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Nieoperacyjne leczenie zgryzu otwartego
szkieletowego i progenii u dorostej
pacjentki z zespotem Turnera
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Zespot Turnera jest choroba o podiozu genetycznym wystepujaca tylko u kobiet. W tym zaburzeniu wsrod wielu nieprawidiowosci wystepujg rowniez wady
zgryzu. U prezentowane] pacjentki zdiagnozowane zostaty: zgryz otwarty szkieletowy potaczony z progenig oraz wyleczony w dziecinstwie rozszczep podnie-
bienia.

Prawdopodobng przyczyng powstania wad szkieletowych w tym przypadku byta zaburzona funkcja jezyka w trakcie mowy i potykania, dlatego warunkiem
rozpoczecia leczenia ortopedycznego byta poprawa funkcji jezyka. Gtownym problemem dla pacjentki byt brak kontaktu przednich zebow i niemoznosc od-
gryzania pokarmow. Poniewaz pacjentka nie wyrazita zgody na planowane w poprzedniej placowce ortodontycznej leczenie chirurgiczne zaproponowano zto-
zone leczenie ortopedyczno-ortodontyczne za pomoca aparatu Haasa na szynach akrylanowych wyzszych w tylnej czesci potgczonego z maska twarzowa,
| dolnym aparatem statym wyciagami elastycznymi. W drugim etapie leczenia powrocono do petnego gornego | dolnego aparatu statego cienkotukowego.

Przedstawienie ztozonego ortopedyczno-ortodontycznego leczenia zgryzu otwartego szkieletowego oraz progenii dorostej pacjentki z zespotem Turnera.
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Przeprowadzono leczenie dorostej pacjentki z zespotem Turnera o kariotypie 46XX/45X0. Po 6 miesigcach terapii logopedycznej usunieto zamki z bocznych
zebow w szczece | zastosowano aparat Haasa potaczony z maska twarzowa, dolny aparat staty oraz diugie i krotkie wyciagi elastyczne klasy |l noszone ca-
todobowo. Po przerzuceniu siekaczy | wyrownaniu gornej i dolnej ptaszczyzny zgryzowej, aparat Haasa usunieto | powrocono do petnego aparatu statego
cienkotukowego na obu fukach zebowych. Koncowe dopasowanie zgryzu nastapito za pomocg krotkich wyciagow elastycznych klasy 1l i I.
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W wyniku leczenia uzyskano prawidtowe warunki zgryzowe. Skojarzone leczenie ortopedyczno-ortodontyczne zgryzu otwartego
Dolna wysokosc twarzy nie ulegta zmianie (niezmienione: szkieletowego i progenii przeprowadzone u dorostej pacjentki z zespo-
kat NI/ML oraz pomiar LFH). Ptaszczyzna zgryzowa zuchwy tem Turnera za pomoca aparatu Haasa, maski twarzowej, aparatu sta-
ulegta rotacji odwrotnej do wskazowek zegara dzigki ekstru- tego oraz dtugich i krotkich wyciagéw elastycznych klasy Il noszonych
zji dolnych siekaczy I intruzji dolnych trzonowcow (powigk- catodobowo, umozliwito uzyskanie prawidtowych warunkow zgryzo-
szony o 14 o kat Oli/ML). Redukcji ulegta rowniez |ll kiasa wych, nieznacznej poprawy ryséw twarzy w zakresie $rodkowego pietra
szkieletowa - wskaznik Wits zwigkszyt si¢ 0 6 milimetrow. twarzy oraz nie wplynefo na zmiane wysokosci dolnego odcinka twarzy.

Pomiary cefalometryczne T1 — przed leczeniem T2 - po leczeniu
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