Co 1o jest paradontoza?

Jak choroba sie zaczyna i jak sie rozwijar

Przypomuienie anatomii
i fizjologii z0rowego dzigsta

Tkanka dzigsta, otaczajaca zgby w stanie
zdrowym jest blado-rézowa, jedrna i spre-
zysta. Pas tkanki dzigsta moze by¢ grubszy
i szerszy, albo cienszy i wezszy, dzieli si¢ na
dzigsto przytwierdzone, oraz dzigsto wolne.
W miejscu, gdzie dzigsto brzezne dotyka
zeba znajduje sie wejécie do szczeliny dzig-
stowej. Szczelina dzigstowa w zdrowych
tkankach nie przekracza glebokosci 3 mm.
Jezeli przekracza 3 mm to mowimy juz
o kieszonce dzigstowej. Na dnie szczeliny
(kieszonki dziastowej tkanki dzigsta przy-
rastaja do zeba przyczepami dzigstowymi.
Szeroko$é zdrowego przyczepu dzigstowego
wynosi okoto 2 mm. Na dnie szczeliny dzig-
stowej powstaje plyn dzigstowy, ktory poma-
ga w oczyszczaniu kieszonki i utrzymaniu
tkanek dzigsta brzeznego w stanie zdrowia.
Wzrost wyplywu plynu dzigstowego, kté-
remu towarzyszy tendencja do krwawienia
~ to sg pierwsze objawy zapalenia dzigsta.

Dzigsta i przyzehie w stanie zapalngm
Zapalnie zmienione dzigslo jest zaczer-
wienione i obrzekniete, niekiedy sine.
W poczatkowych stadiach choroby nie ma
bolu. Pacjenci czgsto mowig: nic mnie nie
boli, wiec chyba jest w porzadku. Otoz nie,
bél pojawia si¢ dopiero w zaawansowanych,
a nawet terminalnych stadiach choroby. Od
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poczatku natomiast wystgpuje krwawienie.
Pamigtajmy wiec, ze krwawienie pojawiajace
sie przy szczotkowaniu i nitkowaniu zgbow
jest waznym sygnalem alarmowym i nie
wolno go zaniedbywac¢. Nawet przy nie-
wielkim podraznieniu, np. przy myciu, son-
dowaniu szczeliny dzigstowej. Powoli stan
zapalny nasila sie, powstajg drobne mikro-
owrzodzenia nablonka szczeliny dzigstowe;j.
Przy dalszym nasileniu choroby zaczynaja
si¢ formowac ropnie przyzgbia — definicja:
zlokalizowany ropny stan zapalny tkanek
przyz¢bia. Ropnie moga by¢ pojedyncze
i mnogie, ostre, lub przewlekle, ze wzgledu
na lokalizacje: dzigstowe, przyzebne, oko-
lokoronowe i okotowierzchotkowe. Ropnie
formuja si¢ zwlaszcza tam, gdzie sg pionowe
ubytki tkanki kostnej, otwarte rozwidlenia
korzeni (rozwidlenia korzeni wystepuja
u zebow wielokorzeniowych). Znaczacq rolg
odgrywaja pogorszenie higieny jamy ustnej,
wspdlistniejace choroby. Rozlegle ropnie po-
woduje szybka i rozlegla destrukcje tkanek
przyzebia, w tym kosci, co czg¢sto skutkuje
utratg zeba, zwlaszcza u osob z zaawanso-
wang chorobg i ubytkiem kostnej otaczajace]
z¢by.

Wazna uwaga: Rozwazmy sytuacje, pa-
cjent zauwaza krwawienie z dzigsel przy
zabiegach higienicznych, przy positkach.
Gdzie kierujemy pierwsze kroki? Do in-
ternetu. Korzystanie z porady dr Google
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moze/musi nas jednak ukierunkowac na
zakup pasty do zebow, prawdopodobnie
tej, ktora jest aktualnie najlepiej pozycjono-
wana w rankingu Google. Jezeli sktadniki
farmakologiczne zawarte w pascie stlumia
krwawienie, moze to u$pi¢ nasza czujnosc
i odwlec w czasie wizyte u lekarza stomato-
loga. W tym czasie choroba, pomimo braku
objawéw uchwytnych przez pacjenta, przy
zmniejszonym krwawieniu, rozwija si¢
w ukryciu... Zmniejsza to nasze szanse na
szybkie podjecie skutecznej terapii.

Wty flory bakteryfney ¢ plytke
nazgbnef na rozwej choroby

Na zebach w jamie ustnej wytrgca sig¢
plytka nazebna. Plytka nazgbng nazywamy
konglomerat resztek pokarmowych, ztusz-
czonego nablonka, wytracajacych sig bialek
$liny i przede wszystkim olbrzymiej liczby
bakterii. Jest to zywa struktura, ktéra doj-
rzewa w miare uplywu czasu. Rdzne szczepy
bakteryjne wspieraja si¢ wzajemnie, w prze-
ksztalcaniu plytki nazebnej w $rodowisko
jeszcze bardziej korzystne dla swojego roz-
woju, a jednoczesnie coraz bardziej szkodli-
we dla organizmu gospodarza. Przykladowo
bakterie zawarte w plytce nazebnej (dzigki
temu, ze wystepuj¢ w ,, druzynie”) sg bar-
dziej odporne na dzialanie antybiotykow.
Nawet bakterie saprofityczne, poczatkowo
nieszkodliwe dla tkanek przyzebia stang si¢
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zrédiem draznienia patologicznego, kiedy
ich procentowe zastapienie zwigkszy sig
ponad norme. Jednoczesnie im dtuzej piyt-
ka nazebna zalega na z¢bach, tym bardziej
zwieksza sie zastapienie bakterii beztleno-
wych i jednoczesnie nasila si¢ draznienie
bakteryjne. Dlatego tak wazna jest regular-
na, doktadna higiena jamy ustnej. Plytka
nazebna, ktdra si¢ odklada na koronach
zebow, jak rowniez ta, ktora przenika do
szczeliny dzigstowej i odklada si¢ na korze-
niach zebow. jest silnie patogenna dla tkanek
przyzebia otaczajgcych zab. W jamie ustnej
jest ponad 700 szczepow bakteryjnych. Licz-
ba bakterii w ustach u zdrowego czlowieka
jest wieksza niz liczba ludzi zamieszkujgcych
ziemie. Zaskakujace, prawda? W normal-
nych warunkach zdrowego przyzgbia flora
bakteryjna jest saprofityczna, tzn. jej obec-
nos¢ jest nie tylko neutralna, a nawet ko-
rzystna dla naszego organizmu. Jednak gdy
dojdzie do zmian w iloéci poszczegdlnych
szczepow bakteryjnych, kiedy nadmiernie
rozmnoza si¢ patologiczne bakterie wtedy
zaczynaja sie nasze problemy z tkankami
i narzadami jamy ustnej. Bakterie szkodli-
we dla twardych tkanek zebow wywoluja
prochnice, bakterie szkodliwe dla tkanek
przyzebia wywolujg zapalenia dzigsel i za-
palenia przyzebia.

Zapalenie dzigsta jest uleczalne, to znaczy
mozna go wyleczy¢, bez trwalych nastgpstw
anatomicznych. W poczatkowym okresie
dochodzi do przekrwienia i obrz¢ku broda-
wek dzigstowych, dziasta brzeznego, Tkan-
ki dzigsta staja si¢ bolesne, fatwo krwawig
przy szczotkowaniu, przy drobnych urazach
mechanicznych podczas przyjmowania po-
sitkow, itp.

Jezeli na tym etapie dojdzie do poprawy
higieny, usunigcia miejsc zalegania plytki
nazebnej, a nasz organizm przy pomocy
uktadu odpornosciowego nabierze przewagi
to dojdzie do zahamowania procesu zapal-
nego i nie dojdzie do zniszczenia tkanek
przyzebia. Sytuacja ulegnie normalizacji

W jaks sposch bakterie
niszezq thanki przyzebia?

Kiedy bakterie przedostang si¢ przez
zniszczony nablonek kieszonki do tkanki
podnabtonkowej i dalej beda przenikac
w kierunku szpary ozgbnej (miejsce gdzie
sa wiokna ozebnowe tacza zab z koscia)
i ko$ci wyrostka zebodolowego otaczajycej
7ab, dochodzi do nieodwracalnych ubytkéw
tkanek. Na tym etapie choroby méwimy juz
o paradontozie. Najbardziej szkodliwe dla
tkanek przyzebia sg bakterie G (=), ktore
powoduja uwalnianie czynnikéw wywolu-
jacych zaréwno destrukcjg tkanki kostnej,
co prowadzi do resorpcje kosci, jak rowniez

niszczenie tkanek miekkich przyzebia
i uszkodzenia wldkien ozebnowych. Na sa-
mym koncu dochodzi do uszkodzenia tka-
nek cementu pokrywajacego korzen zgba.
W ten sposob z kieszonki dzigstowej rozwija
sie kieszonka przyz¢bna. Choroba przeszia
do stanu, w ktérym pojawiaja si¢ nieodwra-
calne zmiany anatomiczne i histologiczne.

Ubythi thante kostref woket zebow
w przebiegu paradontozy

Tkanka kostna w zdrowym organizmie
podlega ciaglej przebudowie, oznacza to, ze
taka sama ilo§¢ kosci powstaje, jak zostala
zresorbowana. Przy paradontozie ubytek
kosci wokol zebow powstaje wtornie do
stanu zapalnego tkanek migkkich dzigsta
i jest wynikiem zaburzenia migdzy pro-
cesem nowotworzenia i resorpcji kosci.
W wyniku draznienia bakteryjnego tkanek
migkkich kieszonki przyzebnej ma miejsce
nadmierna stymulacja komorek resorbu-
jacych kos¢. Dochodzi wigc do przewagi
procesow niszczenia tkanki kostnej, co
skutkuje powstawaniem poziomych i rza-
dziej pionowych ubytkow kosci. Zauwaza-
my obnizanie wysokosci kostnych przegrod
miedzyzebowych, oraz kostnych przegrod
miedzykorzeniowych u zgbéw wielokorze-
niowych. Rzadziej, u okoto 10-30% pacjen-
tow dochodzi do powstawania pionowych
ubytkow kostnych.

Rozwijajg sie kieszonki kostne, wokot
korzeni zebéw. Dochodzi rowniez do
ubytku kosci pomigdzy korzeniami zgbow
wielokorzeniowych — powstajg tzw. ubytki
furkacyjne.

Poziome ubytki tkanki kostnej sa najczg-
éciej rozlane i trudniej poddaja sig leczeniu.
Pionowe ubytki kostne, tzw. kieszonki
kostne, mozna leczy¢, wyniki zabiegow re-
generacyjnych sy bardziej przewidywalne,
a w zaleznoéci od nasilenia zmian choro-
bowych i czasu w ktérym choroba zostata
zdiagnozowana i rozpoczgto leczenie moz-
na liczy¢ na skuteczne wyniki zabiegow
regeneracyjnych.

I na koniec pytanie, czy wszyscy wiemy, o
oznacza po polsku sfowo paradontoza? Jezli
nie to warto zapamigta¢. Paradontoza — jest
to bakteryjne zapalenie tkanek przyzebia.

Jak w kazdym stanie zapalnym najwigkszy
wplyw na spowolnienie przebiegu choroby
ma kontrola zapalenia. Jest to mozliwe dzig-
ki wzmozonej, dokladnej i dopasowanej do
kazdego przypadku higienie jamy ustnej.
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