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D N 4 & 3 X

Struktura zebdéw - szkliwo, zebina, cement, miazga.

Szkliwo to tkanka wysoko uwapniona, najtwardsza tkanka cztowieka, faza
mineralna osigga 92%-97% objetosci masowej i posiada unikalng strukture
hydroksyapatytu o wzorze chemicznym Caio(PO4)s(OH).. Kazda utrata szkliwa z
powierzchni zeba lub zaburzenie rozwojowe struktury szkliwa jest utratg ochrony
catego zeba przez czynnikami srodowiska jamy ustne;j.
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Zebina nie jest tak jednorodnym mineratem, faza mineralna maksymalnie
moze stanowié¢ do 60% objetosci masowej, a faza organiczna ponad 20% z duza
zawartoscig kolagenu i innych biatek. Zebina nie jest przygotowana do ekspozycji na
srodowisko jamy ustnej i stanowienia tkanki zewnetrznej zeba tak jak szkliwo. W
budowie zebiny znajdujg sie kanaliki zebinowe, w ktérych znajdujg sie komorki
miazgi odontoblasty, zakonczenia naczyn i witdkien nerwowych wypetnionych
ptynem zebinowym, podobnym do ptynu tkankowego.

W czesci korzenia zeba szkliwo przechodzi w strukture cementu
korzeniowego - kosciopodobnej tkanki tgcznej i zblizonej budowie do zebiny.
Cement korzeniowy, tak jak zebina, nie jest przygotowany do ekspozycji na
srodowiska jamy ustnej i stanowienia tkanki zewnetrznej zeba tak jak szkliwo. Jezeli
do kanalikdw zebinowych dostanie sie substancja chemiczna, moze wywotaé
podraznienie i wywotanie bodzcéw bdlowych, tzw. nadwrazliwos¢ zebiny, grozaca
obnizeniem kondycji miazgi az do utraty jej zywotnosci.

Miazga to cenna tkanka fgczna typu embrionalnego, bogatokomadrkowa, zawiera
liczne komarki, w tym cenne odontoblasty, a takze naczynia krwionosne, wtdkna
nerwowe i siatke widkien kolagenowych od strony zebiny. Petni funkcje odzywczg,
obronng, naprawczg, czuciowg. Odpowiada za zywotnos¢ zeba, utrzymanie jej
aktywne] daje szanse na prawidiowe funkcjonowanie zeba w srodowisku jamy
ustnej i kosci.

Struktura zebdw moze by¢ ostabiona préchnicg i dziatania kwaséw produkowanych
przez bakterie, rozpuszczaniem kwasowym niepréchnicowego pochodzenia,
urazami, wieloletnim S$cieraniem z powodu Zzucia pokarméw i warunkéw
zgryzowych. Dodatkowo istnieje wptyw stomatologicznych instrumentéw tnacych,
ktore wytwarzajg tzw. warstwe mazistg, majaca znaczenie w sytuacji leczenia
odtwodrczego zeba.

Najbardziej zagrazajacg chorobg jamy ustnej w czasie dziecinstwa jest prochnica
zebdw. W tym okresie mogg uwidocznic sie zaburzenia mineralizacji zebdw, ktérych
poczatek byt zainicjowany we wczesniejszym czasie rozwoju cztowieka.
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W Zzyciu dorostym nadal préchnica zagraza utracie jondw wapniowych/
fosforanowych z postepujacg degradacjg struktury zebdéw, dodatkowo moga
ujawnic sie choroba tkanek przyzebia i nowotwory jamy ustne;.

Choroby jamy ustnej sg powigzane z wiekiem cztowieka. Jak starzeje sie jama ustna?
Ten proces dotyczy wszystkich elementdw homeostazy jamy ustnej, a najwazniejsze
z nich to starcie i utrata grubosci pierwotnej szkliwa, obliteracja kanalikow
zebinowych, odstoniecie cementu korzeniowego, obnizenie wysokosci zwarcia
zebow i zmiany w stawie skroniowo-zuchwowym, spadek aktywnosci gruczotow
slinowych i zmiany w skfadzie sliny, scienczenie bfony sluzowej, podatnos¢ na
mechaniczne podraznienia, a w tkankach przyzebia, zaburzenia réwnowagi
koSciotwadrczej, procesy zanikowe kosci wyrostka zebodotowego. Cztowiek wraz z
wiekiem ma tendencje do jedzenia i picia coraz wiekszej ilosci cukréow
prochnicotwadrczych, a ze wzgledu na gorsze odczuwanie natezenia smakow, ten
trend jest narastajgcy.

Zalecenia utrzymania dobrostanu jamy ustnej obejmuja:
1. DIETA

a. nalezy unikad i ogranicza¢ cukry w diecie, zwtaszcza przetworzone pokarmy, typu
,fast food” i rezygnowac z dodawania cukru do naturalnych produktéw (warzywa,
owoce).

b. utrzymanie rezimu czestosci spozywania pokarmoéw do maksymalnie 5 razy
dziennie

c. ograniczanie picia alkoholi zaréowno niskoprocentowych i wysokoprocentowych!
d. rezygnacja z napojow — ,.energetykéw”!

e. rezygnacja z palenia papierosow i e-papieroséw, obie formy sg szkodliwe!

2. HIGIENA

a. Zaleca sie systematyczne (2-3 razy dziennie) usuwanie ptytki nazebnej z
powierzchni zebow i jezyka, za pomocg past i szczoteczek o potwierdzonej

skutecznosci w badaniach klinicznych. Systematyczno$¢ tego nawyku powoduje
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pozytywne zmiany Srodowiska jamy ustnej, co redukuje tworzenie kwaséw i
aktywnosci bakterii ponizej ich szkodliwego poziomu

b. Nie zaleca sie uzywania produktdw do szczotkowania zebow opartych na tzw.
naturalnym ,aktywnym weglu”, poniewaz nie majg one klinicznych badan
potwierdzajgcych ich pozytywny wptyw na szkliwo, a wysoka abrazyjnosé

sktadnikow jest niebezpieczna

3. ODPORNOSC

a. zaleca sie Pt odpornosci powierzchni szkliwa na rozpuszczanie w kwasach,
poprzez dostarczanie zwigzkow wapniowo-fosforanowych, w tym biomimetycznych
hydroksyapatytéw w srodkach do higieny jamy ustnej, co promuje remineralizacje

zebow



