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BIOMEHANIKA ZUBA NOSACA

prof.dr.sc. Ketij Mehuli¢
Zavod za fiksnu protetiku
Stomatoloski fakultet
Sveucilista u Zagrebu

Definicija:
Biomehanika je podru¢je mehanike koje se bavi njezinom primjenom na bioloske
sustave.
Biomehanika stomatognatog sustava se bavi:
- mehanickim naprezanjima u orofacijalnom podrucju
- reakcijama tkiva i gradivnih materijala na naprezanja
- modifikacijama naprezanja tkiva uzrokovanih nadomjescima
Znanja iz oblasti biomehanike su bazi¢na znanja na kojima se zasnivaju nacela stomatoloske
dijagnostike, prevencije i terapije.
- Zubi i njihov potporni aparat su tijekom funkcije izlozeni djelovanju sila.
Sile koje djeluju na zube i njihova potporna tkiva su vla¢na, tla¢na i smi¢na (slika 1.)

Slika 1. Vlac¢na, tla¢na i smi¢na naprezanja

U fizioloSkim uvjetima postoji ravnoteza izmedu djelujucih sila i otpornosti na opterecenje
koja imaju zubi i parodont $to osigurava stabilnost zuba i zubnog luka, ali i stabilnost TMZ te
odnosa gornje i donje celjusti.

Fizioloska pokretljivost zuba:
- jednokorjenski zubi iznosi 0.15 mm
- viSekorjenskih zubi iznosi 0.10 mm



- intruzija (25 pm)
- orovestibularno naginjanje (56 — 108 pum)

Zvacne sile

Definicija:
uvjet, izraz i mjerilo Zvacne funkcije
- Rezultat su kontrakcije zvacne muskulature
Jacina je individualna i ovisi o:
- snazi, razvijenosti i tonusa zvac¢nih misica
- facijalnim skeletnim odnosima
- tipu okluzijskih kontakata

Najoptereceniji su bo¢ni zubi zbog ¢ega imaju karakteristicnu morfologiju
Potrebno je razlikovati sile kod prednjih zuba (slabije) od sila kod bo¢nih zuba (jace).
Razlog tomu su:
- morfoloske razlicitosti
- razli¢itost polozaja i nagiba zuba u nizu (slike 2.1 3.)
- broj i oblik korjenova
- strukture potporne kosti
- kontaktnih odnosa parova antagonista
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Slika 2. Nagib zuba u meziodistalnom pravcu



Slika 3. Nagib zuba u orovestibularnom pravcu

Sile se mijenjaju tijekom zivota zbog:
-promjene tonusa muskulature
-promjene oblika okluzijske plohe zuba
-promjena meduceljusnih odnosa

Zvaéne sile na fiksnoprotetskim radovima skoro su jednake fizioloskim silama.
Zvaéne sile u osoba s protezama su 1/3 do 1/4 manje od fiziologkih.

Zubi su dnevno u kontaktu prosje¢no 17.5 minuta. 8.5 minuta su u kontaktu za vrijeme
gutanja.

U analizi okluzijskih sila bitno je razmotriti:

- Centralni okluzijski kontakti — maksimalna interkuspidacija predstavlja
harmoni¢no uklapanje svih parova antagonista. Kontakti bo¢nih antagonista su pod tlakom, a
snaga zva¢nih misi¢a u maksimalnoj funkciji

- Kontakt bo¢nih antagonista je bioloski stoper koji stabilizira poziciju mandibule u
odnosu na maksilu, ¢ime fiksira meduceljusne odnose i $titi zglobove i misice od
preopterecenja tijekom zvakanja

- Centralna relacija — kontakt bo¢nih zuba nije pod tlakom (dodiruju se), misi¢i nisu
zategnuti

- Klizni (ekscentri¢ni) okluzijski kontakti: propulzija, lijevo, desno (slika 4.)



Slika 4. Sile tijekom okluzijskih kontakata

Fizioloske sile ne prelaze prag opteretivosti zuba i potpornog tkiva, stimuliraju regeneratine
procese u parodontnom kompleksu te su ¢initelj bioloskog kondicioniranja parodonta.

Ekscesivne (traumatogene) sile prelaze prag opteretivosti zuba i potpornog tkiva.

Nepostojanje funkcijske stimulacije dovodi do:
- promjena u cementu (stanjuje se, postaje aplastican i gubi Sharpeyeva vlakna)
- cijeli se parodontni kompleks stanjuje
- (gubi se uobicajen raspored vlakana)

Djelovanjem sila na zub dolazi do:
- preraspodjele tekuéine u parodontu, tj. do hidrauli¢nog uc¢inka krvnih i limfnih Zila
- zatezanja vezivnih vlakana

Okluzijske sile mogu biti: vertikalne i horizontalne

- Djelovanje vertikalnih sila
- zub se intrudira - proprioceptori parodonta poticu refleksno zaustavljanje misi¢nih
kontrakcija i prestanak djelovanje sile
- zub se vrati (slika 5.)



Slika 5. Intruzija zuba

Lokacija uporista jedno i1 dvokorijenskog zuba je u apikalnoj tre¢ini projekcije korijena
(slika 6.).

resrRaty . e
%

Slika 6. Lokacija uporista kod jednokorijenskih i dvokorijenskih zuba
- Djelovanje horizontalnih sila

- dolazi do naginjanja zuba rotacijom oko uporista. Otpornost na djelovanje ovih sila je oko
60 % manja od otpornosti na vertikalne sile (slike 7.1 8.)



Slika 8. Moment sile i moment otpora kada na visekorijenski zub djeluje
horizontalna sila u pravcu korjenova

Na opteretivost zuba utjece:
- uskladenost CR 1 CO.



Centri¢na relacija je ortopedski stabilan, funkcionalno optimalan polozaj kondila unutar
struktura zgloba koji je uskladen s aktivno$¢u neuromisi¢nog sustava. Omogucava
funkcioniranje miSi¢a s najmanje napora $to dovodi do najmanjeg opterecenja zuba.

- oblik okluzijskih ravnina
Opterecenje se rasporeduje na zubne nizove u cjelini

- korektni aproksimalni kontakti zuba
Osiguravaju prijenos sila na zubni niz, neutraliziraju ucinke sagitalnih horizontalnih sila,
stabiliziraju zube u nizu.

- uskladenost duzina i Sirina zubnih lukova
- reljef okluzijskih povr$ina
- lokacija kontakata bo¢nih antagonista u centralnoj okluziji

- uskladenost duzine, oblika i veli¢ine krune zuba, duzine, volumena, broja i polozaja
korjenova

Procjena opteretivosti zuba nosaca
Otpornost na opterecenje ovisi od:
- bioloskog Cinitelja
- individualnih znacajki zuba

Fiziolosko funkcioniranje parodonta osigurava:
- amortizaciju opterecenja
-fizioloske kretnje zuba
- indirektnu raspodjelu optere¢enja na alveolarnu kost
- biolosku stimulaciju parodontnih tkiva (slika 9.)
-biolosku kontrolu opterecenja

Slika 9. Djelovanje sila i procesi u kosti



Bioloski ¢initelj zuba nosaca
predstavlja otpornost na optereéenja zuba i uvjetovan je:
-anatomskom gradom
- brojem i oblikom korjenova
- karakteristikama okolne kosti
- izrazava se numericki koeficijentom otpornosti (slikal0.)

Slika 10.Bioloski ¢initelj zuba nosaca

- Prvi molari su najotporniji

Donji je otporniji $to se objaSnjava strukturom kosti. Slijede u nizu: drugi molari, ocnjaci,
drugi i prvi premolari

- Najslabiji donji sjekutic¢i

- Tre¢i molar je varijabilan

Bioloski ¢initelj odreduju:
- duZina i volumen korijena
-konfiguracija korjenova (pljosnati, zakrivljent)
- pravac 1 poloZzaj korjenova (separiranost i divergencija korjenova) (slika 11.)
- Sirina parodontnog prostora

Meziodistalni indeks zuba (razlika izmedu MD S$irine u predjelu ekvatora i u predjelu vrata
zuba.;Sto je razlika veca otpornost je manja) (slika 12.)
- Sirina alveolarnog nastavka



Slika 11. Duzina, volumen, konfiguracija, pravac i polozaj korjenova
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Slika 12. Meziodistalni indeks zuba

Tablica 1. Parodontna povrSina zuba nosaca



mandibula

Povrsina mmz2 Povrsina m2

139 103 Najmanje
povoljno
opterecenje

Najpovoljnije Najpovoljnije
opterecenje opterecenje

FizioloSko pravilo dvostrukog opterecenja

- Svaki parodontoloski zdrav zub ima rezervni funkcionalni kapacitet. To znaci da bez Stetnih
posljedica (traumatskih oStecenja) moze podnijeti opterecenja dvostruko veca od onih kojima
je izlozen u fizioloskim uvjetima.

Anteovo pravilo
Definicija:

Ukupna parodontna povrsina zuba nosaca treba biti jednaka ili veca od parodontne povrSine
zuba koji se nadomjestaju (slika 13.) (tablica 1.)

Ante’s law is useful for
determining the prognosis
of fixed partial dentures.

Slika 13. Anteovo pravilo



Tesko je procijeniti potporna tkiva u slu¢aju parodontopatija, a s time i mogucéu opteretivost
zuba nosaca.

Tada je od pomoc¢i odnos ekstra od intraalveolarnog dijela zuba (odnos kruna/korijen) (slika
14.115.).

Tada je mjerilo duzina kraka poluge i kraka otpora.

Slika 14. Odnos kruna/korijen

- Odnos kruna /korijen u zdravih zuba je 1:2.



Slika 15. Parodontoloski kompromitiran pacijent. Uociti odnos korijen-kruna zuba.

- Odnos 1:1 je bioloski minimum i govori da je kost znatno resorbirana te opteretivost zuba
bitno smanjena.

- Pomicnost zuba je takoder indikator smanjene opteretivosti.

Sposobnost opterecenja zuba nosaca
- ovisi i o:
- sustavu 1 nacinu fiksacije mosne konstrukcije (linijski, povrsinski)
- zdravstvenom stanju pacijenta
- zdravstvenoj kulturi i higijenskim navikama
- dispoziciji za karijes

U nepotpunom ili o§tecenom Zvacnom sustavu skladno funkcioniranje svih integralnih
struktura postaje kompromitirano:

- sile se nepravilno distribuiraju na fundament

- amortizacijski mehanizmi (ligamenti, hidrauli¢ni kapilarni sustav, sposobnost

maksile za usmjeravanje sila po trajektorijima) postaju slabiji (slika 16.)

- gubitak kompaktnosti mandibule

- Nastaju patoloSka stanja na zubima (pomaci, bol) (slika 17.), potpornim strukturama
(resorpcije, gubitak vlakana), zglobu (bol, krepitacije), posturi



Slika 16. Prijenos opterecenja

Slika 17. Pomak zuba

Kontrola sila fiksnoprotetskim radom se vrsi:
- brojem i povrs$inom okluzijskih kontakata
nagibom 1 visinom kvrzica
aproksimalnim kontaktima (slika 18.)



Slika 18. Pravilno oblikovana krunica distribuira sile na fundament
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