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Molarno inicizivna hipomineralizacija (MIH)

Globalno breme, ki prizadane vsakega sedmega otroka'?

MIH je pogosta razvojna motnja, ki prizadene primarno enega ali vec prvih stalnih ko¢nikov. Centralni sekalci so prav tako lahko
prizadeti, vendar se to zgodi manj pogosto. Mozna je tudi hipomineralizacija drugih mle¢nih koénikov (HSPM) ali podoc¢nikov?.
Otroci s HSPM imajo do petkrat vecje moznosti za razvoj MIH v stalnem zobovju. Obstajajo velike razlike v resnosti stanja, ki
segajo od rahlih opacénosti do posteruptivnega razpada sklenine.

Trenutno je etiologija MIH $e vedno neznana. Opisane so bile povezave s prenatalno, perinatalno in postnatalno obolevnostjo,
izpostavitvijo antibiotikom ali spojinam kot so dioxin, bisfenol A in polikloriran bifenil, vendar za to Se vedno manjkajo zadostni

dokazi.

Klini¢na slika

® Razmejene opacnosti, s kremasto belimi, rumenimi ali rjavimi zabarvaniji

e Okvarjena sklenina ima normalno debelino (razen e je prislo do posteruptivnega razpada)

e Lerzije se lahko pojavijo asimetri¢no

e Ce je prvi ko¢nik hudo prizadet, obstaja ve¢ja moznost, da je prizadet tudi kontralateralni kocnik
e Lezije na centralnih sekalcih so obicajno blazje, vendar so véasih lahko precej neestetske

\

Blaga MIH Zmerna MIH Huda MIH MIH s prizadetimi sekalci
Z dovoljenjem Dr. Van Amerongen, Z dovoljenjem Prof. Baroni, Italija Z dovoljenjem Prof. Baroni, Italija Z dovoljenjem prof. Baroni, Italija

Nizozemska

Simptomi

e Preobcutljivost in zmanj$ana odzivnost na lokalni anestetik
e Hitro napredovanje kariesa
e Posteruptivni razpad sklenine

Klinicna obravnava MIH je zahtevna

zaradi:

e Preobcutljivosti in hitrega razvoja kariesa na prizadetih zobeh
e Tezave pri doseganju anestezije

* Omejeno sodelovanje mlajsih otrok

e Ponavljajo¢i marginalni razpad restavracij

® Pogosto je potrebno vedje Stevilo obiskov

Otroci z MIH pogosto razvijejo strah pred zobozdravnikom kot posledica
invazivnih in celo bolecih izkusenj pri zobozdravniku v rani mladosti.



/ MI Treatment solutions

/acetna terapevtska intervencija

Motivacija pacientov naj bo prvi korak

e Umivanje zob dvakrat na dan z zobno pasto, ki vsebuje vsaj Remldent

1000 ppm fluoridov. Vsebnost fluoridov naj bi bila prilagojena
starosti pacienta; z leti je zazeleno, da se koncentracija zvisa

e Uporaba identifikacijskih orodij kot so GC Tri Plaque ID Gel
lahko pomaga pri identifikaciji kariogenega plaka, motivira pacienta
in mu pokaZze priloznosti za optimizacijo tehnike $¢etkanja

e Pogostemu vnosu sladkorja in kisle hrane se je potrebno izogibati

Z dovoljenjem Dr. Rouas, Francija

Okrepitev in desenzitizacija z GC Tooth Mousse,
GC Ml Paste Plus in Ml Varnish

Topikalna zdravljenja so uporabna pri okrepitvi zob in zmanj$anju obcutljivosti pri MIH.
Nanos Recaldent (CPP-ACP), ki vsebuje visoke ravni bio-dosegljivega kalcija in fosfata,
se je v tem primeru izkazal kot zelo ucinkovit.*®

Tooth Mousse (brez fluoridov)/MI Paste Plus (900 ppm fluoridov)

- topikalna krema z Recaldent (CPP-ACP) za dnevno aplikacijo doma
- nanesemo po $¢etkanju, pred spanjem, brez izpiranja

- nudi dodatno zaséito zob

- nevtralizira kisline v ustih

Tooth Mousse ali Ml Paste Plus?

Tooth Mousse in Ml Paste Plus lahko uporabimo pri nekaterih indikacijah. Tooth Mousse

je priporocen za otroke mlaj$e od Sest let, v izogib nevarnosti za fluorozo in v primerih, ko

P

dodatno nadomescanje fluoridov ni potrebno ali zazeleno. Za no¢no aplikacijo je Tooth

) B ) . MI Paste Plus zmanj$a poroznost
Mousse priporoc¢en do 12. leta, Ml Paste Plus pa se lahko uporablja po tem letu starosti. in izbolj§a homogenost
hipomineralizirane sklenine

Za dovoljenjem Dr. Crombie, Avstralija

MI Varnish (22600 ppm fluoridov)

- lak z Recaldent (CPP-ACP) za nanasanje v ordinaciji vsake 3 mesece
- pred nanosom profilakti¢no oéistimo zobe
- tesno zapre dentinske kanalcke; zobje vec niso obcutljivi, na zobeh pa ostane tanek sloj laka

Pred uporabo natan¢no preberite navodila za uporabo.

Z dovoljenjem Prof. Gaton Hernandez,
§panija

Z dovoljenjem Dr. Marinova, Bolgarija Z dovoljenjem Dr. Rouas, Francija Z dovoljenjem Dr. Rouas, Francija



Zascita povrsine z GC Fuji TRIAGE

Fuji TRIAGE, tekoci stekloionomer pomaga zascititi povrsine pred nastankom
kariesa in preobcutljivosti

e Fuji TRIAGE se kemi¢no veze v vlaznem okolju
e Zobije so lahko zas¢iteni Se preden do konca izrastejo
e Strjevanje Fuji TRIAGE roza barve lahko pospe$imo z modro lu¢ko

Zgodnja zas¢ita je pomembna, da se izognemo komplikacijam

e Hitro in enostavno nanasanje; popoln za prvi ukrep

® Pomaga, da odlozimo ali se celo izognemo bolj invazivnim ukrepom

e Glede na to, da proceduro otroci na splosno dobro prenasajo, je nevarnost
za razvoj strahu pred zobozdravnikom razmeroma nizka

Z dovoljenjem Prof. Gatén Hernandez, Spanija
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Restorativno zdravljenje

Minimalno invazivne restavracije z uporabo EQUIA Forte HT

Dolgorocne restavracije

Steklasti hibrid EQUIA Forte HT je primeren za dolgoroéne, minimalno invazivne restavracije. Poleg tega je moznosti hitrega

in zajetnega vnasanja prednost pri mladih nemirnih pacientih.

e Kemijska adhezija in toleranca do vlage EQUIE Forte HT sta velika prednost glede na to, da je adhezija na hipomineralizirano
sklenino velik izziv.

e \/ primeru tezav pri anesteziji zob lahko uporabimo pristop atravmatskega restorativnega zdravljenja (Atraumatic Restorative
Treatment- ART); karies ro¢no odstranimo pred nanosom EQUIE Forte HT.®

e Kadar so lezije zelo dobro razmejene in ni potrebno veliko dodatnega odnasanja zobne substance, lahko uporabimo kompozit.

Zacasne terapevtske restavracije

e V nekaterih primerih hude MIH, dokonéna oskrba zoba zaradi starosti pacienta ni mozna takoj. Vseeno pa je potrebno
zgodnje zdravljenje za zaustavitev karioznega procesa.

e Stekloionomer ali polno kovinska krona, cementirana s stekloionomernim cementom so tako lahko indicirani v ¢asu ¢akanja
na dokonéno oskrbo kot je kompozitna ali indirektna restavracija.

Z dovoljenjem Dr. Rouas, Francija

Ortodontska resitev

V dolocenih ortodontskih pogojih je indicirana ekstrakcija hudo prizadetih prvih stalnih koénikov. Idealen trenutek je, ko se pri¢ne
kalcifikacija razcepi$c¢a drugega molarja. Po navadi okrog starosti 8,5- 9 let. Ekstrakcija v tem momentu favorizira spontano
migracijo drugega molarja; rezultati so po navadi boljsi v zgornjem zobnem loku kot v spodnjem.



Kontrola

Rezim kontrolnih obiskov prilagojen odzivu na zdravljenje

Frekvenca kontrolnih obiskov je pri pacientih z MIH obicajno vi$ja zaradi visje dovzetnosti za karies. V mislih je treba imeti nekaj

iztocnic:

¢ Restavracije je potrebno redno kontrolirati, saj je adhezija na hipomineralizirano sklenino slaba

e Pomembno je ohranjati pacientovo dosledno vzdrzevanje ustne higiene doma in redno presojati ucinke le-tega

¢ Pacientova ustna higiena (s Tri Plaque ID Gel) in prehranjevalne navade naj bodo redno ocenjene

e Zaclasne terapevtske restavracije morajo biti spremljane in zamenjane, ko razmere postanejo primerne za dokonéno oskrbo

Pomemben del preventivne strategije je skrb za ustno higieno doma. Klju¢no je motivirati in izobraziti otroka oziroma skrbnika,
saj so oni tisti, ki bodo morali vzdrZevati dobro ustno higieno in zdrav prehranski vnos.

Program Dentonauts poudarja, da mora biti vsak obisk zobozdravnika za otroka pozitivna izku$nja. To je pomembno za zagotovitev
dolgoro¢ne dovzetnosti za zdravljenje in dozivljenjsko, zdravo funkcioniranje.
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Plan zdravljenja MIH z minimalnimi posegi

Okvir za zdravljenje, osredotoceno na bolnika

savnikov ¢
defpVntiOViveg,
Qan/ 5

Prilagajanje zdravljenja MIH individualnim razmeram posameznega

KONTROLA
glede na pacientovo pacienta je bistveno. Spodnji razpored bo olajsal izbiro nujno
dovzetnost potrebnih posegov. Pokaze tudi, kateri GC izdelek je posebej

e
X
Janja dejavnikoV wed

primeren za vsak posamezen individualiziran plan zdravljenja.
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PREPOZNAVA PREPRECITEV

Vseh primerov I
. Fuji Triage Povrinska za¢ita / zatesnitev

iloeuipio
A

MI Varnish Okrepitev / desenzitizacija

Tri Plaque ID Gel

Ugotovitev nivoja ustne higiene

Dieti¢ne inform acije Standardna skrb za ustno higieno

Zobna pasta s fluoridi §
Q

Tooth Mousse / Okrepitev / desenzitizacija

MI Paste Plus

OBNOVA

EQUIA Forte HT Dolgoro¢na Ml restavracija

Kompozit Dolgoroc¢na restavracija

Stekloionomer Zacasna oskrba

Polno kovinska krona

Razcepisce korenin drugega kocnika vidno na rentgenu?  ne

KONTROLA L

Ekstrakcija
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GC Tri Plague ID Gel, tuba 40 g (36 ml)

004273 |GC Tri Plaque ID Gel, 1 x40 g (36 ml)

00 o e bad0g

GC Tooth Mousse Assorted pakiranje

900467 Skatla 5 tub, razvricenih (1 vsakega okusa)
(Melona, Jagoda, Tutti-Frutti, Meta, Vanilija) EEP

463299 Skatla 10 tub, razvricenih (2 od vsakega okusa)
(Melona, Jagoda, Tutti-Frutti, Meta, Vanilija) EEP

GC Tooth Mousse, 10 tub istega okusa

463301 | Jagoda EEP | 463303 Meta EEP 463300 | Vanilija EEP

463302 | Melona EEP | 463304 |Tutti Frutti EEP

GC Ml Paste Plus Assorted pakiranje

Skatla 5 tub, razvrcenih (1 vsakega okusa)
900466 (Melona, Jagoda, Tutti-Frutti, Meta, Vanilija) EEP

463310 Skatla 10 tub, razvrséenih (2 od vsakega okusa)
(Melona, Jagoda, Tutti-Frutti, Meta, Vanilija) EEP

GC Ml Paste Plus, 10 tub istega okusa

463311 Meta EEP 463313 |Melona EEP| 463315 |Tutti Frutti EEP

463312 | Jagoda EEP | 463314 | Vanilija EEP

a enojna doza (0,40

MI Vamnish zacetno pakiranje

MI Varnish zac¢etno pakiranje, 10 enojnih doz MI Varnish
900746 ‘(SJagod + 5 Meta) in Scetke EEP

MI Varnish Refill, 35 enojnih doz in $¢etke

900747 ‘ Jagoda EEP 900748 Meta EEP
MI Vamish kliniéno pakiranje, 100 enojnih doz in $¢etke
900749 ‘ Jagoda EEP 900750 Meta EEP

GC Fuji TRIAGE CAPS (zme$an volume na kapsulo 0,13 ml)

Refill pack: skatla 50 kapsul

003297 Roza EEP 003298 Bel EEP

GC Fuji TRIAGE prah /tekocina

1-1 pack: 15 g prah, 10 g tekocina, 6 g Dentin Conditioner in pripromocki

003295 Roza EEP 003296 Bel EEP

QUIA Forte eS$an volume na kapsulo 0,14

Intro pack: skatla z 20 kaspulami EQUIA Forte HT Fil, 20 enojnih doz
EQUIA Forte premaza (0.1 ml) & aplikatorji za enkratno uporabo

901554 ‘ A2 EEP ‘ 901555 ‘ A3 EEP ‘ 901556 ‘ B2 EEP

Promo Pack: 2 skatli z 50 kapsulami EQUIA Forte HT Fil,
EQUIA Forte premaz (4 ml) & aplikatorji za enkratno uporabo

901557 A2 (x2) EEP 901559 A3 (x2) EEP

901558 A2-A3 EEP 901560 B2-A3 EEP

Na voljo so tudi druga¢na pakiranja; za dodatne informacije
poglejte spletni katalog.

GC Tri Plaque ID Gel, GC Tooth Mousse, GC Ml Paste Plus, Ml Varnish, GC Fuji Triage in EQUIA Forte HT so blagovne znamke GC.

Preverite webinar: ,Hypomineralised enamel (MIH) -
coming to a child near you!” ki ga bo imel Prof. David Manton
iz Melbourne Dental School v Avstraliji.
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