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Streszczenie

Wprowadzenie. Estetyka odgrywa niezmiernie istot-
ng role we wspolczesnej stomatologii. Dobor odpo-
wiedniego koloru zebow stanowi wazny element wspoi-
decydujgcy o pomysinosci leczenia i zaakceptowaniu
uzupetnienia protetycznego przez pacjenta. W ostatnim
czasie pojawito si¢ wiele urzqgdzen pomocniczych, po-
zwalajgcych lekarzowi szybko i jednoznacznie okresli¢
wiasciwy kolor zebow.

Cel pracy. Celem pracy byla ocena mozliwosci
obiektywnego doboru koloru zebow przy zastosowaniu
roznych metod. Analizie poddano rowniez zgodnosé tej
procedury wykonanej przez roznych lekarzy.

Metody badania. Badanie przeprowadzono na pod-
stawie ankiety dotyczqcej doboru koloru zebow. W
doswiadczeniu wzielo udziatl 6 lekarzy, 3 kobiety i 3
mezczyzn. Kazdy z nich zbadat grupe 21 tych samych
studentow stomatologii w wieku od 22 do 28 lat. Okre-
Slano kolor zgba 11 na podstawie kolornikow: Vita
Classical i 3-D-MASTER w swietle naturalnym oraz
przy zastosowaniu spektrofotometru Vita EasyShade
przy swietle dziennym i przy swietle lampy unitu.

Wyniki. Uzyskane wyniki poddano analizie staty-
stycznej. Maksymalna liczba jednakowych wskazan
koloru przez lekarzy u tego samego pacjenta, dla obu
kolornikéw, wynosita 4. Spektrofotometr Vita Easysha-
de, dla kolornika Vita Classical, okreslit ten sam ko-
lor przez szesciu lekarzy tylko u jednego pacjenta przy
Swietle naturalnym i u dwoch przy swietle lampy unitu.
Dla kolornika 3-D-MASTER urzqdzenie wskazato ten
sam kolor maksymalnie przez pieciu lekarzy.

Summary

Introduction. The aesthetic performs important part
in the present dentistry. The selection suitable colour
of teeth often determines success in the treatment and
is necessary to accepting denture by the patient. Lately
appeared many devices to quick and univocal qualifity
the proper colour of teeth.

Aim of the study. The aim of this study was the esti-
mation the possibility objective selection the colour of
teeth at the use different methods. One analysed also
the agreement of this procedure executed by different
dentists.

Methods research. The investigation was passed on
the ground the concerning questionnaire. In the expe-
rience took a part 6 dentist. Every from them examined
the group 21 the same students of the dentistry aged
from 22 to 28 years. One qualified the colour of tooth
11 on the ground shade tabs: Vita Classical and 3-D-
-MASTER in the natural light and at the use the spec-
trophotometer Vita EasyShade at day s light and at light
of the unit.

Results. Obtained results were subjected to the qu-
antitative analysis. The maximum number of similar
indications of colour by dentist at the same patient, for
both shade tabs, carried out 4. The spectrophotometer
Vita Easyshade, for Vita Classical, qualified the same
colour by six dentist only at one patient at natural li-
ght and at two at light of the unit. For 3-D-MASTER
the device showed the same colour a maximum by five
dentist.

*Praca wygtaszona na XXVIII Konferencji Sekcji Protetyki, Centrum Kongresowe OSSa k/Rawy Mazowieckiej, 15-16 paz-

dziernika 2010 r.
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Wprowadzenie

W ostatnich latach dbato$¢ o wyglad zewnetrz-
ny stala si¢ waznym elementem zycia spoteczne-
go. Poprawa estetyki powoduje wzrost poczucia
wlasnej wartosci 1 odgrywa istotng role w kontak-
tach migdzyludzkich. Waznym elementem nasze-
go wygladu jest ,,pigkny u$Smiech”, stad estetyka
spelnia niezmiernie istotng role we wspotczesnym
leczeniu stomatologicznym (1). W celu spetnienia
oczekiwan pacjenta nalezy zwraca¢ uwage m.in. na
ksztalt zebow, ustawienie w tuku i barwe (2). Dobor
odpowiedniego koloru zeboéw stanowi wazny ele-
ment wspotdecydujacy o pomys$lnosci leczenia i
zaakceptowaniu uzupetnienia protetycznego przez
pacjenta. Kolor i wyglad zebow sg zjawiskiem zto-
zonym, zaleznym od wielu czynnikow, takich jak
warunki o§wietlenia, przezroczystos$¢, zadymienie,
rozpraszanie $wiatla i potysk. Rowniez ludzkie oko
1 mozg wplywaja na ogolne postrzeganie koloru
zebow (3). Wzrokowa percepcja koloru moze by¢
zaburzona przez rézne czynniki, takie jak: warunki
oswietlenia, kolor dzigsta i najblizszego otoczenia,
a takze przez typ 1 ksztalt uzytego kolornika oraz
jego ustawienie wzgledem zeba. Ponadto réznice w
doborze koloru mogg by¢ wynikiem indywidualne;j
zdolno$ci rozrdzniania koloru przez badajacego, a
takze moga zaleze¢ od jego do§wiadczenia klinicz-
nego (4, 5). W pewnych warunkach o$wietlenia oko
ludzkie moze odbiera¢ jedng wersje koloru, ale przy
ich zmianie percepcja koloru moze by¢ inna i pro-
wadzi¢ do doboru koloru r6znigcego si¢ catkowicie
od wyjsciowego. Czasami kliniczny dobodr koloru
z¢bow uzupelnia si¢ wykonaniem slajdow, fotogra-
fii lub ,,mapingu” koloréw wykonywanych na od-
recznych rysunkach zebow. Takie dodatkowe §rod-
ki pomocnicze nie przedstawiaja jednak doktadnie
natury koloru, a jedynie dostarczajg informacji na
temat charakteryzacji powierzchni projektowanych
uzupehien protetycznych (6).

Na oceng koloru z¢gbow w sposob obiektywny
pozwala rozwdj réznych urzadzen dokonany w
ostatnich latach. Obecnie pomiar koloru jest moz-
liwy przy zastosowaniu szeregu metod, nie tylko
poprzez wizualng ocen¢ z kolornikami, ale takze z
wykorzystaniem spektrofotometrii, kolorymetrii i
komputerowej analizy obrazow cyfrowych (3). Z
przestrzeni koloréw najczesciej jest dzi§ stosowa-

ny system CIELAB (Komisja Internationale de I’
Eclairage). Wielu badaczy z r6znych krajow przy
uzyciu technik instrumentalnych podaje wartosci L
*, a* b*(7), gdzie parametr ,,L” oznacza jasnos¢
(lightness) barwy, o zakresie warto$ci 0 (czarny) do
100 (biaty), parametr ,,a” przyjmuje warto$ci ujem-
ne i dodatnie, okres$lajagc zmiennos$¢ od zieleni do
purpury, podobnie parametr ,,b” 0znacza zmiennos$¢
od bigkitu do zéttego.

W ostatnim czasie pojawilo si¢ wiele urzadzen
pozwalajacych lekarzowi szybko 1 jednoznacznie
pomoc w okresleniu wlasciwego koloru zebow.
Warto$¢ ich przydatnosci przy ocenie koloru zgbow
jest jednak rézna (8, 9).

Cel pracy

Celem pracy byta ocena mozliwosci obiektyw-
nego doboru koloru zgbdw przy zastosowaniu roz-
nych metod. Analizie poddano réwniez zgodnos$¢
tej procedury wykonanej przez réznych lekarzy.

Metody badania

Badanie przeprowadzono na podstawie ankiety
dotyczacej doboru koloru zebow. W doswiadczeniu
wzieto udziat 6 lekarzy stomatologow, pracowni-
kéw Kliniki Protetyki UM w Poznaniu, w réznym
wieku, 3 kobiety 1 3 m¢zczyzn. Kazdy z nich zba-
dat grupe 21 tych samych studentéw stomatologii
w wieku od 22 do 28 lat. Oceniano zab 11, na po-
wierzchni wargowej, w srodkowej czgsci. Wybor
zeba spowodowany byl stosunkowo tatwym do-
stepem do badanej powierzchni. Ponadto w przy-
padku siekaczy centralnych szczeki wystepuje naj-
mniejsza zmienno$¢ koloru w stosunku do innych
grup zebowych (10). Wszystkie badania przepro-
wadzono na tym samym unicie stomatologicznym.
Wyniki odnotowywano w ankiecie. Przed rozpo-
cz¢ciem badania zab przeptukiwano wodg i osusza-
no. Przed kazdym badaniem dokonywano wymia-
ny jednorazowej ostonki i kalibrowano urzadzenie.
Zgodnie z zaleceniami producenta zwracano uwa-
g¢, aby wierzchotek sondy lezat doktadnie 1 prosto-
padle do powierzchni zeba.

W pierwszej czes$ci badania kazdy lekarz okreslat
kolor zeba przy $§wietle dziennym wedtug standar-
dowych kolornikow, a nastepnie przy zastosowa-
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Ryc. 1. Spektrofotometr Easyshade firmy Vita.

niu spektrofotometru Vita EasyShade przy swietle
dziennym 1 przy wiaczonym S$wietle lampy unitu
(ryc. 1). Urzadzenie pokazywalo wyniki dla dwoch
kluczy koloréw: Vita Classical i 3-D-MASTER
(ryc. 21 3). Rowniez w metodzie wizualnej wyko-
rzystano te dwa kolorniki.

Kolornik Vita Classical obejmuje 16 koloréw
(A1—-D4), podzielonych w cztery grupy odcieni: A
— czerwono-brazowy, B — czerwono-z6tty, C — sza-
ry i D czerwono — szary (ryc. 2). Natomiast kolor-
nik 3-D-MASTER jest to bardzo zaawansowany
klucz, zawierajacy 26 kolorow podstawowych i trzy
dla zgbow wybielonych (ryc. 3). Kazdy kolor skta-
da si¢ z trzech elementow: pierwsza cyfra oznacza
jasnos¢ (1-5), druga intensywno$¢ koloru (1-3), a
litera tonacj¢ (M — posredni ton, R — czerwonawy,
L — Zzottawy).

Wyniki umieszczono w tabelach i poddano ana-
lizie statystycznej.

Wyniki

Maksymalna liczba jednakowych wskazah ko-
loru przez lekarzy u tego samego pacjenta, dla obu
kolornikéw, wynosi 4. Spektrofotometr EasyShade
natomiast dla kolornika Vita Classical przy §wietle
dziennym okres$lono ten sam kolor przez wszyst-
kich 6 lekarzy tylko u jednego pacjenta (P14). U 6
pacjentow urzadzenie okreslito ten sam kolor przez
5 lekarzy. Najcze$ciej wybierane byty: kolor B2
(33%) i kolor A1 (28%). Przy $wietle lampy unitu
udwoch pacjentéw (P14 1 P18) urzadzenie okreslito
ten sam kolor przez wszystkich lekarzy. U 6 pacjen-
tow urzadzenie okreslito ten sam kolor przez 5 leka-
rzy. Najczesciej wybierane byly: kolor B2 (35%) 1

Ryc. 2. Kolornik Vita Classical.
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Ryc. 3. Kolornik 3-D-Master.

kolor A1 (28%) (tab. I). Wskazania urzadzenia przy
$wietle dziennym i przy §wietle lampy unitu pokry-
waja si¢ w 77% przypadkow.

Dla kolornika 3-D-MASTER przy $wietle na-
turalnym urzadzenie okreslito ten sam kolor mak-
symalnie przez 5 lekarzy tylko u jednego pacjenta
(P2). U 2 pacjentow urzadzenie okreslito ten sam
kolor przez 4 lekarzy. Najczg$ciej wybierane byty:
kolor 2LL1,5 (17%) i kolor 2,5L1,5 (14%). Natomiast
przy $wietle lampy unitu urzadzenie okreslito ten
sam kolor u jednego pacjenta (P2), réwniez tylko
przez 5 lekarzy. U 4 pacjentow urzadzenie okreslito
ten sam kolor przez 4 lekarzy. Najczesciej wybie-
rane byty: kolor 2,5L.1,5 (17%) i kolory 21,5 oraz
2,5M1 (po 16%) (tab. II). Wskazania urzadzenia
w zalezno$ci od o$wietlenia pokrywaja sie w 58%
przypadkow.

Wskazania lekarzy pokrywajg si¢ ze wskaza-
niami spektrofotometru w 19 na 123 przypadkach
(15%) przy swietle dziennym i w 21 na 123 przy-
padkach (17%) przy $wietle sztucznym w przypad-
ku kolornika Vita Classical. Niezaleznie od o$wie-
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Tabela I.Wskazania spektrofotometru Easyshade dla kolornika Vita Classical

6-krotne jednakowe wskazanie

5-krotne jednakowe wskazanie

Przy swietle dziennym

Najczesciej wybierane kolory: B2 (33%) 1 A1 (28%)

Przy $wietle lampy unitu

Najczesciej wybierane kolory: B2 (35%) 1 A1 (28%)

Tabela I1.Wskazania spektrofotometru Easyshade dla kolornika 3-D-MASTER

6-krotne jednakowe wskazanie

5-krotne jednakowe wskazanie

4-krotne jednakowe wskazanie

Przy $wietle dziennym

1

Najczesciej wybierane kolory: 2L.1,5 (17%) 2,5L.1,5 (14%).

Przy $wietle lampy unitu

0

1

4

Najczgsciej wybierane kolory: 2,51.1,5 (17%) 1 2LL1,5 oraz 2,5M1 (po 16%)

tlenia najwiecej zgodnych wskazan u jednego leka-
rza to 6 na 20 pacjentéw (30%). Dla kolornika 3-
-D-MASTER wskazania lekarzy pokrywaja si¢ ze
wskazaniami urzadzenia w 7 na 123 zdarzeniach
(6%) przy swietle dziennym 1 w 8 na 123 zdarze-
niach (7%) przy $wietle lampy unitu. Najwiecej
zgodnych wskazan u jednego lekarza to odpowied-
nio 3 na 21 pacjentéw (14%) 1 4 na 21 pacjentow
(19%) (tab. III).

Kolor zebo6w w obu kluczach koloréw sktada si¢
z kilku elementow. Analize wynikéw wykonano
réowniez pod katem poszczegdlnych sktadowych
koloru. Urzadzenie EasyShade przy §wietle natural-
nym tylko u jednego pacjenta wskazato szesciokrot-
nie kolor Vita Classical z tej samej grupy odcieni.
Pieciokrotne jednakowe wskazanie grupy zaszto u
8 pacjentow. A wiec wysoki stopien niezaleznosci
wskazan urzadzenia od operatora (w rozbiciu na
grupy odcieni) wystgpit u mniej niz potowy (1+8)
pacjentow. Przy $wietle sztucznym spektrofometr u

dwoéch pacjentow wskazat szesciokrotnie kolor Vita
Classical z tej samej grupy. Pigciokrotne jednakowe
wskazanie grupy zaszlo u 7 pacjentow. Zatem takze
w badaniu w §wietle lampy wysoki stopien nieza-
lezno$ci wskazan urzadzenia od operatora wystapit
u mniej niz potowy (2+7) pacjentéow (tab. IV).
Zgodno$¢ wskazan urzadzenia pod wzgledem
grupy odcieni w obu rodzajach o$wietlenia wysta-
pita na 123 badania w 96 przypadkach (78,0%),
Wyniki dla kolornika 3-D-MASTER przedsta-
wiono w tabeli (tab. V).
Na 123 badania zgodno$¢ wskazan urzadzenia w
obu rodzajach o$wietlenia wystapita:
— pod wzgledem jasno$ci — w 78 przypadkach
(63,4%),
— pod wzgledem tonacji — w 95 przypadkach
(77,2%),
— pod wzgledem intensywnosci — w 96 przypad-
kach (78,0%).
W doswiadczeniu zbadano tez zgodnos¢ wska-
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Tabela III.Rozklad jednakowych wskazan lekarzy i spektrofotometru Easyshade (na 123 badania)

Vita Classical
Przy $wietle dziennym 19 (15%)
Przy $wietle sztucznym 21 (17%)

3-D-MASTER
Przy $wietle dziennym 7 (6%)
Przy $wietle sztucznym 8 (7%)

Tabela IV. Rozkiad jednakowych wskazan koloru przez spektrofotometr Easyshade z uwzglednieniem

poszczegdlnych sktadowych dla kolornika Vita Classical

Liczba pacjentow z szeSciokrotnym Liczba pacjentow z pigciokrotnym
wskazaniem wskazaniem
Badanie w $wietle dziennym
Grupa odcieni 1 8
Badanie w $wietle lampy unitu
Grupa odcieni 2 7

Tabela V. Rozklad jednakowych wskazan koloru przez spektrofotometr Easyshade z uwzglednieniem

poszczegdlnych sktadowych dla kolornika 3-D-MASTER

Liczba pacjentdw z sze$ciokrotnym Liczba pacjentdéw z pigciokrotnym
wskazaniem wskazaniem
Badanie w $wietle dziennym
Jasnos¢ 3
Tonacja 5 2
Intensywnos¢ 6
Badanie w $wietle lampy unitu
Jasnos¢ 0 2
Tonacja 4
Intensywnos¢ 3 4

zan pomig¢dzy wskazaniem lekarza a wskazaniem
urzadzenia. Dla kolornika Vita Classical wystgpita
ona pod wzgledem grupy odcieni:
a) w Swietle dziennym — w 39 przypadkach
(31,7%),
b)w Swietle lampy unitu — w 38 przypadkach
(30,9%),

Dla kolornika 3-D-MASTER natomiast zgod-
nos$¢ ta wystapita:
a) w Swietle dziennym
— pod wzgledem jasno$ci — w 29 przypadkach
(23,6%),
— pod wzgledem tonacji — w 73 przypadkach
(59,3%),
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— pod wzgledem intensywnos$ci — w 57 przypad-
kach (46,3%).

b) w §wietle lampy unitu

— pod wzgledem jasnosci — w 30 przypadkach
(24,4%),

— pod wzgledem tonacji — w 67 przypadkach
(54,5%),

— pod wzgledem intensywnosci — w 78 przypad-
kach (63,4%).

Dyskusja

Najnowsze osiagni¢cia w doborze koloru zgbow
zwigzane s3 z zapotrzebowaniem rynku na wyso-
kiej jakosci odbudowy estetyczne. Poprawa sys-
temow kolorow, urzadzenia do okreslania koloru
ze¢bOw 1 badania w dziedzinie widzenia kolorow
zwiekszyly znacznie potencjat i umozliwily leka-
rzom osiggni¢cie doskonatych efektow w zakresie
kolorow dopasowywanych uzupeknien protetycz-
nych (11).

Ocena koloru zgbow przez lekarza jest oceng su-
biektywng. Maksymalnie ten sam kolor badanego
zgba okreslito 4 lekarzy i tylko u jednego pacjenta.
Badania Barny (12) pokazaty, Zze cz¢$¢ lekarzy ma
problem z doborem odpowiedniego koloru zgbdw i
podczas tej czynno$ci powinni oni uzyska¢ pomoc
0s0b trzecich. Ponadto w zalezno$ci od pory dnia
moga wystepowac trudnosci w doborze koloru na-
wet przez tego samego lekarza (13).

Zastosowanie metod instrumentalnych w dobo-
rze koloru zgbdéw wydaje si¢ skuteczng alternaty-
wa dla klasycznej metody wizualnej, wykorzystu-
jacej wykonany fabrycznie kolornik w subiektyw-
nych warunkach otoczenia (14, 15). Ocena koloru
przy zastosowaniu standardowych kolornikéw jest
ograniczona ze wzgledu na zasi¢g kolorystyki. Przy
zastosowaniu spektrofotometru VITA EasyShade
mozemy przy ocenie koloru uzyskac kolory posred-
nie co znacznie zwigksza mozliwosci prawidtowej
oceny koloru (16).

Na rynku wystepuje obecnie wiele urzadzen do
okreslania koloru zgbow. Dokladnos¢ tych urza-
dzen a zatem 1 ich przydatnos¢ kliniczna jest jed-
nak rozna. Khurana i wsp. poréwnat trzy stoso-
wane obecnie spektrofotometry: Vita Easyshade,
X-Rite ShadeVision and Spectroshade Micro.
Zdecydowanie najlepsza powtarzalno$¢ wskazan

koloréw uzyskat on dla Spectroshade Micro i wyno-
sita ona 82,7%, natomiast dla X-Rite ShadeVision
wynosita 59%, a dla Vita Easyshade 50% (8). Z
kolei Kim-Pusateri i wsp. badal spektrofotome-
try SpectroShade, ShadeVision, VITA Easyshade 1
ShadeScan i wykazat wysoka niezawodno$¢ wszyst-
kich urzadzen (ponad 96%), co daje, przewidywal-
ne wartosci koloru w powtarzanych pomiarach.
Jednakze wiecej zmienno$ci byto w doktadnos$ci
pomiaréw pomiedzy urzadzeniami (67-93%) (17).
Dozi¢ 1 wsp. w swoich badaniach poréwnywat urza-
dzenia Easyshade, ShadeScan, Ikam, IdentaColor
IT oraz ShadeEye i nie stwierdzit istotnej réznicy
mig¢dzy réznymi podmiotami w badaniu in vitro.
W warunkach klinicznych natomiast Easyshade i
Ikam byty najbardziej wiarygodne. Inne testowane
urzadzenia byly bardziej wiarygodne in vivo niz in
vitro (18).

W pi$miennictwie badania dotyczace spek-
trofotometrow przeprowadzane sg najczesciej
przez jednego lub dwoch operatorow (5, 14, 19).
Powtdrzenie badania przez szesciu lekarzy poka-
zuje, ze Easyshade nie okresla koloru w sposob
obiektywny. Wskazania byly rézne u poszczego6l-
nych operatorow przy obu warunkach oswietlenia.
Ponadto wskazania urzadzenia przy §wietle dzien-
nym i $wietle lampy unitu dla obu kolornikow réoz-
nig si¢, przy czym wyraznie wigksza zbiezno$¢
wystepuje dla Vita Classical. Wyzszg niezawod-
nos¢ doboru dla systemu Vita Classical niz dla 3-
-D-MASTER uzyskat rowniez Lagouvardos (19).
By¢ moze jest to zwigzane z tym, ze kolornik 3-D-
-MASTER jest uktadem bardziej zaawansowanym,
dysponujacym wieksza iloscig kolorow, a co za tym
idzie jest bardziej wrazliwy na odrebnosci koloru.
3-D-MASTER charakteryzuje si¢ tez najmniejszym
zakresem btgdu w poréwnaniu z innymi kolornika-
mi (Chromascop, Vita Lumin) (20).

Wskazania lekarzy w niewielkim stopniu po-
krywaja si¢ ze wskazaniami spektrofotometru.
Rowniez nieco lepsze rezultaty stwierdzono dla ko-
lornika Vita Classical.

Analizujac poszczego6lne sktadowe koloru stwier-
dzono, ze spektrofotometr Easyshade dla ukladu
Vita Classical gorzej okreslit odcien przy Swietle
naturalnym. Dla 3-D-MASTER najwigksze roz-
bieznosci odnotowano dla jasnos$ci, natomiast naj-
mniejsze dla tonacji. Zgodnos$¢ wskazan urzadze-
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nia w obu rodzajach o$wietlenia byta na podobnym
poziomie dla tonacji 1 intensywnos$ci oraz mniejsza
dla jasnosci.

W doswiadczeniu zbadano tez zgodno$¢ wska-
zan pomig¢dzy wskazaniem lekarza a wskazaniem
urzadzenia. Dla Vita Classical w grupach odcie-
ni uzyskano zblizone warto$ci w obu warunkach
o$wietlenia. Dla 3-D-MASTER natomiast wyniki
zalezaly od oswietlenia. W $wietle naturalnym naj-
lepsze wyniki uzyskano pod wzgledem tonacji, a w
swietle sztucznym dla intensywnosci koloru. W obu
rodzajach o$wietlenia najwieksze rozbiezno$ci wy-
stepowaly dla jasno$ci. Prawdopodobnie zwigzane
jest to z tym, ze najwigkszy brak spojnosci, jak po-
dajg autorzy (21), w standardach koloru wystepuje
wiasnie dla jasnosci.

Przedstawione badania z pewnoS$cig nie rozwig-
Zujg calo$ci problemu, stanowig jednak przyczynek
dla obiektywnego doboru koloru zebow. Wazne by-
toby m.in. uwzglednienie wptywu r6éznych czynni-
kow, jak np. palenie papierosow, dieta i wybielanie
z¢bow na trudno$ci w doborze wtasciwego kolo-
ru zebow. Przewiduje si¢ to w dalszych badaniach
przez zesp6l autorow przedstawionej pracy.

Whioski

1. Spekrofotometr EasyShade jest przydatnym
urzadzeniem do doboru koloru zgbdw, jednak-
ze nie okresla koloru w sposob jednoznaczny.

2. Tradycyjne kolorniki sg przydatne do oceny
koloru zgbow.

3. Dobér koloru zeboéw przez lekarza jest oceng
subiektywna.

PiSmiennictwo

1. Gawriotek M.: Trwalo$¢ barwy i luminescencji wy-
branych materiatéw protetycznych w warunkach in
vitro, rozprawa doktorska, Poznan 2010.

2. Bucking W.: Bezbledne okreslanie koloru zebow —
wyzwanie dla lekarza i technika, Quint., 2003, 11,
43-50.

3. Joiner A.: Tooth colour: a review of the literature, J.
Dent., 2004, 32 Suppl 1:3-12.

4. Marcucci B.: Using tooth and color guides together.
J. Prosthet. Dent., 2001, 86, 322-323.

5. Kanawati A., Richards M.W.: Repeatability of a

dental shade-matching instrument when compared
to traditional visual methods of shade evaluation,
Gen Dent., 2009 Jul-Aug, 57, 4, 323-327.

6. Panek H., Dgbrowa T.: Zastosowanie systemow
komputerowych w wybranych pocedurach klinicz-
nych i laboratoryjnych wykonania protez statych,
Dent. Med. Probl., 2002, 39, 2, 303-307.

7. Joiner A., Hopkinson 1., Deng Y., Westland S.: A re-
view of tooth colour and whiteness, J. Dent., 2008,
36 Suppl 1:S2-7.

8. Khurana R., Tredwin C. J., Weisbloom M., Moles
D. R.: A clinical evaluation of the individual repeat-
ability of three commercially available colour mea-
suring devices, Br. Dent. J., 2007 Dec 22, 203, 12,
675-680.

9. Lehmann K. M., Igiel C., Schmidtmann 1., Scheller
H.: Four Color-Measuring Devices Compared with
a Spectrophotometric Reference System, J. Dent.,
2010 Jul 23.

10. Karamouzos A., Papadopoulos M. A., Kolokithas
G., Athanasiou A. E.: Precision of in vivo spectro-
photometric colour evaluation of natural teeth, J.
Oral Rehabil., 2007, Aug, 34, 8, 613-621.

11. Brewer J. D., Wee A., Seghi R.: Advances in color
matching, Dent. Clin. North Am., 2004 Apr, 48, 2,
v, 341-358.

12. Barna G. J., Taylor J. W., King G. E., Pelleu G. B.
Jr.: The influence of selected light intensities on col-
or perception within the color range of natural teeth,
J. Prosthet. Dent., 1981 Oct, 46, 4, 450-453.

13. Culpepper W. D.: A comparative study of shade-
-matching procedur es, J. Prosthet. Dent., 1970
Aug, 24,2, 166-173.

14. Napadtek P, Panek H.: Analiza porownawcza do-
boru koloru zebow ocenianego metodg wizualng
1 instrumentalng, Dent. Med. Probl., 2008, 45, 2,
179-184.

15. Gehrke P, Riekeberg U., Fackler O., Dhom G.:
Comparison of in vivo visual, spectrophotometric
and colorimetric shade determination of teeth and
implant-supported crowns, Int. J. Comput. Dent.,
2009, 12, 3, 247-263.

16. Paul S., Peter A., Pietrobon N., Himmerle C. H.:
Visual and spectrophotometric shade analysis of
human teeth, J. Dent. Res., 2002, Aug, 81, 8, 578-
582.

17. Kim-Pusateri S., Brewer J. D., Davis E. L., Wee A.
G.: Reliability and accuracy of four dental shade-

PROTETYKA STOMATOLOGICZNA, 2011, LXI, 4

291



M. Idzior-Haufa i inni

18.

19.

matching devices, J. Prosthet. Dent., 2009, Mar,
101, 3, 193-199.

Dozi¢ A., Kleverlaan C. J., El-Zohairy A., Feilzer
A. J., Khashayar G.: Performance of five commer-
cially available tooth color-measuring devices, J.
Prosthodont., 2007, Mar-Apr, 16, 2, 93-100.
Lagouvardos P. E., Fougia A. G., Diamantopoulou
S. A., Polyzois G. L.: Repeatability and interdevice
reliability of two portable color selection devices
in matching and measuring tooth color, J. Prosthet.
Dent., 2009, Jan, 101, 1, 40-45.

20. Bayindir F.,, Kuo S., Johnston W. M., Wee A. G.:
Coverage error of three conceptually different
shade guide systems to vital unrestored dentition, J.
Prosthet. Dent., 2007, Sep, 98, 3, 175-185.

21. Paravina R. D., Powers J. M., Fay R. M.: Dental
color standards: shade tab arrangement, J. Esthet.
Restor. Dent., 2001, 13, 4, 254-263.

Zaakceptowano do druku: 14.VIL.2011 r.
Adres autoréw: 60-567 Poznan, ul. Bukowka 70.
© Zarzad Gtéwny PTS 2011.

292

PROTETYKA STOMATOLOGICZNA, 2011, LXI, 4



