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“Aparaty techniki tuku prostego”



W latach 70, doktor Larry Andrews, ortodonta z San

Diego w Kalifornii zdat sobie spraw e, ze nawet najlepsze
rezultaty leczenia ortodontycznego prezentowane przez
lekarzy na zjazdach szkoleniowych byty niezgodne |

czesto dalekie od ideatu.

Ponadto nie byto standardowego celu leczenia. Miat
pomyst. przedsi ewziat badanie ktdre wraz ze swoimi
wspotpracownikami nazwat  “Najlepsze z natury ™.

Byto to 120 modeli, wykonanych z ze  bow pacjentow,
zebranych przez lata praktyki, ktore ich zdaniem miaty
Idealne formy oraz zgryz i nigdy nie byly leczone
ortodontycznie — byty “naturalnie perfekcyjne”.



Dostownie zanalizowat | zmierzyt  korony kliniczne i formy
lukow modeli a wyniki bada n zewidencjonowat i nazwat ,,6
Krokow do Optymalnego Zgryzu” czyli 6 cech ktore mo zna
znalez¢ w ,Najlepszych z Natury”.

POzniej zaprojektowat aparat techniki tuku prostego, ktory
zaprogramowat wraz 6 krokami jako cel leczenia. Aparaty
techniki tuku prostego wraz z pre- formowanymi tukami
zaprojektowane s g w taki sposob aby osi ggnaé 6 cech
iIdealnego zgryzu.



Moim zdaniem doktor Andrews byt geniuszem wymy  slajac
te iIdee a nastepnie wprowadzaj ac ja do produkcji aby
ostatecznie praktykowa €.

Zrewolucjonizowat leczenie ortodontyczne. Z mojego
doswiadczenia wiem, i z system ten jest 100 % tatwiejszy
do nauczenia si @€ a nastepnie do stosowania ni z inne

metody, ponadto rezultaty sa o wiele Dbardziej
zadawalaj ace.

Na poziomie spotecznym wa znym jest fakt, I z ortodoncja
najwy zszej jako sci moze by¢€ teraz dostarczana w bardzie;
demokratycznym stopniu do wszystkich, nie tylko do
najzamo zniejszych.



Zamki techniki tuku prostego zostaty zaprogramowane z ,6
krokami” opartymi na pomiarach ponad 100 modeli
,Najlepszych z Natury”.
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Aparaty techniki tuku prostego

Aparat techniki tuku prostego jest aparatem
nastawionym na osi agniecie celu

*Kazdy z zamkow jest podporz agdkowany ksztattowi z ebow,
odzwierciedlaj gc jednoczes nie takie czynniki jak: wielkoS€ zeba,
dzigsta i higiene , fatwos¢ stosowania, komfort pacjenta oraz redukcje
interferencji zgryzowych.

Angulacja w slocie zamka realizuje mezjalno- dystalne wychylenie
zeba, zezwalaj gc na rowne umieszczenie zamka na koronie z  eba bez
dodatkowego tworzenia k ata.

*Podstawy zamka sq odpowiednio nachylone dla ka zdego ksztaitu
zeba aby osi agnety odpowiedni tork, srodek ka zdego ze slotow
pokrywa si e ze srodkiem korony klinicznejz eba.

*Podstawy aparatow techniki tuku prostegos g odpowiednio
wyprofilowane , dzieki czemu doskonale dopasowuj g sie do ksztaitu
zeba i zapewniaj g odpowiednie potoz enie slotu wzgl edem korony.

*Odlegtosé od bazy slotu do bazy zamka jest roz na dla ka zdego
rodzaju z eba.



Aparaty techniki tuku prostego

Aparat techniki tuku prostego jest aparatem
nastawionym na osi agniecie celu

*\Wbudowane nakierowanie (wychylenie, tork oraz in-out)
minimalizuje manipulacje tukiem, oszcz  edzajac jednocze snie czas i
polepszaj ac zwartos¢ gdyz ruch z eba jest bardziej ukierunkowany.

«Cechy nakierowuj gce s@ zaprogramowane w taki sposéb aby
odzwierciedla € wyniki bada A, ktore s g zgodne z wymaganiami zgryzu
funkcjonalnego.

*Ksztalt zamka utatwia odpowiednie umieszczenie  w wiarygodnym
punkcie odniesienia; koncowe potoz enie slotu jest utrzymane dzie Kki

| znajduje si e na jednej linii.

*Kazdy z zamkow jest indywidualnie oznakowany.



Aparaty techniki tuku prostego

Aparat techniki tuku prostego jest aparatem
nastawionym na osi agniecie celu

Stosuj gc aparaty z takimi cechami lekarz ortodonta
jest w stanie nie tylko wychyli ¢ koron e zeba, ale
tak ze:

Nadaé¢ tork i angulacj e korzeniowi ze ba poprzez
ko S¢.
Przesun g¢ zab (koron e i korze n razem) w ko Sci.

Zrotowa ¢ zab.

Wypoziomowa ¢ zgb pionowo oraz przesun gc¢ go we
wszystkich trzech ptaszczyznach (A-P, pionowo |
poprzecznie).



Ksztalt zamka dla ‘
utatwia
umieszczenie.
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Punkt slotu jest umieszczony nad a nast epnie na punkcie
LA wzdtu z dtugiej osi grzebienia rozwojowego



Ksztalt nowoczesnego
zamka utatwia
wizualnie na
prawidtowe
umieszczenie wzdiu z
grzebienia
rozwojowego na
punkcie LA.

W niektorych
przypadkach
umieszczamy zamki
nieznacznie
dodzi gstowo lub bli ze|
Kraw edzi siecznej
zeba.




Policzkowy “in and out” wbudowany jest w zamek.
Dzieki temu tuk mo ze slizga € sie w slotach gdy s a
one na jednym poziomie.



Przechylenie w slocie, tork w podstawie zamka umoz  liwia
wyrownanie linii slotow. Pozwala to zarowno na prawidtowe
wypoziomowanie slotow zamkow jak i mechanizm slizgowy, ktory

bytby niemoz liwy w przypadku stosowania starych zamkow typu
,edgewise”, w ktorych nale zato wykona ¢ odpowiednie dogi ecia
dla prawidtowego wychylenia oraz torku.




Przyklejanie zamkow

Ogolna zasada: Wszystkie zamki powinny zosta € naklejone w srodkowej
czesci korony klinicznej z  eba.

Wypoziomowanie wszystkich slotow w koncowej fazie leczenia odpowida
Linii La Andrews’a (zob. poni zeg)).

Linia LA

Punkty LA
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Przyklejanie zamkow
,Linia pionowa” ktéra jest wy  ztobiona w ,pionowym slocie” zamka jest
przedtu zeniem linii LACC (Dluga O $ korony Klinicznej). Punkt slotu (ktory
znajduje si @ nad punktem bazy) w slocie zamka powinien znajdowa € sie dokladnie
nad punktem LA (punkt LA jest  srodkiem linii LACC i jest miejscem w ktérym
umieszcza si @ zamek). Dzi eki temu punkt slotu, punkt bazy i punkt LAs 3
ustawione jeden nad drugim. Skrzydetka zamka powinny by ¢ rownolegte do linii
LACC i pionowej anatomii korony klinicznej ze  ba.

4}




W praktyce stosujemy 2 podstawowe schematy przyklejania

zamkow , ktore mog g by ¢ nieznacznie modyfikowane przez
lekarza ortodont e wedtug jego potrzeb (wraz z
doswiadczeniem nabieramy ,artystycznego odczucia” co do
przyklejania zamkow). Te 2 schematy, oparte na pierwotnym
Zgryzie zostan g omowione w dalszej czes ci.

Schemat 1 naklejania zamkow _ stosowany jest w
przypadkach gt ebokiego lub umiarkowanego zgryzu.
Schemat 2 naklejania zamkow _ stosowany jest w
przypadkach zgryzu otwartego (lub tendencji do otwierania
zgryzu), przypadkach klasy Il oraz pozostatych
przypadkach.




Schemat 1 naklejania zamkow: Poniewa z wiekszos¢ pacjentow posiada
zgryz umiarkowany/gt eboki, rozpoczniemy od 1 schematu naklejania
zamkow.

Zazwyczaj dla szczeki: mierzymy diugosé  siekaczy bocznych i

przy srodkowych wzdtuz ich linii LACC. Srodek linii LACC to punkt LA,
ktory jest miejscem przyklejenia zamka.

Dla przyktadu: diugosé linii LACC siekacza przy srodkowego wynosi
8mm, a bocznego 7 mm. Tak wie c, punkt LA od brzegu siecznego dla
siekacza bocznego wynosi 3,5 mm a dla przy srodkowego 4 mm. Punkt
LA jest miejscem przyklejenia zamka i odlegtos  cig w jakiej be dzie sie
znajdowat tuk od brzegu siecznego z eba.

Korona kliniczna
prawego goérnego
siekacza
przy srodkoweqo 4

[ UZ‘_% : |

A

Korona kliniczna prawego
gornego siekacza

boczneqo

»

<«




Punkt bazy zamka, ktory znajduje si e na linii z punktem slotu, jest
umieszczony doktadnie nad punktem LA.

Klinicznie, najpierw nale zy umie sci€ zamki na 4 siekaczach na
punktach LA. Nast epnie pozostate zamki i piers cienie, ich
umiejscowienie be dzie si e opierato na pozycji punktu LA 4 zamkow

na siekaczach.

W wiekszos ci przypadkdw umiejscowienie zamka (punkt LA) na
siekaczach przy srodkowych be dzie pomi edzy 4 a 5 mm od brzegu
siecznego z eba.

Z przyczyn estetycznych na gorny siekacz boczny powinni smy
nakleja ¢ zamek o0 ¥2do 1 mm ni zej niz na siekacz przy srodkowy.

Korona kliniczna —
prawego gérnego Korona kliniczna prawego

siekacza gornego siekacza
przy srodkowego bocznego
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Zamek na kle nale zy naklei¢ o 1 mm wyzej niz na siekaczu ze wzgl edu na
odpowiedni ,wzrost zeba”. Dla przyktadu: zamek umieszczony jest 5 mm od
brzegu siecznego kta wzdtu z linii LACC.

5mm

Zamek na pierwszym ze bie przedtrzonowym musi znajdowa ¢ sie 0 Y2 mm ni zej
niz na kle. Dla przyktadu: przyklejamy zamek na wysoko  sci 4,5 mm od brzegu
siecznego wzdtu z linii LACC.
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Zamek na drugim ze bie przedtrzonowym musi znajdowaé sie 0 Y2 mm ni zej niz na
pierwszym. Dla przykiadu: przyklejamy zamek na wysoko sci 4 mm od brzegu
siecznego wzdtu z linii LACC.

4mm -

Pierscien na pierwszym zebie trzonowym musi znajdowa € sie 0 Y2 mm nizej niz na
drugim przedtrzonowym. Dla przyktadu: cementujemy pier scien na wysoko sci 3,5
mm od brzegu guzkéw policzkowych wzdlu  z linii LACC.

3.5mm




Pierscien na drugim zebie trzonowym musi znajdowa € sie 0 ¥2 mm nizej niz na
pierwszym. Dla przyktadu: cementujemy pier  scien na wysoko sci 3 mm od brzegu
guzkow policzkowych wzdtu  Z linii LACC.

k/&\) -

Gorny prawy
segment

3mm 3.5mm 4Amm 4.5mm 5mm 3.5mm 4mm

W praktyce — zamek na kle naklejamy o 1 mm wyzej niz na siekaczu
przysrodkowym, a nastepnie przyklejajgc zamki w kierunku dystalnym, naklejamy
zamki 0 2 mm nizej (bardziej dozgryzowo).




*Niezwykle wa znym jest aby gorne i dolne zamki znajdowaty si e w prawidtowe]
relaciji.

Kolejny przyktad (patrz poni zej): jesli przykleimy zamek na siekaczu przysrodkowym
na wysokosci 5 mm, na kle nalezy naklei¢c zamek na wysokosci 6 mm, na pierwszym
zebie przedtrzonowym na wysokosci 5% mm, na drugim na wysokosci 5 mm, na
pierwszym zebie trzonowym na wysokosci 4%z mm.,

4mm 4.5mm 5mm 55mm 6mm 4mm 5mm
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Zuchwa: jedyna réz nica w przyklejaniu zamkow na dolny tuk jest

taka, iz punkty LA zamkow na siekaczach bocznych i

przy srodkowych znajduj 3 sie na takie] samej wysokos ci. Zamki na
ktach umieszczone s g o 1 mm ni zej dodzi gstowo ni z siekacze, a
naklejaj ac zamki w kierunku dystalnym, kleimy je o Y2mmwy  zej
(bardziej dozgryzowo).

W wiekszos ci przypadkow umieszczamy zamki na dolnych

siekaczach na wysokos ci pomi edzy 3,5 a4 mm od brzegu siecznego
zeba.

2.5mm 3mm 3.5mm 4mm 45mm 3.5mm 3.5mm




2.5mm 3mm 3.5mm 4mm 45mm 3.5mm 3.5mm
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Dla przyktadu: Je S$li dlugo $¢ siekacza wynosi 7 mm, umieszczamy zamek na ktach (punkt LA)
na wysoko sci 3,5 mm wzdtu z linii LACC.

Zamek na kle nale zy naklei € o 1 mm ni zej niz na siekaczu. Umieszczamy zamek na wysoko Sci
4,5 mm od koniuszka brzegu siecznego wzdtu z linii LACC.

Zamek na pierwszym z ebie przedtrzonowym powinien znajdowa € sie 0 %2 mm wy zej niz na Kle.
Umieszczamy zamek na wysoko s$ci 4mm od brzegu guzka policzkowego wzdiu  z LACC.

Zamek na drugim z ebie przedtrzonowym powinien znajdowa € sie 0 Y2 mm wy zej niz na
pierwszym. Umieszczamy zamek na wysoko sci 3,5mm od brzegu guzka policzkowego wzdiu 2z
LACC.

Pierscien na pierwszym z ebie trzonowym powinien znajdowa € sie 0 %2 mm wy zej niz na drugim
przedtrzonowym. Umieszczamy pier scien na wysoko sci 3mm od brzegu guzka policzkowego
wzdtu z LACC.

Pierscien na drugim z ebie trzonowym powinien znajdowa ¢ sie 0 ¥2 mm wy zej niz na pierwszym.
Umieszczamy pier scien na wysoko sci 2,5 mm od brzegu guzka policzkowego wzdiu  z LACC.



Dlaczego stosujemy ré6 zne schematy naklejania zamkow?

Poniewa z wiele z naszych przypadkow to przypadki zgryzu

gtebokiego, uz ywamy 1 schematu klejenia zamkow (zob. powy  ze)j)
gdy z zezwala on na fatwiejsze finalne otwarcie zgryzu oraz ustawienie
siekaczy do pozyciji ,tete- a —tete” ( stopie  n otwarcia zgryzu zale zy od
stopnia oryginalnego zgryzu gt ebokiego) jak rownie z na uzyskanie
ptaskie] krzywej spee. Uzyskana nad korekta pozycji siekaczy zezwala

na ,efekt nawrotu wady” (pogt ebienie zgryzu),ktory nast epuje
nieodzownie podczas finalnego osadzanie si e zgryzu przez kolejne
miesi gce/ lata.

Podczas p0z nego osadzania si e, tylni zgryz osadza sie gtebiej, krzywa
spee przywraca si € na howo, a pozycja gornych i dolnych siekaczy

pogt ebia si e w porownaniu z bocznym segmentem z  ebow.

Ze wzgl edu na nasze oryginalne pryklejenie zamkow, przypadki zgryzu
gtebokiego osadz g sie z 2 mm nagryzem poziomym w regionie

siekaczy oraz 3 mm nagryzem w regionie kiow, tak wi  ec nadal
bedziemy mie € zgryz ,chroni acy kty”.



Pocz atek

Rok poé zniej




Schemat 2 naklejania zamkow
Jesli oryginalny zgryz pacjenta nie jest zgryzem gtebokim oraz posiada bardziej ptaska
krzyw @ spee, lub jest to przypadek zgryzu otwartego lub z tendencja do otwierania zgryzu
albo jest to typowa klasa lll, schemat naklejania zamkdéw powinien zostaé zmodyfikowany,
tak jak w przykitadzie poniz ej:
Szczeka oraz zuchwa: na siekacze przy srodkowe i boczne naklejamy zamki tak jak miato to
miejsce w schemacie 1 (na ich punkty LA).
Rdznica: zamki na klty naklejamy o ¥2 mm bardziej dodzi  gstowo niz zamki na siekaczach
(zamiast 1 mm, jak miato to miejsce w schemacie 1).
Nastepnie, jak w 1 schemacie, zamki ha z eby przedtrzonowe oraz pier scienie na z eby
trzonowe naklejamy o 2 mm wy zej dozgyzowo, bazujgc na zamkach naklejonych na ktach
(zob. przykiad poniz eg)).
Kolejna ré znica polega natym iz pier $cienie na drugie z eby trzonowe naklejamy o 1 mm
wyzej dozgryzowo niz pier scienie na pierwszych.

2mm 3mm 3.5mm 4mm 4.5mm 4mm

2mm 3mm 3.5mm 4mm 4.5mm 3.5mm 4mm

Naklejenie zamkow oraz pier s$cieniten sposob pozwala na automatyczne
otwarcie gt ebszego zgryzu, a rezultat ko ncowy zadowoli kazdego pacjenta, gdy
kty nie b edg wydawaty si e zbyt dtugie.
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Naklejanie zamkow

Ostona j ezyka
Pozycjoner

Peseta do zamkow
Kleszcze Mathieu

Zgtebnik do usuwania
ligatur

Narzedzie do
zaktadania ligatur

Kleszcze do ci ecia
ligatur

Kleszcze do ci ecia
dystalnego

Bawelniane walki



Wytrawiacz

Kompozyt i primer
Zimny spray
Podktadka na zamki
Modele




Cementowanie piers cieni

1.

Kleszcze do zaktadania
separacji

Nagryzacz do

piers cieni

Kleszcze do
zdejmowania piers cieni
Kleszcze Weinghardt

Cement do piers cieni
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Jako ze wiele z naszych przypadkow rozpoczynamy w
fazie uze bienia mieszanego, b edziemy cze sto nakleja €
zamki tylko na 4 ze by i cementowa € tylko 2 pier scienie na
trzonowcach (,wi gzanie 2 do 4”) w ka zdym z tukow, w
zaleznosci od wieku i rozwoju pacjenta. Wa znym jest, aby
naklei € zamki na siekaczach na ich punkty LA. Z czasem,

gdy wyr zng sie w peini kolejne ze by, nakleimy na nie
zamki wedtug zamkow na siekaczach.




Procedura

Najpierw wypoleruj
zeby a nast epnie
wytraw je przez 30- 60
sekund.

Po przeptukania i
wysuszeniu z ebow nie
pozwol aby zeby
miaty stycznos¢ ze
sling .
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Przygotuj potrzebne zamki na specjalnej tacce z
klejem. Kraw edz dzigstowa znajduje si e na gorze dla
szczeki i na dole dla zuchwy.



Scisnij doin g cze$é raczki p esety aby wzi aé i puscié
zamek.



Scisnij gorn a
czesc raczki aby
nato zy € klej.




BRACKET HOLDER

For holding and placing brackets during bonding procedure,
For holding direct bond buttons or lingual cleats while bonding.

l

Bracket Holder
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POSTERIOR BRACKET HOLDER

For placing brackets on pre-molar and molars.

Posterior Bracket Holder

Mozna rownie z zastosowa ¢ pesete do przednich zamkow lub
kleszcze do watkow z bawetny.






Pozycjoner
-Zmierz diugo s$¢€ korony klinicznej zeba.
-Na kazdym ze bie narysuj otéwkiem lini e LACC.
-Zaczynaj ac klejenie, umie s§¢é zamek na centralnym punkcie ( punkcie LA)
siekacza przy srodkowego. Skrzydetka zamka muszg znajdowa € sie jednakowo
rownolegle po obu stronach linii LACC, tak jak siodto na koniu,
-Naste pnie we z pozycjoner aby umie scié zamek na odpowiedniej wysoko Sci.
Instrument ten mo ze by ¢ uzywany do klejenia zamkow na ze bach segmentu
przedniego i ze bach przedtrzonowych.
-Na pozycjonerze oznakowane s g 4 r6zne wysoko sci.
Przykiad: je sli dlugo $¢é zeba wynosi 8 mm, jego srodek (punkt slotu) znajduje
sie na wysoko sci 4 mm na linii LACC, tak wi ec nalezy uzy¢ tej strony
pozycjonera, na oznakowana jest cyfr g 4.
-Instrument skonstruowany jest w taki sposob, aby pasowat w poziomy slot
zamka, a tym samym przytrzymywat go podczas przyktadania diu zszej,
centralnej czesci do brzegu siecznego lub guzka, poziomo wzgl| edem zeba.
Dzieki temu zamek umieszczony jest na odpowiedniej wysoko Sci.









AL 2 o

-Naste pnie zamek jest ustawiany na linii LACC
przy pomocy zgt ebnika.

Nalezy ustawi ¢ zamek na linii LACC przy
pomocy tego instrumentu, nie przy pomocy
pozycjonera, gdyz jest on stosowany tylko i
wyt gcznie do oszacowania odpowiedniej
wysoko $ci.

-W ten sam sposob nale zy poste powa¢€ z
kolejnymi ze bami.



Podczas naklejania
zamkow na boczne ze by
latwiej jest stosowa €
zagiety instrument taki
jak Hu-friedy.

Nalezy pozycjonowa ¢
zamki od gory lub od
dotu od strony o
zgryzowej, bezpo $rednio [ |
lub przy pomocy 5
lusterka, zwitaszcza przy
zebach
przedtrzonowych.




Uzdaczniacz mo zna
stosowa € do klejenia
zamkow na ze bach
przedtrzonowych i
zamkow
porcelanowych.
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Zawsze uzywaj specjalistycznych
ortodontycznych materiatow do klejenia
zamkow. Ich sktad zapewni odpowiednie

klejenie pod metalowym zamkiem.






Procedura




Gtowny problem: sttoczone przednie ze  by.






wyprostowaniu tylniego
segmentu, b edziemy mie €
do czynienia z niewielkim
sttoczeniem. (lewa strona
wydaje si @ asymetrycznie
wychylona i w ezsza).

Sttoczenie ze bow nie
jest du ze. Pacjent
preferuje leczenie bez
ekstrakcyjne.
Leczymy
nieprawidtowy zgryz.






Procedura:

Najpierw wypoleruj
zeby a nast epnie
wytraw je przez 30- 60
sekund.

Po przeptukania i
wysuszeniu z eboéw nie
pozwol aby zeby
miaty stycznos¢ ze
sling .
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Podczas naklejania
zamkow zawsze patrz
na caty tuk ze bowy
od strony zgryzowe]
przy pomocy
lusterka.
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t uk nale zy wto zy¢ do slotu na ze bach trzonowych oraz
przywi gza€ go ligaturami elastycznymi do slotow
zamkow. Ligatury metalowe stosujemy tylko w
niektorych przypadkach.

Upewnij si e, ze dystalny koniec tuku zostat odci  ety.






Stosuj Kleszcze Weingardt
do wkiadania | usuwania
lukow.

Kleszcze do ci_ecia
dystalneqo odcinaj g
dystalny koniec tuku. S g
namagnesowane aby
utrzymywaty odci ety
kawatek.







3 miesi qc:

Szczeka: termoaktywny
niklowo- tytanowy tuk
19x25

Zuchwa: termoaktywny
niklowo- tytanowy tuk
20x20 z zagi eciami typu
,bend-back”; lekki
stripping siekaczy.

---------



4 miesi ac:

Szczeka: stalowy tuk posted
19x25

Zuchwa: termoaktywny
niklowo- tytanowy tuk 20x20,
lekki stripping dolnych
siekaczy.







Poczatek

Koniec







Najpierw umie ¢ zamki na gornych siekaczach

przy srodkowych. Nast epnie na siekaczach bocznych.

Upewnlij si e, czy s g one prawidtowo umieszczone wzgl edem
punktu FA 1 wzgl edem siebie.

Nastepnie naklej zamki na praw g stron e: siekacz, pierwszy
zab przedtrzonowy, drugi za b przedtrzonowy. Zamki na ze by
te, naklejane s q wzgledem zamkow na siekaczach i wzgl edem
siebie. Potem naklej zamki na lew g stron e.

Jeslijest to mo zliwe lub w pd zniejszym czasie, naklej zamki
na dolnv tuk w ten sam sposob.

@."’ 8| "'.@










Poczatek 4 miesi ac




10 miesi ac 12 miesi ac




17 miesi ac




23 miesi ac 24 miesi ac







Najcze stsze bt edy klejenia zamkow

A distally placed bracket may cause

o




Uboga angulacja mo ze powodowa € sztuczn g
rozbie znos¢ wielko sci zebow oraz zwi ekszony
nagryz poziomy.



Uboga angulacja — zamkinies g
naklejone rownolegle wzgl edem dtugiej
osi korony ze ba.



Extrusive nature of bracket placement error.

Upon rebonding, all teeth have been elevated




s N\
Irregular incisal edge ——

Re-contour tooth
after alignment







MAXILLARY TEETH
WITH BRACKETS

MANDIBULAR TEETH
WITH BRACKETS




Cwiczenia
1. Narysuj linii na wszystkich dolnych i gornych ze bach wzdtu z linii LACC. Na
ktach 1 ze bach przedtrzonowych linia LACC znajduje si e wzdluz grzbietu

rozwojowego. Na ze bach trzonowych narysuj linii wzdiu z bruzd
rozwojowych i na srodku mezjalnych guzkow policzkowych.

2. Na gornym siekaczu przys rodkowym, zmierz diugo $¢ korony Klinicznej wzdiu 2z
linit LACC (korona kliniczna jest 0 1- 2 mm krotsza ni  z korona anatomiczna ze ba).

Korona kliniczna gérnego siekacza

S przy $rodkowego.
i 8mm




3. Zmierz koron e zeba od kraw edzi siecznej do srodka linii LACC. Jest to punkt
LA, jest to punkt nad ktérym znajduje si e punkt slotu, i gdzie zostanie zato

tuk.
5°~ | 5“-@1
—l | [ &

Punkt LA i slot zamka

zony

82

4. Linia pionowa, ktora jest wygrawerowana w , pionowym slocie” zamka, musi
by¢ usytuowana doktadnie nad lini g LACC, nalezy uzy€é pozycjoner lub inny
iInstrument, ktéry pomo ze ustawi ¢ zamki. Punkt slotu, a co za tym idzie i punkt
bazowy, muszga znajdowa € sie doktadnie nad punktem LA.

-

3.5mm m I

7mm Zaznaczanie linii LACC i punktu LA na dolnych
siekaczach.




Umieszczanie zamkow i pier scieni

Dla celéw naszego éwiczenia na typodontach umie $cimy zamki na gornych
siekaczach przy srodkowych na wysoko sci 4.5mm. W tym celu nale zy
zastosowa € pozycjoner aby umie sci€ zamek na linii LACC i precyzyjnie
znalez€ punkt LA .

W svtuacii kliniczne| na zebach pacjenta __, nalezy wytrawi € i osuszy € zeby.
Stosujemy specjalny, bardzo efektywny ortodontyczny sSwiatto- utwardzalny
kompozyt. Primerem smarujemy zamek (ktory trzymamy przy pomocy p esety)
oraz wytrawion g powierzchni e zeba. Nakladamy na podstaw € zamka niewielk g
Ilo $¢ swiatto- utwardzalnego kleju, naste pnie stosuj ac pozycjoner

umieszczamy zamek wzdtu z linii LACC doktadnie nad punktem LA. Gdy zamek
jest prawidtowo umieszczony nalezy u  zy€ lampy polimeryzacyjnej, aby go
ostatecznie przyklei €.

Prawidtowe ustawienie na Nieprawidtowe ustawienie na
linii LACC linii LACC




Do éwicze n na typodontach, aby naklei ¢ zamki, u zywamy swiatto-
utwardzalnego kleju.

Najpierw nalez y naklei¢ zamek na prawy gorny siekacz przy srodkowy,
naste pnie na lewy gorny siekacz przys rodkowy stosuj gc ostrze pozycjonera
Z oznaczeniem 4,5 mm.

Po naklejeniu zamkow na siekacze przy s$rodkowe, kolejno naklejamy zamki
na prawy i lewy siekacz boczny przy u zyciu pozycjonera z oznaczeniem 4
mm.

Po przyklejeniu zamkow na siekaczach bocznych kolejno kleimy zamki na
ktach, pierwszych a naste pnie drugich ze bach przedtrzonowych po prawej
stronie . Nastepnie w ten sam sposob kleimy zamki po lewej stronie .

Prawidtowo naklejony prawy gorny
segment




Przejd z do materiatu z ¢wiczen



Cementowanie pier scienl



Cementowanie pier scieni

Stosujemy piers cienie z fabrycznie przylutowanymi  rurkami
policzkowymi i zaczepamij ezykowymi.

Uzywamy piers cieni, poniewa z dziataja one jak zakotwiczenie dla
zamkow, tukow i sit dodatkowych takich jak wyci ag karkowy, wyci agi
wewn gtrzustne i sprez ynki niklowo- tytanowe, ktore najcz esciej
zaczepiane s g o haczyki na piers cieniach.

Dodatkowo, rurki na zeby trzonowe mozna zakupi€ oddzielnie, ale
0sobi scie uwa zam iz pozycjonowanie rurek jest o wiele tatwiejsze je Sl
znajduj @ sie one na pier scieniu, zwtaszcza podczas klejenia na drugie
zeby trzonowe.

Prawidtowe przyklejenie rurek policzkowych jest bardzo trudne,
zwiaszcza daleko w ustach ze wzgle du na ograniczenia wizualne
potaczone ze ,ska zeniem” cementu sling.



Cechy dolnego pierwszego pier scienia trzonowego

5° Distal offset




Cechy gdrnego pierwszego pier scienia trzonowego




Cementowanie pier scieni

Separatory:

3 klucze, ktore pozwol g nam na prawidiowe osadzenie pier $cieni to:
dobre odseparowanie, dobre odseparowanie | dobre odseparowanie

Separatory: uz ywamy pot gczenia: elastycznych separatorow , ktore
umieszczamy przy pomocy kleszczy do separacji ; sprezynek TP

(stosowanych gtéwnie w przypadkach pacjentow dorostych), ktore
zaktadamy przy pomocy duzych kleszczy Mathieu; miedzianych lub

niklowo- tytanowych separaciji__, ktore rownie z zakladamy przy pomocy
duzych kleszczy Mathieu ; separatorow “Dumb-bell” | ktore stosujemy
podczas przymiarki piers cieni, je sli inne formy separacji nie daty

wystarczaj qcych rezultatow. Separatory te moga byé¢€ umieszczany przy
pomocy naszych palcow.

Separatory umieszczamy w jamie ustnej dziecka na 3 do 5 dni przed
zatozeniem piers cieni, oraz na 5 do 7 dni w jamie ustnej pacjenta
dorostego.
























Po 2
miesi gcach
leczenia.




Inne rodzaje separatorow:

«“Separatory Dumbell”

o Separatory mosi ezne lun niklowo- tytanowe
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Szczeka i zuchwa:
termoaktywny
niklowo- tytanowy
tuk 16.







Gdy pacjent przychodzi na wizyte  podczas ktérej b edzie miat zakladany aparat
ortodontyczny, pierwsza rzecza jaka robie jest usuni ecie separatorOw oraz
sprawdzenie separacji poprzez przymierzenie pier  scieni. Je sli pier scienie pasuj g
zostawiam Jje na czas naklejania zamkow. Je Sli jednak separacja jest
nieodpowiednia, umieszczam separatory Dumb-bell | pozwalam im pracowaé |,
podczas gdy sam naklejam zamki.

Czesto, w przypadkach mitodych pacjentéw, nale zy wyfrezowa € pierscienie od
mezjalnej | dystalne] strony kraw edzi dzigstowej i dystalnej strony kraw edzi
zgryzowej.

Poniewa z mezjalna powierzchnia/linia k gtéw pier scienia jest prostsza i mniej

zaokr gglona/wypukta ni  z dystalna powierzchnia/linia k gtow pier scienia, piers cien
ma tendencj e do osuwania si e gwattowniej od strony mezjalnej i klinowania, nie
pozwalaj ac tym samym na prawidtowe osadzenie czes ci dystalnej.

Z tego powodu, najpierw postaraj si e upchn g€ pier scie i kciukiem/palcem. Jes i
pier scie n wchodzi zbyt ciasno, skorzystaj z narze dzia do dociskania pier scieni,
zaczynaj zawsze od strony dystalnej lekko dopychaj ac pier scien, naste pnie
dopchaj piers cien od strony mezjalnej, poste puj w ten sposéb do momentua z
pier scie n znajdzie si @ na wia sciwej pozyciji.

Mozna rownie z wyfrezowa € pier $cie n od dystlanej strony zgryzowej i dystalnej
strony dzi gstowej, w ten sposob b edzie mo zna tatwiej osadzi € pier $cien, dzieki
czemu rurka policzkowa b edzie posiadata odpowiedni g angulacj e.



Wybor
rozmiaru
pier scienia
















Zazwyczaj koniuszek guzka policzkowego wystaje od 1,5 do 2 mm ponad
kraw edz policzkow g gornego piers cienia.

Zamek musi by ¢ wysrodkowany na powierzchni policzkowej i nie moz e
by € przechylony. Najcz estszym problemem jest zbyt gte¢  bokie dopchanie
dzigstowe strony j ezykowej, oraz nierOwne osadzenie strony mezjalnej i
dystalnej, przez co jedna strona piers cienia znajduje si e wyzej niz druga.









Pierscien powinien by ¢ osadzony z ka zdej strony jednakowo. Zazwyczaj, je Sl
zamek jest poza zgryzem od goérnych ktow, jest to dobra pozycja od strony
policzkowej. Strona ] ezykowa, mezjalna i dystalna powinny by € dosadzone

wzgl edem tej pozycji.
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Narzedzie do osadzania _pier scieni stosujemy do
wci sniecia pier scienia na jego prawidtowe miejsce.

Dogryzacz do _pier scieni uzywany jest zazwyczaj do
osadzania dolnych pier scieni przy u zyciu sity zagryzania
pacjenta.

Kleszcze do zdejmowania _pier scieni utatwiaj @ nam
pozycjonowanie oraz prawidiowe o0sadzanie pierscienia
podczas przymierzania i cementowania.




Frezowanie piers cieni podczas dopasowywania moz e okazaé sie
niezbe dne ze wzgl edu na uszkodzenia dzi gsta. Zazwyczaj frezowanie
niezbe dne jest przy linii dzi gsta od strony dystalnej i mezjalnej, zwtaszcza
u miodych pacjentow.Cz estokroé wymagane jest rownie z od strony
zgryzowej.




Podczas przymierzania i
cementowania piers cieni-
uzywaj kleszczy do usuwania
piers cieni aby odpowiednio
osadzi € piers cieh zarowno
od strony zgryzowej jak |
dziastowe,.



BAND BITER
For final stage of seating molar band in tight contact situation.

Band Biter

Stosuj dociskacz 1 dogryzacz do pier  scieni
(zwtaszcza podczas zaktadania dolnych pier  scieni)
aby odpowiednio osadzi € i umie scic€ pier scien.






Stosuj dogryzacz do pier scieni (zwtaszcza podczas

zaktadania dolnych pier scieni) aby odpowiednio osadzi ¢€ |
umie sci€ pierscien









Stosujemy lusterko aby obejrze€ pierscienie od strony zgryzowej i upewni ¢ sie
czy s g one odpowiednio dopasowane, czy nie s g zbyt du ze lub mate. Je sli rozmiar
pier scienia ktory wybrali s§my jest za ciasny, mo zemy zmniejszy ¢ wewnetrzng
stron @ pierscienia wierttem diamentowym lub poleruj gcym. Taka procedura

pozwoli na osadzenie pier scienia. Je sli tak si e nie stanie, nalezy wybra ¢ wiekszy
numer pier scienia. Zbyt du ze pierscieni z czasem staj g sie za luzne. Uzywamy
rownie z lusterka od strony policzkowej aby oceni € angulacj e pier Scienia/rurki tak

aby nie byl/a zaklinowana zbyt dystalnie lub mezjalnie.




Powszechne bt edy cementowania
pier scieni

N

Placing the buccal tube The front of the buccal tube
too far distally may cause must bisect the mesio - buccal
mesial rotation. cusp for correct rotation.




Kraw edz pier scienia musi znajdowaé¢ sie w jednakowej odlegto sci od
koniuszkow guzkéw MB and i DB. Stronaj ezykowa i policzkowa powinny
by ¢ rowne.

Najcze stszym bt edem cementowania pier s$cieni jest osadzanie ich zbyt
gteboko dodzi gstowo, co powoduje ekstruzj e i wychylenia, lub osadzenie
pier $cieni na r0 znych wysoko sciach od strony policzkowejij ezykowej, co z
kolei powoduje policzkowe lubj ezykowe przechylenie korony ze ba.



Powszechne bt edy cementowania
pier scieni

Marginal ridge discrepnacy
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Optimal band and Common banding error
buc:cal tube placement. results in height and
torque errors.

Jesli pier scien znajduje si e zbyt nisko od strony
jezykowej, | ezykowy guzek ekstruduje.

Jesli pier scien znajduje si e zbyt nisko od strony
policzkowej, dolny za b trzonowy obroci si e dojezykowo.



Second molar becomes
extruded when tube is
placed too far gingivally.




W celu ufatwienia wizualizacji umieszczania pier scieni: rurka policzkowa
przylutowana jest na wysoko $ci 2 mm od kraw edzi zgryzowej pier scienia. Je Sli
rurk @ policzkow g nalezy umie scié na wysoko sci 3,5 mm od koniuszkow guzkow,
powinni smy widzie ¢ 1,5 mm szkliwa/ guzka poni ze] (szczeka) lub powy zej
(zuchwa) kraw edzi pier scienia a guzki powinny znajdowa¢ sie na takiej samej
wysoko Sci.

W przypadku pacjentéw z uzebieniem mieszanym: umieszczaj ac ,wi gzanie 2 do 4”
(gdzie nie ma statych ze bow przedtrzonowych aby postu  zyly jako wskazéwka do
cementowania piers cieni na ze bach trzonowych) rurka policzkowa powinna
znajdowa € sie 0 Y2 mm ni zej niz zamek na siekaczu przy srodkowym lub punkt LA.
Dzieki temu, je sli zamek na siekaczu przys rodkowym znajduje si € na wysoko sci 4
mm, rurki policzkowe powinny znajdowa € sie na wysoko sci 3,5 mm.







Przywi gzywanie tuku | materiaty
pomocnicze



Kleszcze Mathieu do
ligatur elastycznych.






Narzedzie do ligatur






Kleszcze do ci ecia
dystalnego



Ponowne naklejanie zamka









Sprezynki otwarte | lock-stopy






4

:.'1.1‘-'. i ad
e
‘!'_1- 1 l.' h 5
=, J1'“--.11! 'h!"-"
""h-._._’l-ll. B g gh il obs T
- ]

10 miesi ac

Zuchwa: nowy stalowy tuk 19x25; otwarta
sprezynka niklowo- tytanowa dla utworzenia
przestrzeni na zg b 35.



Lock-stop i kluc:

100 gramowa
niklowo- tytanowa

Lock-stop otwarta spr ezynka
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) gramowa nikla
ytanowa otwartg
sprezynka
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Szczeka: ten sam stalowy tuk 19x25; nale zy sprawdzi € niewielk g ekspansj e i
zastq pi € lock-stopami.






2 miesi qce poOz niej




Haczyk Kobi






Haczyki Kobi















Osadzanie zgryzu

Haczyki Kobi | haczyki kulkowe/ stupki



Podczas snu nale zy
doda ¢ 4 mm wyci agi delta
do przedniego segmentu.



Podczas snu nale zy
doda ¢ 4 mm wyci agi delta
do przedniego segmentu.



Pacjent powinien nosi € wyci agi przez 2 tygodnie a naste pnie nale zy
sprawdzi € poste py leczenia na wizycie. Jes li leczenie przynosi skutki,
pacjent powinien nosi € wyci agi 12 godzin dziennie.

SR




Wyci agi delta 4 mm, 24/24




Wyci agi delta 4 mm, 24/24




Podstawowe koncepcje biomechaniczne techniki
tuku prostego.



Staly aparat ortodontyczny przezwyci eza ograniczenia
aparatu ruchomego.

Staty aparat ortodontyczny dziata na innym poziomie
biomechanicznym ni z aparat ruchomy. Dzie] e sie tak gdy z,
gdy ze by zostan g uszeregowane i wypoziomowane

okr agtymi, lekkimi tukami, w ustach pacjenta umieszczane

sg ciezkie, stalowe tuki kraw ezne.

Jest to znacza ca ro znica, poniewa z prostok gtny tuk w
prostok atnym slocie zamka wytwarza ,sprzezon g site’w
zamku, ktory jest przyklejony do ze ba, a co za tym idzie, sita
ta zostaje przeniesiona zarowno na korze n jak i koron e
zeba.

Dzieki temu korze n moze przemieszcza € sie w kosci w
dowolnym, po zgadanym kierunku. Mo zliwe jest rownie z
przesuni ecie lub translacja ze ba ( korona i korze n

przesuwaj g sie natakg sama odlegto s¢ w podobnym
r7asie)



Jest to istotne, gdy z aby utrzyma ¢ bardziej stabilny
rezultat leczenia, korona musi by ¢ znajdowa ¢ sie poni zej
(lub powy zej) wierzchotka korzenia w ko ncowej fazie
leczenia.

Rownie z ,efektem sprzezenia” mo zna angulowa € korzen
mezjalno- dystalnie, torkowa ¢ policzkowo- | ezykowo,
zrotowa ¢ wokot jego osi a nawet intrudowa € lub
ekstrudowa € w sposob kontrolowany. Dzi  eki temu mo zliwe
jest 3 wymiarowe przesuni ecie.

Jesli ruch ze ba jest ci agty, a sity u zyte do jego

przesuni ecia bardzo lekkie w takiej sytuacji klinicznejza b
przesuwa si e optymalnie w ko sci bez zniszcze n wigzadet.
Zawsze staramy si e znalez¢é nowe, wydajne sposoby
zapewniaj gce ,optymalne sity”.



Biomechaniczne | mechaniczne typy ruchuz eba

Typy ruchu ze ba Optymalne sity (w gramach)
Wychylenie 50-75

Translacja 100-150

Prostowanie korzenia 75-125

Rotacja 50-75

Ekstruzja 50-75

Intruzja 15-25

Sa to optymalne poziomy sit, dla optymalnej mechaniki
leczenia dla ka zdego specyficznego ruchu ze ba. Innymi
stowy, wystarczaj gce sity aby przesun g€ zab, lecz nie na tyle
du ze aby powodowa ¢ niechciane skutki uboczne.



Sty Wychylenie

PDL powierzchnia
naporu/ kompresji ze
wzgledu na sit e
oddziatuj gcq na koron e

Ruch ten wyst epuje w momencie gdy pojedyncza sita (np.. sprez  ynka
rozci ggni eta od ruchomego aparatu) wytwarza rotacj e wokot
pojedynczego punktu ( srodka oporu). Na wierzchotek PDL | wyrostek
zebodotowy napiera ci ezka sita. Nacisk na srodek oporu wynosi zero.
Napor jest skoncentrowany tylko na dwoch obszarach PDL, jednak w
porownaniu z naciskiem wywieranym na korone jest duz y, tak wi ec sita
stosowana w celu wychylenia powinna by € niska (<50 gram).



Sity
Translacja

PDL powierzchnia
naporu/ kompres;ji ze
wzgl edu na sit ¢
oddziatuj acq na koron e

Jesli dwie sity przyloz one s @ rownocze snie do korony z eba, zab moze
zosta € przesuni ety (przesuni ecie korony | korzenia w tym samym

kierunku i czasie). Przestrze n PDL obci gzana jest rownomiernie od
wyrostka z ebodotowego do wierzchotka, potrzeba dwa razy wie  kszej sity

aby wytworzy ¢ taki sam nacisk na PDL w porownaniu z wychyleniem
(100-150 gm).



Sty Intruzja
Przez wiele lat uwa zano iz

niemoz liwym jest wytworzenie
ortodontycznej intruzji. Ostatnimi
czasy intruzja zostata
zademonstrowana i jest obecnie
stosowana, jednak ze nalezy bardzo
uwa znie kontrolowa ¢ poziom sity.

Sita intruzyjna skoncentrowana jest

na tak malutkiej powierzchni PDL na
wierzchotku z eba, iz jesli sita jest
zbyt duz a wytworzy si e wychylenie
(zazwyczaj dopoliczkowe). Moz emy
intrudowa ¢ zab tylko i wylg cznie je sl
sita jest bardzo lekka (15-25gm). Aby
unikng€ wychylenia siekaczy, nale zy
rozpocz g€ lekkimi sitami, oceni ¢
rezultaty i w miare mozliwos ci
zwiekszy € site.

PDL powierzchnia naporu/
kompresji ze wzgl edu na sit e
oddziatuj acq na koron e

Lekka sita



Sty Rotacja

Niemo zliwym jest aby —>
przylo zy¢ site rotacyjn q =>_ [
na dlugiej osi, ktora )

jednocze snie nie
wychylitaby ze ba z jego
Kieszonki.

Poniewa z powierzchnia CoR
ucisku PDL jest taka

sama jak w innych

ruchach wychyla] acych,

Sity s g takie same jak SHA C ;
podczas wychylania '3
(50-75 gram). '

DL powierzchnia

naporu/ kompresji ze
wzgledu na sit e
oddziatuj acq na

koron e



Sity :
Ekstruzja

PDL powierzchnia

naporu/ kompresji ze
wzgledu na sit e

oddziatuj gcq na koron e

Niemo zliwym jest aby przy’fd zy € site rekstruzyjn q, ktéra
jednocze snie nie wychylitaby ze ba z jego kieszonki |
wytworzytaby powierzchnie nacisku na PDL.

Poniewa z powierzchnia ucisku PDL jest taka sama jak w
iInnych ruchach wychylaj acych, sity s g takie same jak
podczas wychylania (50-75 gram).



Czas oddziatywania sity

Kluczem do wytworzenia ortodontycznego
ruchu z eba jest przyto zenie statej sity, co
wcale nie oznacza | z sita ta musi by € zupeinie

clagta.

Jednak ze ciagta sita, wytwarzana przez staty
aparat, na ktor g nie wptywa dziatalnosé¢
pacjenta, wytwarza najbardziej skuteczny ruch
zeba.



Czas oddziatywania sity

Tylko w teorii sita mo ze by ¢ catkowicie stata. Je Sli
jednak utrzymywana jest od jednej wizyty pacjenta do
kolejnej na pewnym, znacznym poziomie, nawet je sl
poziom sity zmniejszyt si e, ,czynnik oddziatywania”
utrzyma ci qgty ruch, dopoki nie zostanie przylo  zona
nowa sita.

Obecnie, nowe termicznie aktywowane (HA)
niklowo- tytanowe materialy maj g najni zszy stopie n
zaniku poziomu sity po pierwotnym przesuni  eciu ze ba,
oraz oferuj g najl zejsze sity z najdiu zszym czasem
dziatania.



Czas oddziatywania sity

Ortodontyczne oddziatywanie sit jest sklasyfikowane
wedtug poziomu utraty sity:

Ciggta — poziom sity utrzymywany jest na podobnym poziomie
oryginalnej sity od jednej do nast  epnej wizyty.

Przerywana — poziom sity zmniejsza sie¢ do poziomu zerowego pomi edzy
kolejnymi aktywacjami.

Sporadyczna — poziom sity zmniejsza sie natychmiastowo do poziomu
zerowego (np. w momencie usuni ecia aparatu lub pomi edzy
dostosowywaniem aparatu), a nast epnie rozpoczyna swoje dziatanie gdy
aparat jest ponownie wtoz ony do ust pacjenta lub dopasowany.

Jesli sita jest lekka i ci ggta, nast gpi relatywnie ptynny post ep
przesuni ecia zeba. Takie rodzaje sity wytwarzaj g najbardziej wydajny
ruch z eba.

Ciezkie sity wymagaj q okresu naprawy i regeneracji tkanek mie  kkich, tak
wiec nie moga by¢ ciagte bez skutkéw ubocznych.



Pojecia Mechaniczne

Moment ,pary sit”

*Aby zapewni €
przewidywalne

przesuni ecie zeba,
nalezy by ¢ swiadomym
przyto zonych sit i
momentow sit.




Biomechanika _
Stosunek sity do momentu

Stosowany jest w celu kontroli przesuni  e€ zebow.

Prostok atny tuk w prostok atnym slocie moz e wytworzy ¢ kompletny
system sit, ktory be dzie kontrolowa € pozycj e korzenia. Dwa punkty
stycznosci znajduj g sie na kraw edzi tuku, gdzie styka sie on z
zamkiem. Rami e sity jest mate, tak wi ec sita na zamku, ktora
wytwarza przeciwstawny moment musi by ¢ duza. Zatem, aby
wytworzy € wiekszaq site w zamku tuk musi zajmowa € duza
przestrze n lub catkowicie wypetnia ¢ slot zamka.

/-@




Biomechanika

Stosunek sity do momentu

Aby kontrolowa ¢ pozycj e korzenia podczas przemieszczania,
potrzebujemy zaréwno sity, ktora przesunie z  gb w pozg danym
kierunku jak i ,pare ” ktora wytworzy niezbe dny, przeciwwa zacy
moment, ktory skontroluje pozycj e korzenia. Im wieksza sita, tym
wiekszego przeciwstawnego momentu sity potrzebujemy, aby
zapobieat niechcianemu wychyleniu.

——y
.
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Biomechanika _
Stosunek sity do momentu

Przesuni ecie zeba wymaga stosunku od 8:1 sity do momentu do

10:1, w zale znosci od diugos ci zeba. Dla przyktadu: je sli uzywamy
100 gram netto dystalnej sity w celu przesuni  ecia zeba, potrzebujemy
na zamku momentu sity w wysokos ci od 800 do 100 gram/mm aby
0siagnac tq sama wielkoS€ przesuni ecia korony i z eba. Mniejszy
stosunek sity do momentu (<7:1) wytworzy wychylenie (wychylenie

zeba byloby mniejsze bez przeciwstawnego momentu na zamku).
Wiekszy ni z 10:1 stosunek sity do momentu spowoduje wi  ekszag
retrakcj e wierzchotka korzenia ni  z korony, a zatem tork korzenia.

100 gram
dystalnej sity
800 gramowa @ >
“sita sprz anjqca”/ s
w zamku Stosunek sity do
¥ > momentu w

wielko sci 8:1
oznacza translacje
e zeba
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