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PÁCIENS BEMUTATÁSA, ÁLTALÁNOS ANAMNÉZIS

 K. D. 27 éves nő, fogorvos.

 Ismert betegsége: nincs.

 Gyógyszerszedés: nincs.

 Egészségre káros szokása nincsen.

 Allergiáról nem tud.



FOGORVOSI VIZSGÁLATRA ÉRKEZÉS INDOKA ÉS FOGÁSZATI

ANAMNÉZIS

 A páciens állkapocs izületi fájdalom, éjszakai szorítás miatt 

érkezett.

 Tömései 1-2 éve készültek.



KIINDULÁSI ARC- ÉS MOSOLYFOTÓ



IKP, ENYHÉN NYITOTT POZÍCIÓ



FELSŐ ÉS ALSÓ FOGÍV



ORTHOPANTOMOGRAM



DENTÁLIS STÁTUSZ – FELSŐ ÁLLCSONT
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DENTÁLIS STÁTUSZ – ALSÓ ÁLLCSONT
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A FEJ-, NYAK RÉGIÓ VIZSGÁLATA, EXTRAORÁLIS ÉS

INTRAORÁLIS VIZSGÁLAT

 TMI vizsgálat:

 Főleg reggel jelentkező diffúz, nem körülírható fájdalom

 Nincs szájnyitási korlátozottság (35mm)

 Nincs oldalirányú kitérés

 Izület tapintásra nem fájdalmas

 Musculus masseter tapintásra érzékeny

 Musculus pterygoideus lateralis funkciós vizsgálat közben fájdalmas

 Hangjelenség nem hallható.

 Sztomato-onkológiai szűrés negatív.

 Szájhigiéné megfelelő.

 Eugnath harapás.



KEZELÉSI TERV

 Állkapocsizületi gyógytorna.

 Éjszakai harapásemelő sín készítése.



TANULMÁNYI LENYOMATOK ÉS MINTÁK



ARCÍVES REGISZTRÁCIÓ



POZÍCIÓS HARAPÁSREGISZTRÁCIÓ



MINTÁK AZ ARTIKULÁTORBAN



ARTIKULÁTOR PROGRAMOZÁSA

Sagittalis fejecspályaszög: átlagos: FH: 40-45 fok (0-60 fok)



ARTIKULÁTOR PROGRAMOZÁSA

Bennett szög: átlag: 10-15 fok 

(5-30 fok)



ARTIKULÁTOR PROGRAMOZÁSA



HARAPÁSEMELŐ SÍN KÉSZÍTÉSE



HARAPÁSEMELŐ SÍN KÉSZÍTÉSE - KIÉPÍTÉS



KORREKCIÓ, KONTROLL


