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Streszczenie

Wprowadzenie. Jama ustna jest wyjgtkowym
miejscem w ludzkim ciele, ktore podlega wie-
lu roznym czynnikom zewnetrznym. Wsrod nich
obecne sq rowniez substancje o znacznym po-
tencjale utleniajgcym izdolnosci generowania
wolnych rodnikow tlenowych. Brak rownowagi
pomiedzy powstawaniem reaktywnych form tle-
nu (RFT) a zdolnosciami antyoksydacyjnymi or-
ganizmu jest nazywany stresem oksydacyjnym.
Organizmy broniq sie przed toksycznym dziala-
niem RFT za pomocq uktadu antyoksydacyjnego.
Waznym elementem ekosystemu jamy ustnej jest
Slina. Ocena wskaznikow stresu oksydacyjnego w
Slinie moze stanowic¢ narzedzie do diagnozowa-
nia, monitorowania i leczenia niektorych chorob
ogolnoustrojowych oraz schorzen w obrebie jamy
ustnej. Obecnos¢ protez, szczegolnie rozleglych
protez plytowych oraz protez catkowitych, moze
powodowac reakcje patologiczng organizmu na
obecnos¢ ciala obcego.

Cel pracy. Ocena wplywu uzupetnien prote-
tycznych na stezenie TAC i TOS w slinie mieszanej
uzytkownikow osiadajgcych protez ruchomych.

Material i metody. Badania przeprowadzono
wsrod pacjentow Akademickiego Centrum Sto-

Summary

Introduction. The oral cavity is a unique part
of the human body which is affected by many
external factors. These include substances with
oxidizing potential and the ability to generate
free oxygen radicals. The imbalance between
the formation of reactive oxygen species (ROS)
and the body’s antioxidant capacity is called
oxidative stress. Organisms defend themselves
against the toxic effects of ROS with the help of
the antioxidant system. Saliva is an important
biological fluid in the oral ecosystem. Evaluation
of the oxidative stress markers in saliva may be
a tool for diagnosis, monitoring, and treatment
of several systemic diseases and oral ailments.
The presence of dentures, especially large
denture plates and full dentures, may result in
a pathological reaction of the organism to the
presence of a foreign body.

Aim of the study. To evaluate the influence of
the prosthetic restorations on the TAC and TOS
concentration in the mixed saliva of users of
removable dentures.

Material and methods. Participants in this
study were chosen from the patients of the
Academic Center of Dentistry in Bytom. Patients

350



Stezenie TAC i TOS w $linie uzytkownikéw protez osiadajacych...

www.protetstomatol.pl

matologii w Bytomiu. Do badania zostali zakwa-
lifikowani pacjenci uzytkujgcy protezy catkowite
oraz czesciowe. Po badaniu stomatologicznym
pobrano sling metodg absorpcyjng. Badanie
przeprowadzono w godzinach porannych, a pa-
¢jenci zostali poproszeni o powstrzymanie si¢ od
zabiegow higienicznych, a takze od jedzenia i pi-
cia, co najmniej godzing przed pobraniem sliny.
Bezposrednio przed badaniem pacjenci przeptu-
kiwali usta wodg dejonizowanq. Tampon trzyma-
no w ustach przez 10 min. Po pobraniu probki
material natychmiast odwirowywano przez 5 mi-
nut przy 2000 x g. Probki zostaly nastepnie za-
mrozone w temperaturze -80°C do czasu dalszych
badan. W odwirowanej slinie oznaczono stezenie
TACi TOS.

Wyniki. Uzupelnienia protetyczne istotnie
wplywajg na poziom catkowitego stanu oksyda-
cyjnego (total oxidant status TOS), ktory jest niz-
szy u uzytkownikow protez, a szczegolnie protez
catkowitych.

Whioski. Obecnosé protez plytowych osiadajg-
cych wplywa na uktad antyoksydacyjny sliny.

who wore complete dentures and removable
partial dentures were recruited for this study.
Following dental examination salivawas collected
with the absorption method. The examination was
performed in the morning hours and the patients
had been requested to refrain from hygienic
practices as well as eating or drinking for at least
one hour prior to saliva collection. Immediately
before the examination, the patients would rinse
their mouths with deionized water. The tampon
was held in the mouth for ten minutes. After
sample collection the material was immediately
centrifuged for 5 minutes at 2000 x g. The samples
were then frozen at -80°C until further testing.
The concentrations of oxidative stress markers
were determined in centrifuged saliva.

Results. Removable dentures significantly
affect the level of total oxidant status (TOS),
which is lower among patients wearing dentures,
especially in total dentures users.

Conclusions. The presence of removable
dentures influences the antioxidant status of
saliva.

Wstep

Jama ustna podlega wielu ré6znym czynni-
kom zewnetrznym. Wsrdd nich obecne sg row-
niez substancje o znacznym potencjale utlenia-
jacym i zdolnosci generowania wolnych rod-
nikow tlenowych.! Brak réwnowagi pomiedzy
powstawaniem reaktywnych form tlenu (RFT)
a zdolno$ciami antyoksydacyjnymi organi-
zmu jest nazywany stresem oksydacyjnym.?
Organizmy bronig si¢ przed toksycznym dziata-
niem RFT za pomocg uktadu antyoksydacyjne-
go. Ekspozycja komorek i struktur pozakomor-
kowych na oddziatywanie wolnych rodnikow
powoduje uaktywnienie wielu mechanizmow
majacych na celu eliminowanie rodnikow i ich
pochodnych. Obrona przed wolnymi rodnika-
mi przebiega trzema gtéwnymi torami: prewen-
cji, naprawy i eliminacji. Dziatanie mechani-
zmoéw prewencyjnych polega na zapobieganiu

reakcjom wolnych rodnikow i ich pochodnych
z substancjami biologicznymi. Mechanizmy
naprawcze powodujg przerwanie wolnorodni-
kowych i nierodnikowych reakcji oksydacji.3>
Mechanizmy usuwajace dotycza produktow re-
akcji wolnych rodnikow 1 ich pochodnych, po-
wodujac naprawe lub eliminacje uszkodzonych
czasteczek.

Waznym elementem ekosystemu jamy ustnej
jest slina. Jest to ptyn biologiczny petniacy sze-
reg funkcji: bierze udzial w odczuwaniu sma-
ku, wstgpnym trawieniu, a takze w ochronie
tkanek jamy ustnej przed mikroorganizmami
chorobotworczymi, ktore s w niej nieustan-
nie obecne. W ostatnich latach obserwuje sig¢
znaczny wzrost zainteresowania diagnostyka
opartg na $linie.® Ocena wskaznikow stresu
oksydacyjnego w $linie moze stanowi¢ narzg-
dzie do diagnozowania, monitorowania i lecze-
nia niektoérych choréb ogdlnoustrojowych oraz
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schorzen w obrebie jamy ustnej.” Na $rodowi-
sko jamy ustnej mogg oddziatywa¢ uzytkowa-
ne przez wielu pacjentdw uzupehienia prote-
tyczne, rowniez ruchome protezy osiadajace.
Obecnos¢ protez, szczegolnie rozleglych pro-
tez ptytowych oraz protez catkowitych, moze
powodowac, przybierajaca rézne formy, reak-
cje patologiczng organizmu na obecnos¢ ciala
obcego.?

Wolne rodniki odpowiedzialne za stres oksy-
dacyjny majg bardzo krotki okres pottrwania
(rzedu kilka sekund), dlatego ich pomiar in vi-
vo jest bardzo trudny. Jednak pochodne rod-
nikéw tlenowych (np. nadtlenek wodoru lub
wodoronadtlenki lipidow) sg stabilne 1 maja
dtugi okres pottrwania (od godzin do tygodni).
Pozwala to na ich wielokrotny pomiar, co jest
wykorzystywane w ocenie stresu oksydacyj-
nego.? Do jego oceny wykorzystuje sie: ak-
tywno$¢ enzymow antyoksydacyjnych, steze-
nie produktow peroksydacji lipidow, utleniania
biatka oraz utleniania i fragmentacji DNA. Do
analizy stanu redoks postuzy¢ si¢ mozna row-
niez parametrem catkowitej zdolnos$ci antyok-
sydacyjnej (TAC Total Antioxidant Capacity)
1 catkowitego stanu utlenienia — TOS (Total
Oxidant Status). Catkowita zdolno$¢ antyok-
sydacyjna — TAC (Total Antioxidant Capacity)
jest parametrem, okreslajacym cato$ciowo sta-
tus antyoksydacyjny ustroju.3-'%11 Marker ten
jest zdefiniowany jako ilo$¢ moli oksydanta
zneutralizowana przez litr roztworu.!'? Parametr
ten powinien uwzglednia¢ skumulowane dzia-
fanie wszystkich przeciwutleniaczy obecnych
w osoczu i ptynach ustrojowych, zapewniajac
warto$¢ nie bedaca jedynie prosta sumg mie-
rzalnych przeciwutleniaczy. Oceniana jest wigc
zdolnos¢ znanych i nieznanych przeciwutlenia-
czy oraz ich wspotdziatanie.!? Calkowity sta-
tus oksydacyjny — TOS (Total Oxidant Status),
jest zwykle uzywany do oceny og6lnego stanu
utleniania organizmu i pozwala na oceng¢ cat-
kowitej zawartosci produktéw peroksydacji li-
pidow w badanym materiale biologicznym.*14

W opinii niektérych badaczy jego pomiar mo-
7e zastapi¢ mierzenie stezen réznych rodza-
jow utleniaczy w ptynach biologicznych, ktére
jest czasochtonne, pracochtonne i kosztowne. !4
Zestawiajac z soba TOS do TAC uzyskuje si¢
wskaznik stresu oksydacyjnego (OSI-oxidative
stress index). TOS, TAS i1 OSI sg parametrami
stresu oksydacyjnego stosowanymi do oceny
0golnego jego stanu w organizmie. '

Cel pracy

Celem pracy byta ocena wplywu uzytkowa-
nia uzupetien protetycznych ruchomych osia-
dajacych catkowitych i cze$ciowych na steze-
nie catkowitego stanu utlenienia (total oxidant
status — TOS) oraz catkowitej zdolnoS$ci anty-
oksydacyjnej (TAC — total antyoxidant capaci-
ty) w $linie spoczynkowe;.

Materialy i metody

Opis grupy badanej i kontrolnej

Grupe badang stanowito 249 os6b, w tym
144 kobiety i 105 mezczyzn. Przedziat wie-
kowy badanych pacjentow wynosit 27-90 lat,
srednia wieku 61,71 lat. Grupe kontrolng stano-
wity 82 osoby, w tym 32 kobiet 1 50 m¢zczyzn.
Przedziat wiekowy pacjentéw grupy kontrol-
nej wynosit 25-90 lat, a srednia wieku wyno-
sita 58,71 lat. Ze wzgledu na szeroki przedziat
wiekowy grup, obliczenia statystyczne prze-
prowadzono zarowno dla catej grupy, jak i dla
dwoch grup wiekowych, ktore podzielono pod
wzgledem mediany, na grupe pacjentéw do 60
10d 61 roku zycia. Wérod pacjentow grupy ba-
danej 144 uzytkowato co najmniej jedng prote-
z¢ catkowita, natomiast 105 uzytkowato tylko
protezy czgsciowe.

Badanie kliniczne

Badanie przeprowadzono w dwdch etapach.
Etap pierwszy obejmowat wywiad oraz badanie
stomatologiczne. W drugim etapie pobrano od

352

PROTETYKA STOMATOLOGICZNA, 2022; 72, 4



Stezenie TAC i TOS w $linie uzytkownikéw protez osiadajacych...

www.protetstomatol.pl

pacjentow sling spoczynkowa metoda absorp-
cyjng przy pomocy zestawu Salivette firmy
Sarstedt (Numbrecht, Niemcy). Pobranie §liny
przeprowadzono w godzinach porannych, pa-
cjenci zostali poproszeni o powstrzymanie si¢
od zabiegow higienicznych oraz przyjmowa-
nia pokarmoéw i ptyndw, przynajmniej godzing
przed pobieraniem $liny. Bezposrednio przed
umieszczeniem wateczka z zestawu pod jezy-
kiem badani przeplukiwali usta wodg dejonizo-
wang. Wateczek ligniny byt przetrzymywany
w jamie ustnej przez 10 min. Badanym zaleca-
no powstrzymanie si¢ od przezuwania tamponu
w celu uniknigcia stymulacji wydzielanej $liny.
Pobranie materialu przeprowadzono u pacjen-
tow w pozycji siedzacej. Po pobraniu probki,
material natychmiast odwirowywano przez 5
minut przy 2000 x g. Nastgpnie probki zamra-
zano w temperaturze -80°C do czasu przepro-
wadzenia dalszych badan. W odwirowane;j $li-
nie dokonano oznaczen st¢zenia markerow stre-
su oksydacyjnego. Parametry stresu oksydacyj-
nego zostaty zbadane w Katedrze i Zaktadzie
Biochemii Wydzialu Nauk Medycznych

w Zabrzu Slaskiego Uniwersytetu Medycznego
w Katowicach.

Badanie nie bylo eksperymentem me-
dycznym 1 nie wymagalo opiniowania przez
Komisje Bioetyczna Slaskiego Uniwersytetu
Medycznego w Katowicach. Pismo nr
KNW/0022/KB/175/15 z dnia 19 czerwca
2015 .

Opis metody analizy statystycznej

W opracowaniu statystycznym wykorzysta-
no program STATISTICA 13.3 PL. Wartos$ci
przedstawiono, jako Srednig arytmetyczng i
odchylenie standardowe (SD). Poréwnano
Srednie stezenia wszystkich badanych enzy-
mow kazdej grupy badanej wzgledem grupy
kontrolnej oraz dwdch grup badanych migdzy
soba. Do zbadania normalnosci rozktadu za-
stosowano testy Shapiro-Wilka i Lillieforsa
dla poziomu istotnosci a = 0,05. Do oceny
istotno$ci ré6znic wykorzystano test U Manna-
Whitneya dla poziomu istotnosci a = 0,05,
poniewaz odrzucono hipoteze¢ o normalnosci
rozktadu zmiennej.

Tabela 1. Procentowe réznice w caltkowitym stanie utlenienia (TOS) w $linie w grupach badanych

wzgledem grupy kontrolne;j

3.0
25
2.0
15
1.0
0.5

0.0

grupa kontrolna grupa badana grupa badana:
tylko protezy

catkowite

grupa badana:
tylko protezy
czesciowe

Ryc. 1. Catkowity stan utlenienia (TOS) w grupach
badanych.

Grupa badana: Grupa badana:
TOS [umol/g] Grupa badana tylko protezy catkowite | tylko protezy czgsciowe
. .
Zmiana % w porowna- -30,50% -37,53% 1931%
niu do grupy kontrolne;j
TOS [umol/g] .
35 Wyniki

Poziom caltkowitego stanu utlenienia (TOS)
(tab. 1, ryc. 1) w $linie niestymulowanej 0osob
uzytkujacych protezy osiadajace byt nizszy niz
u 0s0b bez uzupehien protetycznych. Roznica
ta byla istotna w odniesieniu do catej grupy
badanej (p=0,0275), biorac pod uwage zarow-
no wiek badanych, jak 1 uzytkowanych przez
nich uzupehlien. Zmiang¢ zaobserwowano
rowniez u uzytkownikéw protez catkowitych
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Tabela 2. Procentowe réznice w catkowitym stanie utlenienia (TOS) w $linie w grupach badanych
wzgledem grupy kontrolnej dla pacjentow w wieku do 60 lat

TOS [umol/g] Grupa badana

Grupa badana:
tylko protezy catkowite

Grupa badana:
tylko protezy czg$ciowe

Zmiana % w porowna-

_ 0
niu do grupy kontrolnej 43,90%

-45,11% -41,91%

TOS [umol/g]

35
3.0
25
20
15 w w
1.0
0,5
0,0

grupa kontrolna grupa badana grupa badana:
tylko protezy

catkowite

grupa badana:
tylko protezy
czesciowe

Ryc. 2. Catkowity stan utlenienia (TOS) w grupach
badanych dla pacjentow w wieku do 60 lat.

(p=0,0112) w odniesieniu do pacjentow w ca-
lej grupie wiekowej. Zmiang catkowitego sta-
nu utlenienia (TOS) zaobserwowano réwniez
w grupie pacjentow mitodszych (tab. 2, ryc.
2). Wystapily tutaj réznice w odniesieniu do
uzytkownikéw obydwu rodzajow protez ra-
zem (p=0,012), jak i dla uzytkownikow pro-
tez catkowitych (p=0,0254) i czgSciowych
(p=0,0241). W grupie starszych badanych nie
zaobserwowano istotnych zmian.

Calkowita pojemnos¢ antyoksydacyj-
na (tab. 3, ryc. 3) w $linie niestymulowane;j
0s0b uzytkujacych protezy osiadajace w tym

Tabela 3.Procentowe réznice w calkowitej pojemnosci antyoksydacyjnej (TAC) w $linie w grupach

badanych wzgledem grupy kontrolnej

Calkowita zdolnos¢
L Grupa badana: Grupa badana:
antyoksydacyjna Sliny Grupa badana lko protezy catkowite | tylko protezy czesciowe
(TAC) [mmol/g bialka] tylko protezy yiko protezy czg
— A
Zmiana % w porowna- 2,81% 7,23% -4,62%
niu do grupy kontrolnej

Catkowita zdolnos¢ antyoksydacyjna sliny (TAC) [mmol/g biatka]
1.2

10
0.8 l [
06
04
0.2

0.0

grupa kontrolna grupa badana grupa badana:
tylko protezy

catkowite

grupa badana:
tylko protezy
czesciowe

Ryc. 3. Catkowita zdolnosé antyoksydacyjna w gru-
pach badanych.

u uzytkownikow protez catkowitych byla nie-
znacznie wyzsza od jej poziomu u 0séb, kto-
re uzupelnien protetycznych nie uzytkuja. U
0sob uzytkujacych protezy czesciowe byta
nieznacznie wyzsza. Zaobserwowane zmiany
nie byty istotne.

Dyskusja
W pismiennictwie obecne sg publikacje doty-

czace profilu antyoksydacyjnego $liny w wielu
stanach fizjologicznych i patologicznych. W
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odniesieniu do schorzen toczacych si¢ w ob-
regbie jamy ustnej mozna znalez¢ publikacje
dotyczace chordb przyzebia, prochnicy, czy
stanow przednowotworowych jamy ustnej.
Szukano rowniez powigzan z higieng jamy ust-
nej.>*12:19-25 Niewiele jest publikacji, w kto-
rych badania prowadzono u pacjentow prote-
tycznych. Niniejsza praca opisuje parametry
stresu oksydacyjnego w $linie pacjentow, uzyt-
kujacych wylacznie ruchome, osiadajace uzu-
pelnienia protetyczne. Protezy te wykonane sa
zazwyczaj z tworzywa akrylowego. Na pytanie
o wplyw materiatow protetycznych na uktad
antyoksydacyjny $liny starat si¢ odpowiedzie¢
swoimi badaniami Pantea iwsp.?® Zostaty
one przeprowadzone w warunkach in vitro.
Krazki z r6znych materiatow, przeznaczonych
do tymczasowych protez stalych umieszczo-
no w roztworze $liny, a nastgpnie inkubowa-
no. Wsérod badanych materiatow znalazt sig¢
akryl utwardzany termicznie (Superpont C+B,
SpofaDental a.s., Jicin, Czech Republic, KaVo
Kerr Group), z ktérego wykonywane sg prote-
zy osiadajace ruchome. Nie stwierdzono roznic
w stezeniu TAC po okresie inkubacji, z czego
wnioskowano o biokompatybilnosci badanych
materiatdéw. Wynik ten jest zbiezny z naszymi
badaniami, a obserwowane we wlasnym bada-
niu zmiany w stezeniu TOS, s3g odpowiedzia
na zmiany zachodzace pod wptywem obec-
nos$ci ciala obcego, wykonanego z materiatu,
ktory nie ma wptywu na réwnowage antyok-
sydacyjna.

Liskmann?" stwierdzit roznice w profilu oksy-
dacyjnym $liny u pacjentow zaopatrzonych w
protezy overdenture wsparte o 2 implanty w zu-
chwie. W badaniu wykorzystano §ling spoczyn-
kowg 1 stymulowang chemicznie roztworem
2% kwasu cytrynowego. Sline pobrano me-
todg odsysania. W badaniu stwierdzono staty-
stycznie znamiennie nizszy TAC, u pacjentow
z objawami zapalenia wokot wszczepu, w sto-
sunku do os6b zdrowych. Pacjenci uzytkujacy
protezy, lecz nie cierpiacy na periimplantitis,

nie wykazali zmiany st¢zenia TAC. W bada-
niach stanowigcych przedmiot niniejszej pra-
cy, uzyskano wynik zbiezny z wynikiem uzy-
skanym dla protez overdenture bez objawow
periimplanitis.

Catkowita zdolnos¢ antyoksydacyjna byta
rOwniez oznaczana u pacjentoéw z prochnica
zarowno u dorostych, jak 1 u dzieci. W bada-
niach Hegde i wsp.!! stwierdzono, ze u pa-
cjentow dorostych wartos¢ TAC w $linie jest
liniowo zalezna od prochnicy i prawidtowos¢
ta wystepuje niezaleznie od wieku.?® Mozna
to zjawisko wytlumaczy¢ odpowiedzig orga-
nizmu na infekcje lub choroby. Nie zawsze
jednak ustgpienie infekcji powoduje zmia-
ny w poziomie TAC. W badaniach Behfarnia
i wsp.2? leczenie chorob przyzebia i suple-
mentacja antyoksydantu w postaci witaminy
E 29 nie wptynety na poziom TAC w §linie. U
chorych cierpigcych na zaburzenia w obrebie
stawow skroniowo-zuchwowych, Omidpanah
i wsp.,30 zaobserwowali nizszg warto$¢ oma-
wianego parametru w $linie, wzgledem 0sob
zdrowych, cho¢ rdéznica ta nie byla istotna.
TAC $liny wzrasta rowniez wraz z wiekiem
u 0sOb niepalgcych.2® Wzrost ten moze by¢,
w tej sytuacji, thtumaczony jako wyraz ada-
ptacji do stresu oksydacyjnego.!? TAC §liny
oznaczano roOwniez u pacjentow cierpigcych
na chorobe Parkinsona, u ktérych wystapito
obnizenie stezenia TAC w $linie, w poréwna-
niu z osobami zdrowymi. Obnizenie poziomu
TAC zaobserwowano takze u mtodych, zdro-
wych os6b w odpowiedzi na stres podczas se-
sji egzaminacyjnej.3!

Drugi oceniany marker, catkowity stan utle-
nienia TOS, okazatl si¢ by¢ istotnie nizszy
u pacjentow uzytkujacych protezy. Poniewaz
nie zostala zaobserwowana zmiana poziomu
TAC, to wskaznik stresu oksydacyjnego, be-
dacy stosunkiem TOS do TAC, okazat si¢ by¢
nizszy. Jest to sytuacja odwrotna do obser-
wowanej w chorobach przyzegbia. Cytowana
metaanaliza?? wskazuje na istotnie wyzszy
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poziom TOS w grupie 0sob cierpigcych na
choroby przyzebia, wzgledem oséb zdrowych,
jak rowniez istotnie wyzszy wskaznik stre-
su oksydacyjnego (OSI), a takze nizszy po-
ziom TAC w §linie zaré6wno spoczynkowej,
jak i stymulowanej oraz w ptynie dzigstowym,
w grupie badane;j.

W badaniach wtasnych do pobierania §li-
ny wykorzystano metod¢ absorpcyjng. Na
podstawie badan witasnych i piSmiennictwa
mozna wskaza¢ jej ograniczenia. Wedlug
Bhattarai i wsp.?? oraz Kamodyova i wsp.33
moze ona stymulowa¢ wydzielanie $liny, a
wigc zmieni¢ warunki badania i dawac¢ $ling
o innych wtasciwos$ciach niz spoczynkowa.
Zdaniem za$§ Amado i wsp.,>* wyniki uzyska-
ne dla tej metody powinny by¢ podobne do
wynikoéw uzyskanych dla $liny spoczynko-
wej, zebranej metoda swobodnego wyptywu.
Na korzys$¢ metody absorpcyjnej przemawia
jej prostota i higieniczno$é. Slina uzyskana
przy pomocy zestawu Salivette ma zmniej-
szong lepkos¢, mniejsza liczbe martwych
komorek, glikoprotein i innych substancji
subkomorkowych. Do wad mozna zaliczy¢
trudno$¢ w uzyskaniu probki o wystarcza-
jacej objetosci, szczegbdlnie przy wirowaniu
matych objetosci $liny. Takze odzysk mate-
rialu do analizy moze by¢ gorszy ze wzgle-
du na obecno$¢ tamponu.?> Dodatkowo zda-
niem Jalongo i wsp.?® metoda pobierania
$liny ma wptyw na warto$¢ TAC. Przy sty-
mulowaniu wydzielania §liny zar6wno me-
todg mechaniczng, jak i chemiczng, nastgpu-
je trzykrotne zmniejszenie TAC w poréwna-
niu z $ling niestymulowang. Jednakze meto-
da absorpcyjna wydaje si¢ nie mie¢ wptywu
na TAC.?8 Nie zostato jeszcze opracowane
idealne narze¢dzie do uzyskiwania $liny i ko-
nieczny jest dalszy rozwoj badan w tym za-
kresie. Optymalny zestaw do pobierania $li-
ny, powinien pozwoli¢ na doktadng analiz¢
niezmienionych sktadnikéw $liny, by¢ nie-
zawodny, bezpieczny i tatwy w obstudze.3®

Na podstawie zacytowanego pismiennictwa i
wtasnych do§wiadczen mozna zasugerowac,
aby podczas konstruowania badan w grupie
ludzi starszych, postugiwac si¢ metodami po-
zwalajacymi na natychmiastowa weryfikacje
objetosci zebranego materiatu.

Uzyskane we wlasnym badaniu wyniki
swiadcza o wplywie protez na potencjal oksy-
dacyjny $liny. Zaobserwowano zmniejszenie
ogodlnego stanu oksydacyjnego, szczegélnie
u uzytkownikéw protez catkowitych ponizej
60 roku zycia. Badanie ma jednak swoje ogra-
niczenia: pacjenci z protezami zostali potrakto-
wani jako szeroka grupa. Nie zostali zr6znico-
wani ze wzgledu na okres uzytkowania protez,
stopnia adaptacji, czy zadowolenia z uzupel-
nien. W celu znalezienia tych zaleznosci ko-
nieczne byloby prowadzenie badan na zaweg-
zonych grupach badanych. Analiza pi§miennic-
twa wskazuje na duza niejednorodno$¢ wyni-
kéw badan prowadzonych w $linie, co stwarza
pewien problem podczas interpretacji wyni-
kéw. Zaobserwowana niejednorodno$¢ moze
wynika¢ z wielosci czynnikéw oddziatywaja-
cych w jamie ustnej, jak i niedoskonato$ci na-
rzedzi 1 sposobu pobierania §liny.

Podsumowanie

Uzytkowanie protez ruchomych osiadajg-
cych czgsciowych i calkowitych miato istotny
wpltyw na poziom stresu oksydacyjnego TOS
(total oxidant status) i w sposob istotny ob-
nizyto poziom tego parametru w stosunku do
grupy kontrolnej. Uzytkowanie protez osiada-
jacych nie miato natomiast wptywu na poziom
TAC (Total Antioxidant Capacity). Wobec tego
wskaznik stresu oksydacyjnego ulegt obnizeniu
u uzytkownikéw protez osiadajacych.

Whioski

Obecnos¢ protez ptytowych osiadajacych
wplywa na uktad antyoksydacyjny $liny.
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