cisnienie dodatnie,
wpychajgce pokarm do przetyku, ale i pod tylny brzeg niedosta-
tecznie uszczelnionej protezy.

Dla uzyskania szczelnosci tylny brzeg protezy przekracza
granice twardego podniebienia i umieszcza sie w przedniej czesci
miekkiego, podatnego podniebienia. Przez wcisniecie elastycznej ma-
sy w podatng podsciotke otrzymujemy mate uniesienie brzegu ku gé-
rze, a przez to szczelno$¢ nawet przy ruchach czesci miekkich. Aby
otrzymaé wecisniecie tylnej krawedzi, nakiadamy na brzeg wycisku
pasek (3—4 mm wysoki i szeroki) badZz zielonej masy Kerra, badz
czarnego wosku. Po rozgrzaniu tego brzegu wprowadzamy wycisk
do ust, dociskamy, zalecamy kilkakrotne przetkniecie.

Rys. 13.
Uszczelniowy tylny brzeg w wycisku przyssaw-
kowym. (Wohlteger)



Na szczeg6lna uwage zastuguje podniebienie, unoszace sie del-
towato w tylnym odcinku. Temu ksztattowi towarzyszy zwykle du-
za podatnos$¢ i ruchowos$¢. Wycisk (a pbézniej i proteza) musi miec
ten sam deltowaty ksztalt; nawarstwienie dodatkowym paskiem musi
by¢ w tym przypadku znaczne.

Rys. 14. Rys. 15.
Uniesienie deltkowate miekiego Deltowate zakohczenie tylnego brzegu goérnej
podniebienia. (Trebitsch) protezy

Dla sprawdzenia efektu wycisku dociskamy go do podtoza: wy-
dobywanie $liny z pod brzegéw, cichy trzask towarzyszacy wyciska-
niu pecherzykéw powietrza, opadanie wycisku przy probie ptokania
naskutek przedostawania sie ptynu pod warstwe masy $wiadczg o nie-
dostatecznosci zabiegébw. Sprawdzenie wykaze niedo$¢ wyraznie od-
ci$niete miejsce, wymagajace uzupeinienia. Niewielkie poprawki da-
ja sie tatwo wprowadzi¢ nawarstwieniem matej ilosci zielonej masy
Kerra, ktéra jest dokladna w konturach.

B. Szczeka dolna.

Na tyzke dolng, ktorej przygotowanie podane zostato powyzej,
naktadamy mase plastyczna i wprowadzamy do ust, gdzie znajduje
sie otrzymany uprzednio wycisk goérny z watem zgryzowym. Stuzy
on jako podstawa. Rozmiekczona masa plastyczna wywiera ucisk na
podatng podsciotke, wytwarzajac lepsze przyleganie. Ze wzgledu na



szczupto$¢ powierzchni niema w wycisku dolnym efektu przyssania,
cisnienia ujemnego, proporcjonalnego, jak wiadomo, do wielkosSci po-
wierzchni. Ksztattowanie brzegu podobnie, jak w wycisku gérnym —
odcinkami. Brzeg boczny przesuniety poza strefe przejsciowg na
1—la2 mm. Podczas ksztattowania odcinkéw brzegu metoda ta sama,
co w wycisku goérnym: ogrzanie odcinkami, doci$niecie brzegu lekkim
masazem, ruchy policzkéw, wargi. Podobnie jak przy wycisku gipso-
wym brzeg musi oming¢ przedni przyczep mie$nia zwacza, poniewaz
napiecie tego miesnia przy nagryzaniu powodowatoby odsuwanie,
przesuwanie, przemieszczanie protezy. Przyczep przebiega w okoli-
cy zeba drugiego dolnego trzonowego i daje sie tatwo wyczué opu-
szkg palca podczas nagryzania. Ksztattowaniu brzegu od strony jezy-
kowej towarzysza ruchy jezyka: wysuwania ku przodowi, przechy-

Rys. 16.
Uzupetnianie drobnych usterek
przy wycisku czynno$ciowym
masa plastyczng za pomocg zie-
lonej masy Kerra. (Zenczak)

lania w bok. Przejscie btony $luzowej wyrostka w $luzéwke dna mu-
si by¢ w wycisku uwzglednione, gdyz ucisk zbyt glebokiego brze-
gu prowadzi z jednej strony do wywazania protezy, z drugiej do
tatwego powstawania odlezyn w wiotkiej i mato odpornej btonie $lu-
zowej dna. Granice boczng wewnetrzng wycisku stanowi linja sko$na
wewnetrzna — lina mylohyoidea interna, granice tylng wzgoérek po-
za trzonowcami — trigonum retromolare. Podsciétka w obrebie tri-
goni jest zazwyczaj miekka, podatna i nadaje sie do uszczelnienia
brzegu. Wyzej opisany wycisk nosi nazwe uciskowego — kompressyj-
nego w odniesieniu do momentu ucisku; wywieranego przez waty
zgryzowe. W opracowaniu Kantorowicza i Baltersa wycisk ten okre-
Slany byt jako ,Saugeabdruck” i roéznit sie tem, ze ucisk na tyzke
wywierany byt nie watami indywidualnie przez pacjenta, a palcami
operatora. Ucisk taki ze wzgledu na techniczne warunki zesrodko-



wywal sie w szczece goérnej gtéwnie w okolicy walu podniebiennego,
w dolnej w obrebie zebdw trzonowych. Warunki rozmieszczenia byty
zatem tylko zblizone, ale nie identyczne z warunkami indywidual -
nego ucisku przez pacjenta. Wyptywa stad wniosek, ze metoda wy-
cisku z watami, zalecana przez Gysiego, Kohlera, Spren-
g a jest blizsza prawdy i doktadniejsza.

Ze wzgledu na rézny stopien ruchomosci btony S$luzowej wyto-
nita sie sprawa ochrony przesuwalnych fatd podczas wycisku.
Niektérzy niemieccy i amerykanscy autorzy zalecali wybranie
z wycisku niewielkiejlwarstwy masy Kerra i wziecia w tych odcin-
kach wycisku rzadko rozrobionym gipsem. Praktyka wykazata, ze
mimo iz fatdy ruchomej $luzéwki nie sg przemieszczane podczas

Rys. 17.

Zanik ko$ci przedniego odcinku

szczeki goérnej, wskutek statego

urazu zebdéw dolnych na gérna
proteze. (Frebitsch)

wycisku, a uchwycone w spokoju, wtasnie podczas funkcji protezy
ulegaja przemieszczeniu i przyjmujg potozenie nieuwzglednione
w wycisku. Zjawisko to prowadzi do odlezyn, dolegliwosci.

Pozatem cienka warstwa gipsu w tym wycisku kombinowanym
plastyczno-gipsowym utrudnia prace laboratoryjna.

Nalezy zauwazy¢, ze Kantorowie z dawny inicjator i zwo-
lennik tej metody obecnie jej nie stosuje. Podatna i przesuwalna
btona $luzowa, brak umocowania mechanicznego ze wzgledu na pta-
skos¢ wyrostka i podniebienia, przemieszczenie przyczepéw miesni
i wiezadet na sam grzbiet zmuszajg do wyrobu wycisku, stojgcego
jaknajblizej warunkéw zucia, mowy. Ucisk przenoszony na podioze
przez zwarcie watéw zgryzowych, ruchy mimiczne sg mimo aktu



ruchu ruchami zasadniczo biernemi, zawierajacemi sie w granicach
okkluzji. Nie wyczerpujg one wszelkich mozliwosci, zwigzanych
z artykulacjg, zwarciem szczek w ruchu. W mysl tej idei powstata
metoda wycisku, zwiazanego $cisle z uzytkowoscia protezy, catkowicie
czynnosciowego, zwanego po niemiecku ,,Kauabdruck“. Ten rodzaj
wycisku zapoczatkowany przez Pareidta, opracowany przez
Mome'a, Sprenga, zostat wreszcie udoskonalony przez R e hm a.

Rys. 18.

Model z ustawionemi zebami przed kau-
czukowaniem. Warstwa folji 0,5— 0,6 mm
grub. na podniebieniu. (Rehm)

Zastosowanie tej metody wyciskowej ma miejsce przy typie ja-
my ustnej rozwieztej z duzg ruchomoscig btony Sluzowej. Szczegél-
nie dobre wyniki daje przy gagbczastym ruchomym wyrostku zebodo-
towym. Taki typ wyrostka powstaje w przednim odcinku szczeki gor-
nej, pokrytej catkowita protezg w przypaku, kiedy w dole znajdujg
sie tylko zeby przednie, przesuwajace goérng protezag w kierunku po-
ziomym, co prowadzi do zaniku kosci na tle statego, przewlektego
urazu. Wypadki takie zostatly opisane przez Trebitscha i sg,
zdaniem jego, wskazaniem do wycisku czarng gutaperka.

(D. n)



Dziat streszczen

Dr. FRIEDRICH HAUPTMEYER: Zastosowanie stali nierdzewnej
pod postaciami metali Wipla i Vitalium, w dentystyce. (L’emploi de
de l'acier inoxydable — sous forme des metaux Wipla et Vitalium —
en art dentaire. Revue Belge de Stomatologie 1936— 1).

Badania naukowe witasnosci stali nierdzewnej, skladajacej sie
z chromu, niklu i zelaza, wykazaty mozliwo$¢ szerokiego stosowa-
nia jej w dentystyce. By mdc wykorzysta¢ wszystkie zalety stali nie-
rdzewnej, trzeba zdawac sobie sprawe z odrebnych wiasnosci tego
materjatu. Dla tatwiejszego zrozumienia nalezy poznaé¢ poszczegdlne
fazy obroébki surowca i og6lne zasady metalografji.

W tkance zywej sktadowym elementem jest komorka, w metalu
jest nim krysztat. Granice krysztatdbw mozna poréwnacé¢ do istoty mie-
dzykomorkowej. W momencie przechodzenia metalu ze stanu ptyn-
nego w staly zaczynajg tworzy¢ sie w nim krysztaty. Ksztatt i utoze-
nie krysztatéw jest charakterystyczne dla poszczeg6lnych stopow.
Kucie, walcowanie, ciggnienie i t. p. prowadzg do zmiany utozenia
krysztatdw, znieksztalcajac je. Przestrzenie miedzy krysztatami zo-
stajg zatarte w stopniu zaleznym od wielkosci sity, uzytej przy prze-
rébce metalu. Gdy po zniszczeniu budowy wewnetrznej metalu
ogrzeje sie go do pewnej temperatury, wtedy wystepuje zjawisko
przekrystalizowania. Odzyskanie ponowne budowy krystalicznej me-
talu pod wptywem obrébki cieplnej wystepuje tem szybciej, im wiek-
szg byta deformacja. Przekrystalizowanie powraca metalowi oprécz
jednolitej budowy krystalicznej, jego doskonate wilasnosci mecha-
niczne.

Stal nierdzewna, poddana obrébce mechanicznej, a nastepnie
termicznej uzyskuje nastepujace cechy:

1) wielkg wytrzymatos¢ — 75 kg/mmz2;

2) twardo$¢ wahajaca sie miedzy 140 a 180 stopniami skali
Brinella;

3) plastycznos$é (kowalnosé);

4) sprezystos¢;
Do celéw dentystycznych uzywa sie metalu Wipla, posiadajacego wy-
sokie wartosci mechaniczne i odpowiadajgcego wszystkim wymaga-
niom chemicznym i higjenicznym, wysuwanym w stosunku do protez
dentystycznych. Poczatkowo cechy mechaniczne stawiaty wielkie tru-
dnosci przy obrobce, gdyz wymagaty specjalnych maszyn, (pras hy-



diaulicznych, piecéw bezpowietrznych). Aby proteza wykonana z meta-
lu Wipla, posiadata odpowiednig odporno$¢ mechaniczng i chemiczng
musi mie¢ budowe jednolitg o krysztatach austenitycznych, co uzysku-
je sie przez krotkie ogrzanie do T° 1180 stopni i nastepowe hartowa-
nie. W temperaturze nizszej — 600° — 900° stopni C., powstaje w me-
talu Wipla nowy rodzaj krysztatkéw, burzacy austenistyczng budowe
wewnetrzng, przez co staje sie metal kruchym, tatwo pekajgcym i tam-
liwym.

To ostatnie zjawisko jest wielkiem utrudnieniem przy lutowaniu,
gdyz nalezy unika¢ powolnego ogrzewania, a stara¢ sie natomiast
jak najszybciej przekroczy¢ niebezpieczng temperature. Do lutowa-
nia nadaje sie biate ztoto, ktére topi sie w T" 900 — 1000 stopni C.,
a jednoczes$nie jest zblizone kolorem do Wipli. Biate ztoto jest row-
niez odporne na dziatanie kwaséw jamy ustnej. Plomien przy luto-
waniu powinien by¢ bardzo gorgcy i skierowany tylko na powierzch-
nie lutowania, a jednocze$nie musi on dawac catkowite spalanie ga-
zu, gdyz tylko w ten sposéb mozna uniknaé¢ #gczenia sie metalu
z weglem, ktoérego nadmiar zmienia witasnosci stopu. Stosujac gaz
Swietlny nalezy dodawaé¢ zamiast powietrza tlenu, azeby unikngé pto-
mienia zawierajgcego niespalone czastki wegla. W ten sposdéb jest
mozliwe ztgczenie stali Wipla ze ztotem lub Wiplem. Spawanie elek-
tryczne jest jeszcze lepszem rozwigzaniem #aczenia stali ze stalg, bo
lutowie staje sie wtedy zbytecznem. A przy najdrobniejszych podej-
rzeniach, ze proteza stracita swa jednolitag budowe, mozemy poddacd

ja dziataniu temperatury 1180 stopni, co przy stosowaniu #gczna jest
niemozliwe.

Drugim wartosciowym stopem jest metal Vitalium, sklada-
jacy sie z zelaza chromu i kobaltu (wynaleziony i opisany w 1909 ro-
ku przez Tammana). Witasnosci jego moga by¢ streszczone w ten
spos6b: Vitalium posiada kolor platyny, nadzwyczajng twardos¢,
wielkg elastycznos$¢ i nieznaczng kurczliwo$¢ przy odlewaniu, zupet-
ng odpornos$¢ na kwasy jamy ustnej i tatwos¢ lutowania.

Z powodu swej twardosci nie nadaje sie do wyttaczania, lecz ze
wzgledu na swa twardos$¢ i sprezystos¢ mozna uzy¢ go do lania drob-
nych, a wymagajacych wielkiej dokigdnosci czesci protez np.: kla-
mer, wkiadéw (Inlay).

Mozemy takze odlewac¢ z Vitalium korony, mosty, tuki jezykowe
wraz z klamrami, protezy szkieletowe z wolnem podniebieniem, szy-
ny, ustalajgce rozchwiane zeby i t. p.



Metale nieszlachetne Wipla i Vitalium dzieki swym wiasnosciom
moga mie¢ zastosowanie w dentystyce z niemniejszym powodzeniem,

niz stopy metali szlachetnych. m T .
Str. H. Kondratowna

z Kliniki Ortodontycznej A. S.

Prof. Dr. FRITZ SCHOENBECK (BerlinA Zmiany w nierdzew-
nej stali przy spawaniu (Veranderungen des nichtrostenden Stahles
durch Schweissen. Dtsch. Zahn-Mund-Kieferhlk. 1936. 4).

Przy spawaniu nierdzewnej stali elektrycznoscig przeskakujaca
iskra sprowadza rozgrzanie miejsca spawania i powoduje zmiane
budowy krystalicznej stali, co uposledza jej odpornos¢ chemiczna.
Wprawdzie miejsce spawania zachowuje charakter budowy auste-
nicznej, witasciwej nierdzewnej stali, lecz krysztaly w najblizszem
otoczeniu miejsca spawania przybierajg znacznie na rozmiarach
i tracg czesciowo swag odporno$¢ chemiczng. Przywro6cenie rowno-
wagi krystalicznej i petnej odpornosci chemicznej nastepuje przez
podgrzanie do temperatury 1180" C. bez dostepu powietrza z na-

stepnem szybkiem ostudzeniem. " .
otr* in

Wskazowki praktyczne
V.

NAPRAWA MOSTU (KAZUISTYKA)

Naprawa mostu nie zawsze bywa tatwag. Dobrze, jesli bez wiel-
kiego trudu most mozna zdjg¢ i w pracowni zrobi¢ z nim, co potrze-
ba. Czesto jednak zmuszeni jesteSmy przeprowadzi¢ naprawe w ustach,
gdyz okolicznosci tak sie skladajg, ze wolimy zdejmowania mostu
unikng¢. Taki witasnie przypadek miatem niedawno i chciatbym wy-
jasni¢, jakem sie z tego zadania wywigzal.

Most sie sktadat z korony na gérny trzonowy, dostawionych obu
dwuguzkowcéw, korony systemu Ranka na kiet, korony Richmonda
na siekacz waski i dostawionego zeba Steela na miejscu siekacza sze-
rokiego. Siekacz waski miat korzen rezekowany. Naprawy wymagat
siekacz szeroki, gdyz odpadta porcelanowa licdwka tgcznie z zeberkiem.
Aczkolwiek posiadam komplet reperacyjny de Trey'a do wkrecania
dwéch gtdweczastych Srubek, ktore dos¢ sprawnie zastepujg zwykle ze-
berko, stuzace do nasuwania zebdw Steela, ale zbrakto mi tych witasnie



Srubek i nigdzie ich dosta¢ nie mogtem. Trzeba wiec byto sobie radzi¢
inaczej. Poniewaz zab nie byt uszkodzony, witozylem go do kwasu
i po rozpuszczeniu sie cementu usunagtem zeberko. Nastepnie dopa-
sowatem nowg ptytke ochronng. Zcienitem jg do grubosci 0,25 po obu
stronach miejsca wlutowania zeberka, spitowujac pilnikiem po-
wierzchnie jezykowa. Poniewaz chodzito mi o to, by zgab porcelanowy
nie byt w stosunku do swych sgsiadéw wysuniety w strone wargi,
lecz stat scisle w tem samem miejscu, jak uprzednio, musiatem o gru-
bos¢ nowej ptytki (0,25) zcieni¢ ptytke dawniejszg, spitowujac jej po-
wierzchnig wargowg. Dokonatem tego kamieniem, sprawdzajgc gte-
bokos$¢ zapomocag Scinka blachy grubosci 0,25, ktoéry raz poraz ukila-
datem na odcinku opitowywanym. Oczywiscie zbedng warstwe ztota
zdejmowatem nie na catej powierzchni ptytki odrazu, a pasami, by
maddz poréwnywac odlegto$¢ powierzchni dawnej od nowowytwa-
rzanej.

Poniewaz nowa ptytka ochronna zostata spitowana tylko po bo-
kach, srodkowy za$ pas, w ktérym jest umocowane zeberko pozo-
stat bez zmian, co miato na wzgledzie unikniecie ostabienia potacze-
nia z zeberkiem, nalezato w ptycie starej w odpowiedniem miejscu
uczyni¢ zagtebienie. Dla S$cislejszego okreslenia miejsca plytke starg
pokrytem warstwg wosku i w niej odcisngtem tylna powierzchnie
ptytki ochronnej nowej, ustawiajac ja wraz z zebem porcelanowym
na miejscu wiasciwem i odpowiednio dociskajgc. Otrzymamy w wo-
sku $lad utrwalitem zapomocg ostrego rylca na metalu i w tem miej-
scu po usunieciu wosku uczynitem zagiebienie, odpowiadajgce grubo-
$ci normalnej ptytki ochronnej tak, ze po natozeniu na miejsce no-
wej ptytki z nasunietg licowka ustawienie zeba Steela byto takie, jak
uprzednio. Szczegb6lniejszag uwage musiatem zwréci¢ na wystawanie
licowki ku przodowi t. j. w strone wargi. Oczywiscie poprzednia ptyt-
ka ochronna wskutek opitowania ulegta znacznemu znieksztatceniu:
xia krawedzi siecznej po srodku powstato wyciecie. Poniewaz jednak
nowa plytke ochronng postanowitem unieruchomi¢, dodajac do niej
przykrywe na strone jezykowa ptyty starej, wiec znieksztatcenie to
do pewnego nawet stopnia bylo mi potrzebne, gdyby bowiem wycie-
cie byto nieco wieksze, moznaby byto uwazaé¢ je za dostateczny tacz-
nik obu czesci nadbudowywanej nadstawki: $cienionej ptytki ochron-
nej oraz powtoki ze strony jezykowej. Chcac potgczenie to uczynié
mocniejszem, a co najwazniejsze, pragnac unikna¢ na krawedzi tna-
cej miejscami az trzech warstw zlota, stosunkowo cienkich, ktore
mogtyby pod wpltywem zgryzu sie zawijaé, skrécitem dawng plytke



ochronng o przeszto milimetr, a ponadto spitowatem jg ze strony
jezykowej kamieniem tak, by nagryziona ptytka rozmiekczonego
wosku w najcienszem miejscu miata grubos¢ okoto pot milimetra.
Moznaby byto w innych warunkach, gdyby przez takie opitowanie
zbytnio sie wytrzymatos$¢ starej ptytki zmniejszyto, pogodzi¢ sie na-
wet z tem, by lana pokrywa na cze$¢ jezykowg w miejscu nagryza-
nia byta przedziurawiona — toby na wytrzymatos$¢ konstrukcji wpty-
wu ujemnego nie miato. W danym jednak przypadku grubo$é pozo-
statej ptyty na to pozwalata. Spitowujac ptyte ze strony jezykowej,

A. Przekrdj poprzeczny:
a) dawna powierzchnia uszko-
dzonego podtoza;
6) powierzchnia nowouksztat-
towana.
B. Przekrdj poprzeczny nadbudéw-
Ki in situ.
C. Zab Steela z wyszlifowanym
rowkiem (przekréj poprzeczny).
D. Przekr6j podiuzny:
a) dawnego podtoza w miejscu
/ kanatu (dla nitu);
T T b) catej konstrukcji po zatoze-

\ niu.

postaratem sie nadaé¢ otrzymywanej powierzchni forme réwna, gdyz
wypukta przeszkadzataby naktadaniu nadbudoéwki.

Przystepujac do zdjecia formy do odlewu zainteresowalem sie
przedewszystkiem tem, by wosk uzyty do modelowania nie przylepiat
sie do starej ptytki ochronnej i w tym celu posmarowatem jg wazelinag,
oraz by ten sam wosk dobrze sie zczepit z nowa ptytka ochronng. To
drugie zadanie byto trudniejsze ze wzgledu na waski tylko pas sty-
ku przy krawedzi tnacej. Poradzitem sobie w ten spos6b, ze na go-
raco jezykowag powierzchnie ptytki ochronnej w poblizu krawedzi
powlokiem woskiem lepkim, do ktérego juz nastepnie wosk, uzyty
do modelowania odlewu, przylepit sie bardzo mocno. Przyciskajac
palcem nowg ptytke ochronng, wymodelowatem projektowany odlew
z uwzglednieniem zgryzu jak mozna najdoktadniej i, ostroznie zsu-
nawszy, zanurzylem do gipsu ogniotrwatego.



Po odlaniu zanurzytem nadbudoéwke znéw do gipsu ogniotrwa-
tego, pozostawiajgc krawedz sieczng odkryta i odrobing lutu zabez-
pieczytem sie od mozliwego odpadniecia czesci lanej, wiedzac, ze
nigdy nie mozna dowierza¢ automatycznemu potaczeniu sie ztota
z odlewem.

Po obrobieniu i przymierzeniu w ustach zastanowitem sie nad
sprawg lepszego potgczenia czesci nowej ze starg: polegac¢ jedynie
na cemencie nie miatem wielkiej ochoty. Umyslitem dokonac¢ tego za-
pomoca nitu. Wybratem miejsce takie, gdzieby przechodzgcy na stro-
ne jezykowag koniec nie wchodzit w sztyczno$¢ z zebami dolnemi.
Okresliwszy grubo$¢ nitu na 1,5 mm, odpowiednim $widrem wywier-
citem kanat prostopadty do wargowej powierzchni ptytki ochronnej.
Odcigtem kawatek ztotego drutu, jeden koniec opitowatem Scisle
pod katem prostym, i do tego kornca przylutowatem kawateczek bla-
chy, tworzac co$ w rodzaju gtéwki ¢wieka. Gtowke te nastepnie opito-
walem, zmniejszajac jak mozna najbardziej jej rozmiary, byle tylko
mogta ona speinia¢ role hamulca, zabezpieczajacego nit od przesli-
zgania sie przez wywiercony kanat. Gléwke ta ponadto z wierzchu
zaokraglitem. Nit postanowitem wprowadzi¢ od strony wargowej,
tak, by jego koniec wolny wychodzit na strone jezykowa. Zaniecha-
tem zamiaru rozklepywania wolnego konca nitu, uwazajac to za zby-
teczne.

Pozostato jeszcze utworzenie odpowiedniego wolnego miejsca
w bryle licowki porcelanowej na wystajacg ponad wargowg powierzch-
chnie plytki ochronnej gtéwke zatozonego nitu. Podktadajac przy na-
suwaniu na ptytke ochronng licowki porcelanowej kawateczek kalki,
otrzymywatem znaki na miejscu stykania sie tej licowki z wystajgca
gtébwka i w tych wiadnie miejscach wyszlifowywatem odpowiednie
wgtebienie, posiadajace w ogdélnym zarysie ksztalt rowka przebiega-
jacego réownolegle do rowka zasadniczego, w ktéry wchodzi zeberko
ptyty ochronnej. Po zasunieciu licowki zauwazytem, ze cato$¢ byita
zespolona z mostem zupetnie nieruchomo. Zdjatem licowke, wyjatem
nit, zsungtem odlew wraz z ptytka ochronng, wszystkie czesci oczy-
scitem, osuszytem, wysmarowalem cementem szybkoschngcym i za-
tozylem na miejsce we wiasciwym porzadku. Wystajacy koniec nitu
po stronie jezykowej spitowatem kamieniem i wygtadzitem. Duzo
z tem' wszystkiem miatem roboty, ale w kazdym razie z niemitej
sytuacji wybrnatem. Poniewaz takie przypadki zdarzajg sie, uwaza-
tem za stosowne sposob postepowania, ktéory w danym razie zasto-
stosowatem, opisac. L. Brennejsen.



V.

OCZYSZCZANIE MAS WYCISKOWYCH

Niema waptliwosci, ze za posrednictwem masy wyciskowej moz-
na tak samo przenosi¢ choroby, jak nie wyjatowionym instrumentem
lub materjatem opatrunkowym. Mato jest mas wyciskowych, ktére
przez gotowanie nie tracg swych pozytecznych witasciwosci, to tez
o wielokrotnem gotowaniu przed kazdorazowem uzyciem mowy by¢
nie moze. P. Wustrow w dziale poswieconym materjatoznawstwu
w podreczniku protetyki, wydanym przez Bruhna (3-ci tom podrecz-
nika zebolecznictwa Partsch-Kantorowicz, r. 1926), zaleca mocze-
nie wycisku w rozczynie wodnym sublimatu (2 : 1000), zaznaczajac
przy tem, ze obecno$¢ tluszczu przeszkadza stykaniu sie powierzch-
ni wycisku z uzytym do kapieli ptynem; proponuje obok tego wod-
ny rozczyn (1 :1100) tymolu, dodajac, ze ,moze bedzie on skutecz-
niejszym". Z tego wynika, ze autor do zadnego z tych sposobdéw
zaufania nie ma. A jednak musimy dba¢ o bezpieczeAstwo naszych
pacjentow. W wydanym w r. 1923 podreczniku (Brennejsen: Tech-
nika Dentystyczna), na str. 102 podatem sposob doktadnego oczy-
szczania i dezynfekowania stensu i innych tego typu mas wycisko-
wych i obecnie po 13 latach zadnych zmian do tego nie widze po-
trzeby wprowadzaé¢. Poniewaz w listach do Redakcji paru przyja-
cidot naszego pisma ten temat witasnie poruszyto, uwazam za sto-
sowne podang metode przypomniec.

Przedewszystkiem wiec wyjety z ust wycisk chtodzimy najle-
piej w strumieniu zimnej wody, gdy to za$ jest niewykonalne wprost
wktadamy go do wodnej kapieli. Po dokiadnem stwardnieniu wod-
nym rozczynem mydia zapomocg szczecinowego pedzelka zmydla-
my catg powierzchnie masy wyciskowej oraz tyzke. Pedzel wpro-
wadzamy we wszystkie wgtebienia wycisku, wiec nie moze by¢ on
zbytnio szeroki. Najlepiej positkowaé¢ sie dwoma pedzlami: bardzo
waskim, szerokosci 2—3 mm, takim, by wchodzit we wgtebienia po
zebach cienkich i szerokim (10— 15 mm) do zmywania reszty po-
wierzchni. Slady po zebach wymywamy, gdy sa pojedyncze, ruchem
obrotowym. Po sptukaniu czynno$¢ mydlenia powtarzamy. W ten
sposéb oczyszczamy mechanicznie caty wycisk, nie wytgczajac me-
talowej tyzki, ze $liny, resztek pokarmowych i innych szkodliwych
zanieczyszczen. Powierzchnia masy wyciskowej przez to staje sie
dostepna dziataniu antyseptykéw. W tym stanie wkladamy jg do
stoja, zawierajacego silny, np. I®o rozczyn formaliny. Oczywiscie stdj



musi posiadaé¢ szczelng pokrywe i stale by¢ zamkniety. Zamiast for-
maliny oczywiscie mozna stosowac¢ i inne antyseptyki, np. tymol.
W kazdym razie sublimat uwazam za najmniej wskazany ze wzgle-
du na mozliwy jego wptyw na metalowg tyzke. Po pewnym czasie,
zaleznie od rodzaju i stezenia uzytego antyseptyku wycisk jest juz
jatowy.

Po odlaniu i stwardnieniu gipsu rozmiekczamy mase wyciskowg
w wodzie goracej, oddzielamy ja od odlewu gipsowego i oczysciwszy
od okruchoéw gipsu, formujemy w ksztatt krgzkéw, ktére przecho-
wujemy w zamknietem pudetku. Pamietajgc o tem, ze masa wyci-
skowa ma sie stykaé¢ z btong Sluzowag pacjenta, odlewanie modelu
i oddzielanie masy od gipsu musimy wykonywa¢ do pewnego przy-
najmniej stopnia z uwzglednieniem zasad aseptyki: to znaczy do-
ktadnie umytemi rekoma. Do formowania kragzkéw moga by¢ uzyte
drewniane deseczki, kawatki grubego szkia, denka pudetek blasza-
nych lub co$ w tym rodzaju, oczywiscie zwilzone woda.

L. Brennejsen.

XV-ty Zjazd Lekarzy i Przyrodnikédw Polskich

ODBEDZIE SIE WE LWOWIE W DN. 4-7 LIPCA 1937 R

Komitet Organizacyjny Zjazdu ukonstytuwat sie w nastepujag-
cym sktadzie:

Przewodniczacy: Prof. Dr. R. Rencki, Pijaréw 4,

Zastepca przewodniczgcego: Prof. dr. D. Szymkiewicz, Nabie-
laka 22,

Sekretarz generalny dla nauk lekarskich: Prof. Dr. W. Koskow-
ski, Piekarska 52,

Sekretarz generalny dla nauk przyrodniczych: Prof. Dr. M. Ka-
mienski, Ujejska 1,

Skarbnik: Prof. Dr. A. Zakrzewski, Kochanowskiego 71,

Sekretarz: Dr. J. Papierkowski, Piekarska 52.

Komitet Organizacyjny ustalit jako terminy dla przestania zgto-
szen referatéw dzien 1 kwietnia 1937. Termin zgtoszenia uczestni-



kéw w Zjezdzie ustalono na 15 czerwca 1937 r. Oprdcz referatow
i komunikatéow sekcyjnych beda zorganizowane dyskusje na ogolne
tematy interesujgce przyrodnikdw i lekarzy. Referaty dotyczace te-
matéw og6lnych beda wydrukowane i dostarczone wuczestnikom
przed Zjazdem. Szczegétowy wykaz tematéw bedzie podany poézniej

w prasie fachowej.

SEKCJE | ICH GOSPODARZE:

1. Sekcja nauk matematycznych, astronomicznych i geodezyjnych:
Prof. Dr. E, Rybka, ul. Dtugosza 8.

2. " gegrafji, geologji i mineraligji: Prof. Dr. E, Romer, ul. Dtu-
gosza 25.
3. " chemji: Prof. Dr. St. Pitat, ul. Ujejskiego 1

. fizyki: Prof. Dr. T. Malarski, ul. L. Sapiehy 12.

" zoologji z podsekcjg: a) anatomji, histologji, cytologji
i genetyki zwierzat, b) systematyki, zoogeografji, fauni-
styki i ekologji zwierzat, ¢) entomologji: Prof. Dr. J, Hir-
schler, ul. $w. Mikotaja 4.

6. " antropologji i prehistorji: Prof. Dr. J, Czekanowski, ul.

Dtugosza 8.

” botaniki: Prof. Dr. S. Krzemieniewski, ul. Sw. Mikotaja 4.

. leSnictwa: Prof. Dr. K. Suchecki, ul. $w. Marka 1

" ochrony przyrody: Prof. Dr. Sz. Wierdak, ul. $w. Marka 1

10. " przyrodniczo-dydaktyczna: Prof. L. lwanicki, ul. Szymo-
nowiczéw 1. Gimnazjum XI.

11. " nauk rolniczych: Prof. B. Janowski, ul. Kochanowskiego 67.

12. " nauk weterynaryjnych: Prof. Dr. Z- Markowski i Prof. Dr.
W. Skowronski, ul. Kochanowskiego 65.

13. . nauk farmateutycznych: Dr. H. Ruebenbauer, ul. Mi-
kotaja 15.

14. " historji i filozofji medycyny i nauk przyrodniczych, prasy

i terminologji lekarskiej: Doc. Dr. W. Ziembicki, ul.
Bielowskiego 6.



15. Sekcja biologji og6lnej, chemji fizjologicznej i fizjologji: Prof. Dr.

6.,

17. ”

8. .,

9.

20.

21. ”

2. .,
23.

24. ”
25. ”
26. "
27. ”
28. ”

20. ”
30. "

Sekcja

R. Weigl, ul. sw. Mikotaja 4.

anatomji, histologji i embrjologji: Prof. Dr. J, Markowski,
ul. Piekarska 52.

higjeny, eugeniki, medycyny spotecznej i opieki zdrowot-
nej studentoéw: Prof. Dr. Z. Steusing, ul. Piekarska 52.
mikrobiologji i epidemjologji: Prof. Dr. N. Gasiorowski,
ul. Piekarska 56.

anatomji patologicznej: Prof. Dr. W. Nowicki, ul. Pie-
karska 52.

medycyny wewnetrznej, patologji ogolnej, farmakologji,
radjologji, fizykoterapji, hydrologji i klimatologji lekar-
skiej: Prof. Dr. M. Franke, ul. Piekarska 52.

medycyny sadowej i kryminalistyki: Prof. Dr. W, Sie-
radzki, ul. Piekarska 52.

chirurgji; Prof. Dr. T, Ostrowski, ul Pijarow 4.
derma.ologji i wenerologji: Prof. Dr. J, Lenartowicz, ul.
Piekarska 69.

neurologji i psychjatrji: Prof. Dr. J, Rothfeld, ul. Pijaréw 6.
okulistyki: Prof. Dr. A. Bednarski, ul. Glowinskiego 7.
oto - laryngologji: Prof. Dr. T. Zalewski, ul. Pijaréw 6.
pedjatrji: Prof. Dr. Fr, Groer, ul. Glowinskiego 5.
potoznictwa i ginekologji: Prof. Dr. K. Bochenski, ul.
Pijaréw 4.

stomatologji: Prof. Dr. A. Cieszynski, ul. Zielona 5 a.
medycyny wojskowej: Putk. Dr. A, Konczacki, ul. Wa-
towa 16.

ORGANIZACJA ZIJAZDU:

inormafcyjna-mieszkaniowa: Dyr. Dr. A, Pohorecki, ul. Gto-
winskiego 7.

naukowo-wystawowa: Doc. Dr. A, Sabatowski, ul. Asnyka 2.

Doc. Dr. J, Sembrat, ul. Sw. Mikotaja 4.
Mr. A, Krzyzanowski, ul. Piekarska 52.



Sekcja wycieczkowa: Doc. Dr. A. Sabatowski, ul. Asnyka 2,
Prof. Dr. A. Zierhoffer, ul Kos$ciuszki 9.
. towarzyska: Prof. Dr. Z. Markowski, ul. Kochanowskiego 65.
Doc. Dr. W. Dobrzaniecki, ul. Gtowinskiego 5.
" prasowa i propagandowa: Doc. Dr. Z. Pazdro, ul. Dtugosza 8.
Doc. Dr. W. Tychowski, ul. Pie-
karska 52.
zwiedzania miasta: Dr. E. Dolinski, ul. Bourlarda 4.
Dr. F. Uhorczak, Tow. Krajoznawcze,
ul. Boularda 5.
. wydawnicza: Prof. Dr. W. Nowicki, ul. Piekarska 52.
Prof. Dr. D. Szymkiewicz, ul. Nabielaka 22.
Biuro Komitetu: ul. Piekarska 52, tel. 240-52.

WYSTAWA

Z okazji XV Zjazdu Lekarzy i Przyrodnikéw Polskich odbedzie
sie w lipcu 1937 r. Wystawa Przyrodniczo-Lekarska. Przewidziane
sg dzialy nastepujgce: Naukowy, Opieki Spotecznej, Zdrojowiskowy
oraz Przemystowy. Zgtoszenia uczestnictwa w Wystawie przyjmuje
Komitet do dnia 1 kwietnia 1937. Udziat w dziale naukowym jest
bezptatny.

We wszelkich sprawach dotyczacych Zjazdu zwracaé¢ sie mozna
do Prof. D-ra W. Koskowskiego, Sekretarza generalnego dla nauk
lekarskich (ul. Piekarska 52, tel. 240-52), lub do Prof. D-ra M. Ka-
mienskiego. Sekretarza generalnego dla nauk przyrodniczych (ul.
Ujejskiego 1, tel. 279.58).

ERRATA.

W Nr. 2-im na str. 34 w odezwie ,0d Redakcji" w wierszu 6-ym

od dotu zamiast ,gabinetu” powinno by¢ ,Komitetu".

Tloczono w Zaktadach Graficznych B. WIERZBICKI i S KA w Warszawie, Chmielna 61, fel. 246-93 i 246-94



W. SWIATLOWSKI

SKLAD PRZYBOROW DENTYSTYCZNYCH

WARSZAWA, ZGODA 15. TEL. 615-15

Posiada na sktadzie wszelkie artykuly, wchodzace
w zakres dentystyki i techniki dentystycznej, oraz
posiada na skladzie gotowe koronki porcelanowe
Jageket'a. Wyroby pierwszorzednych fabryk krajo-

wych i zagranicznych.

Poleca dobre amalgamaty i cementy po wyjatkowo niskich cenach

RAFINERJA METALI SZLACHETNYCH

Turczynski, Rapke i S-ka

WARSZAWA
Biuro: Marszatka Focha 4. Tel. 2-54-54
Fabryka: Chtodna Nr. 5. Tel. 5-10-28

W zakres dziatalnosci Reflner]! wchodzi:

Zakup i przeréb odpadkéw z pracowni dentystycznych i ztotniczo-
jubilerskich. WYROB ZOtTA DENTYSTYCZNEGO. BIALE ZtOTO
DENTYSTYCZNE. Platyna, stopy biate, stopy ztoto-platynowe i pla-
tyno-lIrydowe. Plytki do zebéw Steela. Przerébki amalgamatéw me-
tali szlachetnych | wydzielanie z nich rteci, ztota, srebra i platyny.
Analizy rud i mineratéw metali szlachetnych.
Stop ztota z palladem i srebrem na korony, odlewy i lutowie-

ZLECENIA ZAMIEJSCOWE WYKONYWAMY ODWROTNA POCZTA



PANSTWOWY
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DZIAt SUROWIC I SZCZEPIONEK

POLECA:

W WARSZAWIE

la WSZELKIE SUROWICE
| SZCZEPIONKI DO CELOW
LUDZKICH - LECZNICZYCH
I ZAPOBIEGAWCZYCH

Za.INSULINE

3A riTuITROL (wyciqg z tylne-

go ptata przysadki moézgowej).



