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.S, Promovira li hijaluronska
T kiselina ocuvanje
% alveolarnog grebena?
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DosadaSnje spoznaje Materijali & metode

Pravilnu ugradnju dentalnog implantata i dobru estetiku mekih + Ovo randomizirano klini¢ko ispitivanje ukljucilo je sistemski
tkiva mozZe narusiti uzak alveolarni greben. Postupak o¢uvanja i parodontoloski zdrave nepusace kod kojih je bilo potrebno
alveolarnog grebena (ARP) vazna je tehnika koju klini¢ari koriste za ekstrahirati zub uz ARP postupak u estetskoj zoni.

ogranicavanje dimenzijskih promjena alveolarnog nastavka nakon
ekstrakcije zuba.

Zubi su izvadeni bez odizanja reznja ili uz minimalno odizanje
interdentalne papile kako bi se izbjeglo oste¢enje mekih tkiva.

Ekstrakcijsku alveolu moguce je ispuniti kostanim nadomjesnim Nakon ¢€is¢enja i ispiranja alveola je ispunjena s Bio-Oss
materijalima $to se pokazalo u¢inkovitim. Medutim, jo$ uvijek kolagenom do grebena lingvalne kosti te je sve zatvoreno
nedostaju predvidljivi pristupi kojima bi se pobolj$ala barijera mekih s Mucograft Sealom i Seralon 6/0 Savovima.

tkiva koja stite podlezec¢e biomaterijale i ubrzavaju cijeljenje rane.
Recentni sistematski pregledni ¢lanci pokazali su da ARP moze
limitirati resorpciju alveolarne kosti do 50% u odnosu na samo
cijeljenje alveole.

« U ispitivanoj skupini primijenjen je 0.8% HA gel (Gengigel Forte),
a pacijenti su upuceni da sami nanose HA gel na ranu tri puta
dnevno tijekom sedam dana.

« Sistemski amoksicilin (2 g) jedan sat prije zahvata propisan je
svima ispitanicima te je slicha doza administrirana sljedeca cCetiri
dana nakon zahvata. Protuupalni lijekovi (ibuprofen 600 mg) uzeti
su jedan sat prije operacije i u postoperativnom razdoblju ako je
bilo potrebno..

Za potpuno ocuvanje alveolarnog grebena nakon ekstrakcije zuba
potrebno je istraziti dodatne tehnike povezane s cijeljenjem rane
mekih tkiva. Jedan potencijalni akcelerator cijeljenja rane je
visokomolekularna hijaluronska kiselina (HA). In vitro HA moze
pospjesiti proliferaciju i migraciju humanih fibroblasta.

Primarni ishod bila je promjena dimenzija rane u ranoj faza
cijeljenja. Neposredno nakon zahvata izmjerene su dimenzije
rane i usporedene s vrijednostima nakon jednog i tri tjedna
postoperativno.

Stoga bi dodatna primjena HA gela u ARP postupcima mogla igrati
ulogu u cijeljenju mekih tkiva i pobolj$anju barijere mekih tkiva
u postekstrakcijskoj alveoli.

+ Sekundarni ishod bile su promjene dimenzija bukalne i lingvalne
kosti (visina i $irina) koriStenjem CBCT slika malog polja s niskom
Ciljevi dozom zracenja neposredno nakon zahvata i ¢etiri mjeseca nakon
operacije.

« Takoder su biljezene komplikacije (alveolitis, alveolarni osteitis,
skor zacjeljivanja alveolarne rane), mjere ishoda vezane uz
pacijenta (ukupan broj analgetika, postoperativna bol) i suradljivost
pacijenata.

Cilj ovog istrazivanja bio je usporediti administraciju gela
hijaluronske kiseline (HA) u odnosu na neprimjenu gela nakon ARP
postupka; prac¢ene su dimenzijske promjene mekih tkiva tijekom
Cetiri mjeseca postoperativnog razdoblja cijeljenja.



Slika: Bukolingvalne i meziodistalne dimenzije rane na TO (neposredno nakon operacije), T1 (jedan tjedan) i T2 (tri tjedna).

Prikazane su procijenjene marginalne srednje vrijednosti i intervali pouzdanosti od 95%.
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Rezultati

« Istrazivanje je zavrSilo 38 ispitanika — 18 sudionika ispitivane » UoCena je izrazenija horizontalna redukcija razine kosti u
skupine i 20 sudionika kontrolne skupine. ispitivanoj skupini (razina 1: 3,55 mm; razina 2: 2,56 mm) u

 Naivece redukeiie u di " . usporedbi s kontrolnom skupina (razina 1: 1,92 mm; razina 2:
ajvece redukcije u dimenzijama rane uocene su u 1,35 mm; p = 0,025 p = 0,016).

bukolingvalnom aspektu tjedan dana postoperativno u odnosu na

pocetak (4,26 mm ispitivana skupina, 3,63 mm kontrolna skupina). + Nije bilo znac¢ajnih razlika u postoperativnim komplikacijama,

Nije bilo signifikantne razlike u smanjenju dimenzija rane izmedu mjerama ishoda povezanih s pacijentom i suradljivosti pacijenata.
ispitivane i kontrolne skupine.

Ogranicenja Zakljucci & klini¢ki znacaj
+ Nije jasno jesu li na pocetku obje skupine bile usporedive, buduéi da nije * Primjena HA gela na ranu koja zacjeljuje nakon ARP
prikazana statistiCka analiza pocetnih karakteristika. postupka nije ubrzala rezoluciju rane i nije sprijecila

+ Visoka viskoznost koristenog HA gela rezultirala je slabim prianjanjem na odredeni horizontalni gubitak kosti.
tkivo §to bi moglo utjecati na njegovu ucinkovitost.

+ U kontrolnoj skupini nije primijenjen gel. Upotreba placebo gela u kontrolnoj
bi skupini bila pozeljnija s metodoloske tocke gledista. Autori objasnjavaju da
njegova priprema nije mogla biti poduprta farmaceutskom industrijom.

+ Studija je imala nedovoljnu snagu glede sekundarnih ishoda, stoga se razlike

* Nije bilo statisticki znacajnih razlika izmedu ARP
mjesta tretiranih s ili bez HA gela glede promjena

mekih tkiva ili mjera ishoda povezanih s pacijentom
i klinickih rezultata.

izmedu ispitivane i kontrolne skupine u horizontalnim redukcijama razine * U svakodnevnoj praksi, profesionalna i samostalna
kostiju moraju tumaciti s oprezom. primjena HA gela tri puta dnevno tijekom sedam

+ Na razini pacijenata, ispitivana skupina pokazala je nesignifikantne trendove dana preko kolagenskog matriksa nakon ARP-a €ini
za vise postoperativne boli, viSe edema, alveolitisa i veci broj analgetika se da ne poboljSava cijeljenje rana i ne sprjecava
koristenih postoperativno. gubitak bukalne i lingvalne kosti.
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