Zobna erozija
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Uvod

e Zobna erozija je vecplastni proces, ki vodi k izgubi emajla in dentina, vklju¢no z raztapljanjem
kisline, ki ni povezana s prisotnostjo bakterij in lahko vpliva na vse starostne skupine. Pri

dolgotrajni skrbi zob postaja vse pomembnejsa.
e  Viri kisline so lahko ekstrinzi¢ni (pretezno dietni) ali intrinzi¢ni (pretezno gastricni).

e Diagnoza je lahko zapletena zaradi so¢asne izgube zobne strukture zaradi abrazije, slabljenja ali

abfrakcije.

o (Gladke, ciste lezije z zaobljenimi robovi kazejo, da aktivno napredujejo; obarvane lezije kazejo, da

so neaktivne.

e Restavracije (zlasti iz amalgama ali zlata) z robovi nad zobno povr§ino in nabiranje zobnih lezij

moc¢no kazejo na diagnozo erozije.

e Slina, zlasti ne stimulirana preto¢na hitrost in pufrska kapaciteta sta pomembna dejavnika

spreminjanja.

e Med drzavami obstajajo razlike pri razvrstitvi in diagnostiki izgube zob brez kariesnih obolen;.

Izjava

¢ Natanc¢na diagnoza etiologije je kljuénega pomena za uspesno zdravljenje.

e Nepravilna diagnoza glede prispevka abrazije, slabljenja, abfrakcije ali erozije na dolocene

poskodbe bodo odsevali v neustreznem ali neucinkovitem zdravljenju.
e Vsem pacientom je treba pregledati znake izgube nekariesnega zobnega tkiva.
e Indeks resnosti je na voljo, starost pacienta bo vplivala na njegov pomen.

e Izobrazevanje pacientov je kljuénega pomena pri preprecevanju napredovanja poskodb.

Preventivna priporocila vkljucujejo:



o opredelitev vira kislin; sprejetje ustreznih ukrepov za zmanjsanje ali odpravo vira;
o preprecitev zobnega $cetkanje tik pred in po kislinskih izzivih;
o uporabo mehke zobne $cetke in nizko stopnjo abrazivnosti;

o uporabo nevtralizirajocega/remineralnega sredstva pred ali po kislinskem izzivu (npr.

fluorid, mleko, jogurt, pripravki CPP-ACP);
o spodbujanje pretoka slinavke.

e Natancne sStudijske modele lahko uporabimo za oceno stopnje napredovanja poskodb.
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