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Streszczenie

W ostatnich latach nastgpit wzrost zaintereso-
wania leczeniem estetycznym przy uzyciu licowek
ceramicznych. Obecnie licowki wykonywane sq
glownie z materiatow ceramicznych. W pracy
przedstawiono ogolng charakterystyke licowek.
Opisano charakterystyke mikrostruktury, wlasci-
wosci fizyczne oraz techniki wytwarzania mate-
riatow, takich jak ceramika skaleniowa, ceramika
leucytowa, ceramika wzmacniana dwukrzemia-
nem litu czy ceramika hybrydowa, stuzgcych do
wykonywania licowek. Przedstawiono rowniez
technologie stosowane do wykonywania licowek.
W drugiej czesci zaprezentowano przypadki kli-
niczne zastosowania licowek ceramicznych wy-
konanych z wybranych materiatow oraz uzytych
technologii.

Summary

In recent years, there has been an increase in
interest in aesthetic treatment using ceramic ve-
neers. Currently, veneers are mainly made of ce-
ramic materials. This paper presents the general
characteristics of veneers. The characteristics of
microstructure, physical properties and techniqu-
es for the production of materials such as feldspa-
thic ceramics, leucit ceramics, ceramics reinfor-
ced with lithium disilicate and hybrid ceramics
used to make veneers are described. The techno-
logies used to make veneers are also presented.
The second part presents clinical cases of the use
of ceramic veneers made of selected materials
and technologies used.

W ostatnich latach obserwuje si¢ wsrod pa-
cjentdw znaczacy wzrost zainteresowania le-
czeniem majacym na celu poprawe wygladu
wiasnych zgbow i estetyki usmiechu. W wigk-
szosci przypadkéw cel ten mozliwy jest do

osiggniecia nawet przy minimalnej ingerencji
we wlasne zeby pacjenta. Rozwoj materiato-
znawstwa ceramicznego oraz wprowadzanie
nowych technologii wytwarzania licowek ce-
ramicznych stwarza mozliwo$¢ wykonywania
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bardzo estetycznych korekt uzgbienia przy mi-
nimalnej preparacji tkanek zeba.

Licowki sg to state, jednoczesciowe uzupet-
nienia protetyczne odbudowujace czgsciowo
powierzchnie naturalnych zebow, zazwyczaj
ich powierzchni¢ przedsionkowa. Sg one uzu-
pelnieniami estetycznymi, majacymi za zada-
nie poprawe wygladu zgbow gldwnie w odcin-
ku przednim. Charakteryzuja si¢ adhezyjnym
sposobem potaczenia z tkankami zgba, wyma-
gaja minimalnej preparacji i wykonywane sa
na ogo6t z materialdow ceramicznych. Licowki
ceramiczne uznawane sg za najlepsza metode
rekonstrukcji estetycznej w odcinku przednim.
Sa najmniej inwazyjng metoda pozwalajacg na
korekte ksztattu i koloru zgbow. Zastosowanie
licowek stanowi dobre rozwigzanie alterna-
tywne w stosunku do powszechnie stosowa-
nych koron metalowo-ceramicznych czy ce-
ramicznych, szczegdlnie w odcinku przednim.
W zwiazku z mato inwazyjng metoda prepara-
cji zebow metoda leczenia z uzyciem licowek
niesie ze sobg potencjalnie niski poziom jatro-
gennnych powiklan w leczeniu 1 daje mozli-
wos¢ ponownego leczenia z uzyciem tej samej
metody.!-

Obecnie najczesciej stosowanym materiatlem
do wykonywania licowek jest ceramika. Grupa
tych materialow jest bardzo réznorodna i cha-
rakteryzuje si¢ specyficznymi wtasciwosciami
biologicznymi, chemicznymi, wytrzymato$cio-
wymi oraz optycznymi.®!? Do wykonywania
licowek ceramicznych stosowane sa materiaty
z nastepujacych grup: ceramiki skaleniowe;,
ceramiki leucytowej, ceramiki dwukrzemowo-
-litowej oraz ceramiki hybrydowe;.

Ceramika skaleniowa jest materiatem skta-
dajacym si¢ gldwnie ze szpatu polnego i jest
najstarszym materialem ceramicznym stoso-
wanym do wykonywania licowek. Materiat ten
charakteryzuje si¢ bardzo dobrg estetyka zblizo-
ng do naturalnych tkanek zeba. Stosowany jest
glownie do wykonywania estetycznych licowek
przy ograniczonej preparacji. Najwieksza wada

tego rodzaju ceramiki jest jej niewielka wytrzy-
mato$¢ mechaniczna, co moze w konsekwen-
cji prowadzi¢ do uszkodzen. Przy jej stosowa-
niu konieczne jest uzycie adhezyjnych technik
cementowania, kondycjonowanie powierzchni
ceramiki oraz opracowanie zgba najkorzyst-
niej tylko w obregbie szkliwa. Ceramika leucy-
towa jest rodzajem ceramiki szklanej z dodat-
kiem krysztalow leucytu, ktory poprawia jego
parametr wytrzymatosci. Dodatek krysztatow
leucytu zapobiega powstawaniu mikropeknie¢
w materiale oraz zwigksza sprezysto$¢ materia-
hu. Ceramika dwukrzemowo-litowa jest mate-
riatem o duzej zawartosci krysztalow krzemo-
wo-litowych o mniejszych wymiarach ziaren,
przez co materiat staje si¢ jeszcze bardziej wy-
trzymaly bez pogorszenia jego waloréw es-
tetycznych. Przedstawione materiaty z grupy
ceramik szklanych charakteryzuja si¢ podat-
noscig na kondycjonowanie powierzchni przy
uzyciu kwasu fluorowodorowego dzigki czemu
lacza sie trwale z cementami kompozytowy-
mi. Adhezyjne potaczenie powierzchni licowek
z powierzchnig zgba jest warunkiem trwatego
osadzenia tego typu uzupelnien.

Rozwd@] materialoznawstwa ceramicznego
spowodowal opracowanie nowych materiatow
stuzacych do wykonywania licowek. Takim
stosunkowo nowym materiatlem jest nanocera-
mika kompozytowa, w produkcji ktorej stosuje
si¢ nanotechnologi¢ w postaci potaczenia ma-
terialu ceramicznego z zywica kompozytowa.
Zywica kompozytowa stanowi okoto 20% ob-
jetosci materiatu 1 tworzy jego matryce, w kto-
rej zatopione sg nanoczasteczki krzemionki
oraz tlenku cyrkonu. Taka budowa powodu-
je wzrost wytrzymato$ci mechanicznej mate-
riatu. Dodatek materiatu kompozytowego po-
woduje, iz material staje si¢ bardziej elastycz-
ny i charakteryzuje si¢ mniejszg twardoscia.
Ponadto materiat nie wymaga obrobki cieplnej
w postaci glazurowania termicznego a jedynie
poddawany jest polerowaniu. Licowki wyko-
nane z ceramiki hybrydowej osadzane sg przy
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uzyciu cementéw adhezyjnych i ich powierzch-
nia poddawana jest kondycjonowaniu w postaci
wytrawiania lub piaskowania.

Licowki ceramiczne moga by¢ wykonywa-
ne w kilku technologiach znaczaco r6znigcych
si¢ od siebie pod wzgledem skomplikowa-
nia, doktadno$ci wykonania oraz uzyskanego
efektu estetycznego. Ceramika skaleniowa ja-
ko pierwsza byla stosowana do wykonywania
uzupetien ceramicznych. Technika ich wyko-
nywania oparta byta na zastosowaniu folii pla-
tynowej lub masy ogniotrwatej do wypalania
ceramiki. Do dnia dzisiejszego obydwie meto-
dy stosowane sg do wykonywania licéwek ce-
ramicznych z ceramiki skaleniowe;.

W technologii wypalania na stupkach z ma-
sy ostaniajacej nastgpuje powielenie stupka fi-
larowego zeba z modelu roboczego przy uzy-
ciu masy silikonowej. Powielony model wy-
konywany jest z masy ogniotrwatej i poddany
zostaje procesowi wygrzewania w piecu cera-
micznym. W dalszej czesci stupek filarowy z
masy ostaniajacej zostaje zaizolowany. Na tak
przygotowany model zostaja nakladane war-
stwy porcelany i nastgpuje jej wypalanie w
prézniowym piecu. W technice tej naktadaniu
1 wypaleniu podlegaja rézne warstwy porcela-
ny pozwalajace na uzyskanie bardzo dobrego
efektu estetycznego nasladujacego naturalng
budowe tkanek twardych zgba. Filar zgba po
wypaleniu ulega zniszczeniu w procesie pia-
skowania a wypalone uzupetnienie jest kontro-
lowane 1 dostosowywane na wtasciwym mode-
lu roboczym.

Technika oparta na wykorzystaniu folii pla-
tynowej nalezy do najstarszych technik. W tym
procesie folia platynowa o grubosci 0,025 mm
zostaje natozona na powielony stupek filarowy.
Po doktadnym dopasowaniu na jej powierzch-
ni¢ naktada si¢ warstwowo material ceramicz-
ny. Po wypaleniu w piecu gotowe uzupetnienie
oddzielane jest od folii i opracowywane.

Obydwie technologie maja zastosowa-
nie do wykonywania licowek ceramicznych.

Uzupelnienia wykonywane w tej technice cha-
rakteryzuja si¢ doskonatlg estetyka, niewielkimi
kosztami ich wytworzenia oraz szybkim wy-
konaniem. Wadga tych metod jest mata wytrzy-
malos$¢ wykonanych w ten sposob uzupehien
oraz stosunkowo duzy skurcz (dochodzacy do
40%) zwigzany z wypalaniem porcelany, co
moze skutkowa¢ brakiem dobrego dopasowa-
nia. W tej technice wykonywane sa cienkie li-
cowki o grubosci do 0,5 mm, ktére sg osadza-
ne w sposob adhezyjny do szkliwa zeba przy
wykonanej minimalnej preparacji lub bez niej.

Kolejng technologig stosowang do wykony-
wania licowek jest technika ttoczenia, okresla-
na tez jako technologia prasowania. Ceramika
tloczona dostarczana jest w postaci gotowych,
wstepnie spieczonych prefabrykatéw. Bloczki
materiatow do tej technologii wykonywane sg
z ceramiki leucytowej i dwukrzemowo-litowe;.
Licowki w tym systemie wykonywane sa me-
toda traconego wosku. Woskowe modele pet-
nokonturowego uzupelnienia s3 wykonywane
z wosku odlewniczego. Nastepnie woskowe
modele sg zatapiane w specjalnym pierscie-
niu przy uzyciu masy ostaniajacej. Po wypale-
niu wosku, uplastyczniony termicznie bloczek
materialu ceramicznego zostaje wtloczony do
powstatej formy. Material ceramiczny dostar-
czany jest w asortymencie réznych koloréw
1 stopni przezierno$ci. Wymodelowany petny
kontur uzupetienia podlega nastepnie wytlo-
czeniu w piecu. W celu indywidualizacji uzu-
pelnienia mozna poddac je zewngtrznej charak-
teryzacji za pomocg barwienia powierzchnio-
wego farbami do porcelany (technika staining).
Aby uzyska¢ najwyzsza estetyke uzupehnien,
tak istotng w przypadku licowek, opracowano
technike cut-back. Polega ona na redukcji wy-
tloczonego uzupehienia w granicach brzegdéw
siecznych. Nastgpnie w tych obszarach naktada
si¢ kolejno specjalne warstwy ceramiki skale-
niowej, ktoére nadajg naturalny wyglad brzegu
siecznego. Ostatecznie calo$¢ poddaje si¢ gla-
zurowaniu. Technologia ta charakteryzuje sig,
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w przeciwienstwie do metod wypalania por-
celany, brakiem skurczu podczas ttoczenia. W
zwigzku z tym uzupelnienia sa modelowane w
oryginalnej wielko$ci. Dodatkowo technolo-
gia ta pozwala na ograniczenie powstawania
porow w materiale ceramicznym, co powodu-
je zwigkszenie jej wytrzymatosci. Przykladem
takiego materiatu do wykonywania licowek w
tym systemie jest materiat Empress, Empress 2
czy E-max (Ivoclar, Lichtenstain)

Systemy komputerowe CAD/CAM
(Computer Aided Design/Computer Aided
Manufacturing) catkowicie zrewolucjonizowa-
ty technologie planowania i wykonywania uzu-
pehien protetycznych. Systemy te wykorzystu-
ja komputerowg technike planowania projektu
uzupehnienia oraz maszynowe opracowanie go-
towych prefabrykatow ceramicznych. W syste-
mach tych informacje o opracowanym z¢bie sa
zbierane bezposrednio w ustach pacjenta przez
specjalny skaner, tzw. wyciski wirtualne, tak
jak w systemach Cerec czy Lava. Systemowe
oprogramowanie pozwala na trojwymiarowa
wizualizacje zaprojektowanego uzupeinienia,
okreslenie granicy preparacji, grubosci war-
stwy podbudowy, zewnetrznego ksztattu uzu-
petnienia oraz potozenia w stosunku do zg-
bow przeciwstawnych i1 zebow sgsiednich.
Kolejnym etapem powstawania uzupelnienia
jest proces frezowania. Frezowanie uzupehie-
nia moze odbywac si¢ w laboratorium lub w
gabinecie stomatologicznym wyposazonym we
frezarke. Obecnie technologia CAD/CAM daje
mozliwo$¢ zastosowania ceramiki skaleniowe;j,
leucytowej, wzmacnianej dwukrzemianem li-
tu oraz hybrydowej do wykonywania licowek.
Materiaty te w formie bloczkow do frezowania
sg dostarczane przez roézne firmy.

Na rynku dostgpne sa bloczki z ceramiki
skaleniowej o nazwie Mark II (Vita, Niemcy).
Materiat ten zbudowany jest ze szklanej matry-
cy, w ktorej zatopione sg krysztaly szpatu po-
Inego o sredniej wielkosci 5 pm. Przemystowy
proces produkcji bloczkéw o duzym rezimie

technologicznym pozwala na powstawanie jed-
nolitego materiatu o minimalnej zawartos$ci de-
fektow strukturalnych, co korzystnie wptywa
na jego wlasciwosci mechaniczne. Zawartos$¢
fazy szklanej pozwala na wytrawianie po-
wierzchni tej ceramiki, silanizacj¢ 1 adhezyjny
sposob cementowania. Bloczki produkowane
sa w kolorach zgodnych z kolornikiem Vitapan
Classical i 3D Master. Firma Vita dostarcza
rowniez bloczki z ceramiki skaleniowej niejed-
nolite, z gradacjg barwy i jej stopnia nasycenia
przebiegajacym od gornej do dolnej krawedzi.
Bloczki te wystepuja pod nazwa Vita Trilux,
Trilux Forte oraz RealLife i1 sg przeznaczone
do uzyskania efektu ztozonosci koloru jaki wy-
stepuje w naturalnym uzgbieniu. Dostepny jest
takze materiat z ceramiki szklanej wzmocnio-
nej krysztatami tlenku cyrkonu Vita Suprinity
(Vita, Niemcy). Dodatek okoto 10% wagowych
tlenku cyrkonu powoduje wzmocnienie wiasci-
wosci mechanicznych materialu a jednoczes$nie
nie zmienia jego stopnia przeziernosci.
Bloczki z ceramiki skaleniowej i leucyto-
wej ProCAD oraz Empress CAD (Ivoclar,
Lichtenstain) sa czgsto wykorzystywane
w praktyce klinicznej. Materiat ten zawiera
krysztaty leucytu o $rednicy 1-5 um i stanowia
okoto 35-45% objetosci materiatu. Materiaty
te podlegaja wytrawieniu, silanizacji i adhe-
zyjnemu cementowaniu. Bloczki produko-
wane s3 w kolorach zgodnych z kolornikiem
Chromascop. Dostepne sg takze bloczki z ce-
ramiki dwukrzemowo-litowej pod nazwa IPS
E-max CAD (Ivoclar, Lichtenstain). Bloczki
te sg wstepnie presynteryzowane. Ceramika ta
posiada w swej zawartosci okoto 40% krysz-
tatow dwukrzemianu litu, a bloczek jest kolo-
ru niebieskiego. Proces frezowania jest przez
to prostszy 1 nie powoduje mikrouszkodzen
materiatu. Po wycieciu gotowe uzupetienie
poddawane jest procesowi wypalania, ktére
powoduje zmiang struktury materiatu 1 popra-
we parametrow wytrzymatosciowych. Licowki
wykonane z materiatu E-max CAD poddawane
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sa procesowi wytrawiania 1 silanizacji przed
adhezyjng technikg cementowania.

Jeszcze innym rodzajem bloczkoéw cera-
micznych stuzagcych do wykonywania licowek
sa bloczki z ceramiki hybrydowe;j. Przyktadami
takich materiatow sg bloczki Lava Ultimate
(BMESPE, Niemcy) czy Enamic (Vita,
Niemcy). Materiat Lava Ultimate jest pota-
czeniem ceramiki oraz zywicy kompozytowe;.
Zywica kompozytowa stanowi okoto 20% ob-
jetosci materialu, w ktorej sg zatopione na-
noczasteczki krzemionki oraz tlenku cyrko-
nu. Materiat ten po wycieciu poddawany jest
jedynie obrobce mechanicznej polegajacej na
polerowaniu przy uzyciu specjalnych gumek
bez konieczno$ci glazurowania termicznego.
Bloczki dostgpne sa w o$miu kolorach zgod-
nych z kolornikiem Vitapan Classical oraz w
dwach odcieniach. Kolejnym materiatem z tej
grupy jest Enamic (Vita, Niemcy), ktory skta-
da si¢ z sieci ceramicznej oraz sieci polime-
rowej tworzacych tzw. podwdjna sie¢ hybry-
dowa. Polaczenie to daje mozliwos¢ uzyska-
nia materiatu o dobrej estetyce i zwigkszone;j
elastycznosci. Wycigte uzupetnienie wymaga
jedynie polerowania i odpowiedniej charakte-
ryzacji przy uzyciu farb. Materiat dostarcza-
ny jest w kolorach zgodnych z kolornikiem
3D Master oraz w dwoch odcieniach. Jeszcze
jednym przyktadem ceramiki hybrydowej sa
bloczki Cerasmart (DC, Niemcy) produkowane
w dwoch odcieniach oraz w kolorach zgodnych
z kolornikiem Vitapan Classical.!!-3

Przypadek 1

Pacjentka A.P., lat 35, zglosita si¢ z za-
strzezeniami odnosnie estetyki zgbow odcin-
ka przedniego w szczece. W badaniu klinicz-
nym stwierdzono obecnos¢ licowek kompo-
zytowych wykonanych okoto 5 lat wczesnie;.
Wykonane licowki kompozytowe nie spetnia-
ly oczekiwan estetycznych pacjentki poniewaz
ulegly przebarwieniu. Dodatkowo w niekto-
rych rejonach zgbow licowanych stwierdzono

Ryc. 1. Pacjentka A. P, stan przed rozpoczeciem le-
czenia.

prochnice wtdrng na powierzchniach tacze-
nia materialu kompozytowego 1 tkanek zeba
(ryc. 1,2). Jak poinformowata pacjentka licow-
ki kompozytowe zostaty wykonane z powodu
znacznego przebarwienia zrgbow zebow wia-
snych. Na podstawie badania klinicznego oraz
radiologicznego ustalono prawidlowa reakcje
na bodzce zebow filarowych w tescie zywot-
no$ci. Zaplanowano wykonanie licowek ce-
ramicznych na zgbach 13, 12, 11, 21, 22, 23.
Zgby filarowe wymagaly preparacji polega-
jacej gtownie na calkowitym usunig¢ciu mate-
riatu kompozytowego oraz minimalnej reduk-
cji tkanek zebow w zakresie umozliwiajacym
prawidtowe wykonanie licowek ceramicznych.
Kolejnym problemem pojawiajagcym si¢ w tym
przypadku byl wybor materiatu i cementu do
osadzania tak, aby pokry¢ naturalne przebar-
wienia z¢gbow wiasnych. Zdecydowano o wy-
konaniu licowek w systemie Cerec z zastoso-
waniem ceramiki skaleniowej Mark II (Vita,
Niemcy). Zastosowano bloczki z ceramiki ska-
leniowej, ktora charakteryzuje si¢ drobnocza-
steczkowg strukturg 1 wysokg jednorodnoscia
materialu. Wybrano bloczki w kolorze OM1C
zgodnym z kolornikiem Vita 3D Master. Po
opracowaniu z¢bow filarowych wykonano ska-
ny podtoza z uzyciem skanera systemu Cerec
anastepnie wyfrezowano licowki z wybranych
bloczkéw materiatu ceramicznego (ryc. 3).
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Ryc. 2. Pacjentka A. P, stan przed rozpoczeciem le-
czenia — widok od strony podniebiennej.

Ryc. 3. Pacjentka A. P, obraz wirtualny zaprojekto-
wanych licowek w systemie Cerec.

Ryc. 4. Pacjentka A. P, stan po leczeniu.

Licéwki osadzono przy uzyciu cementu ad-
hezyjnego kompozytowego Variolink II o po-
dwdjnym systemie wigzania w kolorze white,
ktory zapewnil maskowanie przebarwien. W
wyniku przeprowadzonego leczenia uzyskano
bardzo dobry efekt estetyczny oraz prawidtowa
funkcjonalno$¢ uzupetien (ryc. 4, 5).

Przypadek 2

Pacjentka I.R., lat 38, zgtosila si¢ z zastrzeze-
niami odnos$nie estetyki wlasnych zgboéw zarow-
no w szczgce, jak 1 zuchwie. W badaniu klinicz-
nym stwierdzono obecnos$¢ wszystkich zgbow.
Ze¢by odcinka przedniego w szczece 1 zuchwie
z licznymi wypehieniami na powierzchniach
przedsionkowych. Stwierdzono wystgpowanie

Ryc. 5. Pacjentka A. P, stan po leczeniu — widok od
strony podniebiennej.

licznych nawisow wypeief,, prochnicy wtor-
nej na powierzchni zegbodw oraz miejscowe sta-
ny zapalne dzigsta brzeznego w postaci przero-
stu dzigset oraz ich obrzmienia i krwawienia
przy zglebnikowaniu. Dodatkowo w badaniu
klinicznym stwierdzono u pacjentki poglebio-
ny zgryz oraz nieprawidlowosci w ustawieniu
zebow przednich (ryc. 6). W zwiagzku z tym
skierowano pacjentke na konsultacj¢ i lecze-
nie ortodontyczne. Po okresie 2 lat pacjentka
zglosita si¢ ponownie w celu rozpoczgcia le-
czenia protetycznego po zakonczonym leczeniu
ortodontycznym. W pierwszej kolejnosci prze-
prowadzono leczenie periodontologiczne z jed-
noczesnym zlikwidowaniem nawisow wypel-
nien kompozytowych (ryc. 7). W nastgpnym
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Ryc. 6. Pacjentka 1. R., stan przed rozpoczeciem le-
czenia.

Ryc. 8. Pacjentka I. R., stan po wykonaniu tymczaso-
wych licowek.

etapie przystgpiono do fazy planowania lecze-
nia protetycznego. W pierwszym etapie tego le-
czenia wykonano diagnostyczne nawoskowa-
nie modeli wstgpnych (wax-up) aby uzyskac
zadawalajacy pacjentke efekt estetyczny przy-
sztych uzupetnien protetycznych. Na podsta-
wie wax-up’u oraz silikonowego indeksu wy-
konano tymczasowe licowki kompozytowe z
materiatu typu flow Reveal (Bisco, USA) na
zgbach od 15 do 45 (ryc. 8). Licowki tymcza-
sowe pozostaty na zgbach do czasu wyleczenia
przyzgbia oraz pozwalaly pacjentce na oceng
waloréw estetycznych w planowanym docelo-
wym leczeniu. Po zaakceptowaniu probnych li-
cowek przystgpiono do fazy wykonania dtu-
goczasowych licowek. Ze wzgledu na ciemny

Ryc. 9. Pacjentka I. R., stan po leczeniu.

zrab zebow wlasnych pacjentki do wykonania
licowek zastosowano materiat [PS E-max Press
HO (Ivoclar, Lichtenstain). Materiat ten charak-
teryzuje si¢ wysokim stopniem nieprzeziernosci
dla zamaskowania mocnych przebarwien opra-
cowanych zebow. Do cementowania uzyto ma-
terial Variolink Esthetic (Ivoclar, Lichtenstain)
w odcieniu white. Wyciski wykonano w sposéb
klasyczny z wykorzystaniem masy poliwinylo-
siloksanowej i techniki dwuwarstwowej, jedno-
czasowej. Uzyskano korzystny efekt estetyczny
1 funkcjonalny (ryc. 9).

Przypadek 3
Pacjentka W.R., lat 32, zglosita si¢ z powo-
du niezadawalajacego wygladu zebow odcinka

920
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Ryc. 10. Pacjentka W. R., stan przed rozpoczeciem
leczenia.

Ryc. 11. Pacjentka W. R., stan po opracowaniu z¢bow

filarowych do wykonania licowek.

Ryc. 12. Pacjentka W. R., stan po leczeniu.

przedniego w szczece. Siekacze przysrodkowe
byly przemieszczone i niesymetryczne. Zab
11 widocznie cofnigety w stosunku do zeba 21.
Siekacze boczne réwniez byty niesymetrycznie
potozone wzgledem siebie. W odcinku przed-
nim stwierdzono zaburzong ptaszczyzng zwar-
cia z lekkim przechyleniem zgbow w strong
prawa (ryc. 10). Zdecydowano o wykonaniu
licowek ceramicznych na zgbach od 13 do 23
celem poprawy estetyki. Do wlasciwego zapro-
jektowania licowek wykonano wax-up na mo-
delu wstepnym. Projekt licowek na nawosko-
wanym modelu zostat przedstawiony pacjent-
ce. Po akceptacji przez pacjentke przystapiono
do nastgpnej fazy opracowania zgbow filaro-
wych do wykonania licowek. W celu doktadne;j

Ryc. 13. Pacjentka W. R., stan po leczeniu — widok od
strony podniebiennej.

preparacji zgbow na nawoskowanym modelu
wykonano silikonowy szablon, ktéry postuzyt
do szlifowania zgbow filarowych. W zwiazku
z r6znicg wypuklosci zgbow prawej i lewe;j stro-
ny zakres opracowania zgbow 12, 11 byt znacz-
nie mniejszy niz zebow 21 1 22. Preparacja zg-
boéw 13 oraz 23 byla porownywalna (ryc. 11).
Wyeciski opracowanych zgbow pobrano kla-
syczng metoda z uzyciem masy poliwinylosi-
loksanowej oraz techniki dwuwarstwowej jed-
noczasowej. Po opracowaniu zebow wykona-
no uzupehienia tymczasowe zgodnie z ksztat-
tem zaplanowanym na podstawie wax- up u.
Licowki dlugoczasowe zostaly wykonane
z ceramiki skaleniowej w technice wypalania
na filarach w masy ostaniajacej, a ich kolor
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zostat dobrany do pozostatych zgbow w ja-
mie ustnej. Cementowanie licowek odbyto si¢
z uzyciem cementu Variolink Esthetic (Ivoclar,
Niemcy) w wersji transparentnej. Uzyskano
bardzo dobry efekt estetyczny i1 funkcjonalny
(ryc. 12, 13).
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