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KA.K
Rartsiec 2z ;;1lafe;rsjbssuuri on taas kerran ollut puhesnaiheena hammasliike—
tieteen jz ~Indn ruidenkin piirissd Kuopion korkeakoulussa. Viime aitkoina on

ndyttdnyt 27158, ettd tdmd virka jo neljiénnen kerran putoaa pois budjetista.
Xuten rutezzre “orkeakoulun hallitus vakuutti kariologian pudottua pois vuc—
den =77 Zuiletista, ettd ko. apulaisprofessuuri tulee ensimmiiselle tilalle
vuoden =7 Dudiettiesitykseen. Kuitenkin hallitus heitti pallon oppiaineen
kokoukselle, joka pddtyi enemmistélld esittimdidn swupatologiaa. Kokous muutti

myChermey “antamisa esittien suupatologion muuttamista kariologiaket. Témd

iintsen lddketieteen osastonewvostossa: "onhan ajatel-

HammasliizzZizTeen jacsto toimitti korkeakoulun hallitukselle ja ser ucden
=78 virkabuc;cttia valmistelevalle tydryhmille kirvjelmin, jossa se esitti ni—
kokohtia kariclegian puolesta todeten muun muassa, ettd luennoivia opettajia
tdssd oppiainzezsa on Kuopiossa vain puolitoista Helsingin seitsemdd ja Turun
vitttd vastaean. Helsingissd ja Turussa on sekd professuuri etti apulaisprofes-—
suurt, tosin jalkimmidinen Turussa osittaimen, kun taas Kuopiossa opetus om
yhden yliassistentin harteilla. Tdhdn kirjelmiidn liittyen on eris laitokserme
professoreista jdttdnyt eridvin mielipiteensd. On oletettavissa, ettd osin
tdmin kirjeimin anetiosta hallituksen vuoden -79 budjettia valmisteleva tyi-
ryhmd tulee 2

(1]

Leidmiddin hallitukselle virat hiukan eri jérjestyksessd, ehki
Jjopa kariclozia ensimmiiiselld tilalla.

Tydryhmén estiys menee sits hallitukseen, jossa se hyviksyttineen, joten
katkki on kiimni korkeakoulun valtuustosta, jossa opiskelijoillakin on edus-
tuksensa [ yksi kolmasosa ). Esityksen Lldpimeno tddlld ei suinkaan ole var—
maa, vaar. pdirvastoin esityksid ensimmiiselle tilalle budjettiin tulee olemaan
usetta. Teisin sanoen opiskelijoidenkin dtinet painavat paljon,varsinkin Jos
kaikki sacdaan saman asian taakse.Hammaslédketicteen laitoksen edustajina val-
tuustossa ovat apulaisprofessori Matti Knuuttila ja yliassistentti Paave Luuk-
konen.

Tdllaiselta riyttdd siis opetuksen tilanne kariclogiassa. Tuntuu thmeelliseltd,

etter koko lacitoksemme yksimielisesti ole kariologin kannalla. Koulun pitdist




toki pystyd takaamaan kunnolliner peruscpe-us, enmen kuln erikoisopetuksen
malleja ryhdutddn rakentamaan. Lisdke?i riite, ettd koke Kuopio putoaa pois

hammas lddketieteer. valtakurnrailisesra ;5_::h4,

Jgoller erikoisalaa heti zaada
atkacn, twntuu hiukkasen ylicmmutulte. ZTikEhin mahdolliset eupistukset koske
Helsinkid ja Turkua ennemmin kuin Xucpicta ja Culua.

Opiskelijoiden yletsessd kokouksessa Z€.17.-77 perustettiin tylryhmd, Jcka
tutkit mahdollisuuksia vatkuttea vuoder -78 budjettiin swupatelogian muut—
tamisekst kartiologiaksi, jotem tdltikin tarnlta on vield odotettavissa tai-
mintaa.

Kitd Kuorion korkeakoulun hammasliiketieteen laitoksella tutki-
taan? Sitd pyrimme selvittdmddn tidssd sekd seurasvissa lehdemme

numeroissa., Ensimmédisessd osassa julkaisemme hll Tellervo Laineen
ja hll Heikki Tuutin tutkimusaiheet.

=
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PURENTAELIXEN RAKENTEEN JA TOIMINNAN VALISISTA
YHTEYKSISTA

HIL Tellervo lLaine

Tutkimukser tsusta:
Furentaelimen slueella tapahtuvia toimintoja ovat hengitys, ou-

reskeleminen,nieleminen ja puhe.Rakenteen ja toiminnar vdlisistd
yhteyksistd esiintyy eri kisityksiH:erdiden tutkijoiden mukasan
toiminnat screutuvat rakenteeseen 1. virheellinen funktio on epi-
suhtaisen rakenteen tulosta.Toiset tutkijat esittavidt,ettd funk-
tiot muovaavat kehittyvidn purentaelimen rakenteen.

Aéintdelin on csa purentaelintd,ja puhe on yksi purentaelimen funk-
tioista.Veisl clettea,ettd hdiridt purentaelimen rakenteessa =2i-
heuttavat puhehdiriditd ja virheelliset funktiot puheen tuottemi-
sekei johtavat rurentahgiritihin.

ltateriaali ia menetelmdt:

1. Materiasali
460 Jyvidskyldn yliopiston opiskelijaa
2. Nenetelmat
Fuheen kliininen tarkastus
Purennan kliininen tarkastus,kipsimallien valmistaminen

11 vaihe

Keterisali

l.ryhmé : opiskelijat,joilla on normaali purenta

2.ryhmd : opiskelijat,joilla on Angle I1 tai III luokan purenta,
poikkeava norisortaalinen tai vertiksslinen ylipurente,risti- tai
saksipurenta tai diasteemainen hampaistc

3.ryhmd : opiskelijat,joilla puhehdiridns or srtikulaatiovirhe
4.ryhmd : opiskelijat,joilla on normaali puhe

Menetelmdt

1) Lateraalirdntgenkuva kallosta kefalometrisia mittauksia varten

2) Kinefluorographia:rsntgenlédpivalaisun aikana tallennetaan kuva-
neuhaile purentaelimen lepoasema,nielemisliike ja HéntSelinten
liikkeet puheen aikana

3) A&nitys
4) Adninauhaste suoritetaan tarkempi akustinen analyysi;

a) sonagrafille saadaan kdyrd, josta voidaan mitata Hdnteiden
taajuusalue(Hz) je intensiteetti(dB)

b) mingografilla saadaan k#Hyrd,josta voidaan mitata Hiinteiden
kesto




LASTEN HAMNASHOITOPELON PSYYKKISTA JA SOSIAALISTA
ERITTELYA

HLL Heikki Tuutti

Tutkimuksen taustaa:

Hemmaghoitopelon on havaittu olevan osasyyni hammashoidosta pois-
jddmiseen,Suomesca lasten hammashoitopelkoa el ole paljonkaan tut-
kittu.Sen sijaan ulkomailla tém# alue on kiinnostanut tutkijoita
enemmin.Monet ndistd ovat elleet osatutkimuksia,jotka ovat 1liitty-
neet yhteen tai muutamaan tekijéin.joilla on arveltu olevan yhteyt-
td4 hammashoitopelkoon.

On esimerkikei verrattu varnhempien ja lasten vdlisten pelkojen voi-

mekkuuksia sekd persoconallisuuden erojen vaikutusta pelkoihin,kehi-
tetty pelkojen fysiologisia mittareita,tuctettu ja poistettu pelko-
ja eri menetelmilld sekd tutkittu hoitoympiristdn vaikutusta.

Tutkimuksen toteuttaminen ja tarkoitus:

Tutkimuksen toteuttamisessa on tutkittu 125 8-10 vuotiasta lasta:
orsalistatuksen 1lisdksi lasten pelkoa on mitatiu fysiologisesti sy-
démen lyontifrekvenssin muutoksina eri hammashoitotilanteissa Ja
kliinisesti Crowleyn ja muiden kehittdm#dd skamlas modifioiden sekd
guoraan kysymdlld.Haveitun pelon taustaksi on kerdtty tietoa kyse-
lylomakkeilla,Listksi lasten neuvolakortistot on kdyty lédpi ja siel-
td on kerdtty tietoa lasten aiemmista sairauksista ja sairealakoke-
muksista.

Tutkimuksen tarkoituksena on selvittdd,mitkd taustatekijdt parhai-
ten selittdvidt eroja fysiologisesti ja kliinisesti mitattujen pel-
kojen vaihteluissa.

Tarkoituksena on mydskin kehittdd fysiologista mittaristoa, jonka
avulla pelkojen vihentémistoimenpiteider vaikutuksia voitaisiin

mitata.

FRED LASSwELL W Hack w KA. K
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NORMAALI NIELEMINEN
JOHLDART S

Nielemisem taricitukeenshan oa ssattes suubun kertyvd tei tarkoi-
tuksella simme tuotu meterisall mehalsukxuun. Nielemistapahtuma on
kompleksi prosessi, jonka mekaniamia, huciimatta lukuimista tutki-
suksista, el vield ole tdysin yleiepdtevidsti selvitetty ja ymmdrretty.
Nonet vEittHm#t perustuvat yhd subjektiivisiin tutkimuksiin, joiden
perusteella on colemamsa uszeits nislemimsen mekanismia selittédviid
teorioit=. {
Rielemistapahtumas toistum niia usein ja sEinnollisesti, ettd =1l11&
katsotaan slevan huommttava merkitye orofskiaalisen luuston kehityk-
pessi,

Seursavaesa on tarkoitus kuvaille normsslie nielemistd, joka koostun
kahdesta sri kehitysveiheesta: infantiili (epékypsd t. viekersalinen)
nieleminen 0-18 kk ja kypsd (scmeattinen) nielemimen 18 kk slkaen,

INFPANTIILI RIELEMIREN

Infantiilin nielemisen pHipiirteet

- Leuat ovat etidlld toisistean, mandibula bhuomattavasti maxillsa
taaempana je kieli on ikenien vilissi,

- Mandibula stabiloidaan VII-sivohermon (n. fakialis) hermottamilla
likaksilla {Blatysma, m. Epikranius, m. Digastrigus, m. Stylokyoideus)
sekli leukojen v#lisssa olevan kielen avulla.

~ Rielemistapahtumaa ohjataan ja kontrolloidaan huulten ja kielen
senmorimen vuorovesikutuksen avulla., Ne muodotavei ns. periorsali
sfinkterin. Nielemisen sikana ikenet eividt tavallisesti ole kontaktissa

Infantiilissa nielemisessi mantémiiseen liikkeeseen liittyvy imeminen,
jolloin sivualueilla pomket ovat ikenien vélissH estiéen kielen
perifeerisen osan tydntymisen leukojen wvHliin, Mukautuen kielen painee=-
seen mendibule on tytntynyt eteenpdin ja liikkuu rytmisesti edestakaisin.
Kielen selk#d on kovera.

Vaistomaiset jea rytmimet peristalttiset liikkeet ohjaavat neste-n tai
boluksen pharynxiin. Pharynxin lépl ohjaus tapahtuu pharynxin konstrik-
torien avulla, ohittas epiklottiksen ja kulkeutuu ocesophagukseen.




Epiklottis suikee pharynxin, kum bolus koskettas pharynxin ylempid
konstriktorilihaksia.
Kielemisrefleksi modifioituu ruocan lasadun muuttuessa juoksevasta puoli-
kiintelksi ja kiinteliksi, sekd hampaiden pubkeemimen mydti.
Kiell ei ené# ole ikenien tai incisiivien vdliessi, vaan hampeat voi-
vat hetkellisesti koskettea toisisan. Mandibulen paine védhenee 6-1°2 kk
iissd, jolloin mandibulaa kohottavat puremalihskset alkavat stabiloide
njelemistd, Ruulten ja leuan lihaasten kontrsktiovoiman vihetesed,
Kielen kHrki ei nielless¥ liiku ené¥ sipskin ja ulom ikenien vhliasti,
vaan hakeutun vihitellen agemsansa l¥helle for. inecisivamia,
Témd somaattisen nielemisen kehitvys aluesa kuvetun viskersalisen
nielemisen tilalle tapahtun siis neuromuskulesarisen kypsvmisen myots.

KYPSA NIELEMINEN

Noin 18 kk iéstd mlkaen voidaan yksil¥lld havaita seursavat kypsin niela-
migen phdpiirteet:

- Hampaat ovat okluusiossa
-~ Mendibula stadiloidaan mahdibulan elevaattoreiden avulla (m. Tempora-
lis, m. Masseter, m. Pterygoideus med.), joita primasaristi hermottaa
n., Trigeminus
- Kielen kdrkl koskettaa kitalckea incisiivien takana
- Huulten kontraktio on minimsalista, kielen selk#d ei ole kovera,
vaan lEhestyy palatinumia ja mandibulan etuosan paine on kadonmt

NIELENISTEORIAT

Kypsdn nielemisen teorioita on olemasma seursavanlaisia:

1) Theory of oral expulsion

Teoria vidittdd, ettd bolus viskatean vatsaan orsalim expulsion
avulla, joka syntyy kielen likasten ja m. Mylohycideuksen avulla.

2) Theory of comstsnt proportion

Teoria perustuu elHinkokeisiin ja dissektioihin ja jakautuu kolmeen
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3)

4)

vaiheeseen:
-asall vaihe, tahdonalairen boluksen muokkaus ja kul jetusvaihe suu-
ontelossa

~pharyngeralivsaihe
-oesophaginen vaihe

Theory of negativ pressure i

Kieli tucdaan eteenplin ja larynxia lasketasn slaspdin, niin syntjvan
negatiivizen painesn avulla bolus imaietsan oesophagukseen.

Theory of integral function

Teoria perustuu kinofluorografisiin, myometrisiin ja elektramyo-
grafisiin tutkimuksiin ja ocsoittam, etitd nieleminen on kokonsisw
valtainen dynsaminen prosessi. THmE on nykyisin voimessacleva ja
hyviikeytty nielemistesria.

Teorian muksan kypsi nieleminen jakautuu nel jE&n vaibeeseen:

KYPSAR NIELEMISEN VAIHEET

1)

2)

Vaelmistava vaihe

Vaihe alkaa heti, kun neste tai ruokapala on tuotu suuhun,

Aluksi leuka on lepoasennossa, kieli lepid passiivisesti suuontelosea,
huulet ovat kevyeasti sul jettuna ja bolus on kielen selallsd,

PehmeHd kitalaki on lepoasennosssan kielen selkdd vasten,
Rielemistapahtuman lHktiessd kHyntiin, leuat tuodsen kontaktiin,
jolloin molearialueelle muodostuu melkoinen pzine. Kielen kérki keras
sylked ja asettuu msen jédlkeen ylHincisiivien taaskse,.

OCraali vaihe

Témd vaihe alkas pehmedn kitaleen vetdytymiselld lepoasennostaan,
jossa pitd pitéd m. Tensor palatini, se liikkuu hiemen ylospdin, sii-
lyttden kuitenkin kontaktin kieleen, sen liikkuessa alas tasksepiin.
Kieli siis painaa kitslakeas edestH taakseplin, kul jettaen bolusta
peristalttisten liikkeiden avulla kohti pharynxia. Samenaikaisesti
larynx ja os hyoideus nousevat yldspdin (hyoideuksen kohosminen

on alkanut jo valmistavessa vsiheessa),



1) Phsryngeaeli veibe

Kun belus tydntyy tsskmepiin kielen j= Zitslaen avulla, ge stimuloil
pharynxin aukon ympHErilli olevias nielemisreseptorsits, jolloin kéyn-
nistyy joukko lihmskonirektioitm: Kitalaki kohemra sulkien tien neso-
pharynxiin, koko larynx nousce yl¥s js etcemplin. KielenselkX loakae
ja palatopharyngeaalisia purieita molemmin puolin pharynxia vedetHln
Yeskiviivaan niin, ettd ne muodomtsvat sagittamlimen aukon, josia J
beluksen on mentivé pharynxin taksossen [ $H¥mEn tarkoitukzens on estii
liian suuren ruokapalan menemisen kurgiuun).
A¥nihuulet larynxissd lihestyvit voimekiuseti foisisan jia epiglot~
tis kdantyy taaksepiin larynxin sukon sucjaksel, wiki est#s rucan
kulkeutumisen trakesam, Mekanismin tarkecituksens on wyds suocjata
d8nikuulia ja niiden toimintas skHtelevil liksksia veuriocitumiselta.
Eun koko larynx nousee ylds — eteenpdin om hycideukseesn kiinnit-
tyvien likesten avulle, venyttyy oesopksggksen sukkc (hypopharyageasli
sfinkteri relsksoituu) ja sallii boluksen kulkeutumiser pharynxieti
ocesophegukseen.
Thtesnvetona edellisesti voidaan aanoca, ettd pharyngessii vaihe mmo-
dostun seurasvasti: '
- trakeam aukko sul jetean
- gesophsgus avautuu
- nopeat peristalttiset sallot syntyviit pharynxissa, tyontden boluksen
vesophaguikseen - koko pharyngesalisen vaiheen kestiessi 1.2 pek,

4) Oesophaginen vaihe

Oesophaguksen tehtldvEnd on ohjata ruoka pharyrnxiata mahalaukkoun

sen liikkeiden palvellessa tdtd tsrkoitusts,

Primaariset peristalttiset amllot ovat Juonnollinen jatke pharynxissa
alkaneille aalloille, jotka leviHvét oesophagukseen charyngeaali
vaibeen aikana. Aaltojen frekvenssi on 5-10/msk.

Sekundaariset peristalttiset aallot ovet cesophaguksessa syntyvii

ja jatkuvat kunnes bolus on kulkeutunut mshalaukkuun. Kun oesophkagus
buolehtii boluksen kul jetuksesta palautuvat kieliluu, pehme¥ kita-
l8ki ja kieli slkupertiseen assmntoonsa,



BIFLENISEN KEONTROLLOINTI

Fielemist¥ valmistava vaihe on tahdonaleinen toiminta, jossa iso-

jen aivojen cortex nidyttelee suurta osaz, tietyn vaiheen ohituttua

ei nislemistd vol pystiyttdid, vean lopru tapahtuu refleksinomaimsesti.
Tarvitean kuitenkin suun mukossan ja struktuurien stimulaatio, jottia
nielemisliikkeet kiynnistyisiviit. IX- aivohermo (n., Glossopharyngeus) |
on primesristi veatuussa afferentista informsdtiosta nielemisen alci-
tuksessa, vegaslisten pheryngesalisten bhaarojen nHytelless¥ pienempii
osas. Tarvitaan siie joisim svusea, jJotta voisi nielld (jokainenhan
tietd kuinks vaivalloista kuivallas sumlla on niellH).

Pharynx ja cesovhagukeen ylin kolmannes ovat selkiytimen hermo-
impulssien kontrollissa, selkidydin ottea vastean léhes kaikki sensow-
riset impulssit, jotka widlittyvit m. glossopharyngeusta ja n. irige-
minusta pitkin. THtd automatiikkaa ohjaa ydinjatkos, josea sijsitese-
vat ns, nielemigkeskuksmet.

Rielemiskeskus inhiboi spesifisti kengitystd, nimenomeen phsryngesslisen
veihesn aikana, jolloin kengitys ja puhe pysihtyvit.

Osséphaguksen sekundearisia saltoja kontrolloidsan vagaslisten
refleksien avulla,

NIELEMISER FRAKVENSSI

Nielemisen frakvenssisti on tehty useita tutkimuksia, joissa vHitetiin

mm. seuraavaa:

- Yksiltt nielevdt kerran minuutissa aterioiden vdHlille

- Tuokaillessa n. 9/min.

- nielemistd esiintyy eplsdinnollisin vdliajoin mySs nukkuessa,
erilin tutkimuksen muksan 7,5 kert./tunti (vaihtelu 2,8 - 15,6/h)
frekvenssin ollessa suurin nukeshdettaesss ja juuri heritessH,

- 24 tunnin periodin aikana tapahtuaw 2400 somsattiste ja viskersalista
nielemistéd

- lapset nielevidt useammin

- yk®ilbt, joilla on syviipurenta, nieleviit useammin

- muutamat tutkijat vHittdvét, etts malokluusiotyypit, kuten Angle ITL
ja avopurentaiset nielevit tiheZmmin,

- nielemistibeys voi riippua myds kBermoston Ertyvyydesti, Hrsytystilasta
ja tavasta kiyttHd nielemistd apums laukaisemean tensiota.
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Otteen huomioon kielen voimakkuuden lihsksena, sen roolin nielemis-
tapahtumesea ja toismalia nielemismen useuden (2400/24h) on ilmeisti,
ettd prosessilla on suuri osuus orofskisalisen luuston kehityksessi
(mandibulan ja maxillan kaswvussa).

Etenkin, jos nielemistapshtume toimtuu jatkuvasti virheellisensH,
Esim., Jos infantiili nieleminen sHilyy pitkiln, se kohottaa vir-
hepurennam riskifi. Muutemat kliinikot ovet havainneet jopa 80 #:11a i
virheellisen nielemistavan omaavilla easiintyviin malokluuvsioits,

On kuitenkin usein eplselvidd, mikH lopulta sikentian virhepurennan

ja peraistoivan vZHrin tavan niells.

Syink on esitetty: geneettiset syyt (vanhemmilta peritty orofakiaali~-
nen muoto, joka suosii virheellimtd kehitystd) jops heilis peritty
tapa, hankitut tavat -~ peukalon tai tutin l1iisellinen kHyttd, pitkdlli-~
nen pulloruokinta, Pitkittyneet sairaudet, kuten nem¥nieluvinfektiot.
Suurentumut kitarisa, kapeat hammaskearet ja suuret nielurisat.
Neuroclogiset tekijit: pelatinumin hypoiensitiivisyys ja motorinsn
heikkous.

Selvili on, etteli nielemisti pidd tarkastella erilliseni tapahtumana.
vean kokomaisuudessaan yksildn ja ympirtivien struktuurien muovaemansa
tapaktumana,

LAHTEET:

1) Graber: Orthodontics, principles and practice
2) Lavelle: Applied physiology of the mouth

3) Lear & Flansgan & moorrees 1965: The freguensy of deglutition
in men: Arch oral Biol. 10:83-99

4) Fordisk lMrobok i odontologisk ortopedi

Ortodontian seminaari

Mar ja Oesch




rveysnalsta

Syvidd Jm ounnekasta spkoyl teille, rakizat palstani armoitetut lukijasl
-ohtori-setukin on taas pafosyt avoaoitszen Jja saanut stetoskooprinsa ka-
nista, Jjoten tH411d tws collaan viredni vastaamaan niin innckkaan Jja

iedonjeno csen (Jja muutenkin) lukijakunnan visaisiin kysynyksiin. Jiin,
£esi se sittern oli, Jja rahaaxin kai tuli. fai, el sitd kesdid oikeasta=zn
7unnolla ollut, mutta sité rahas varmasti tuli. Ja yhta varmasti meni,
wiin, etti cikéeaustain se rahakin sitten vszan cli. Bik# siitd kesidstidkididn

loppujen lopuksi ollut niin wvaliid. Lug

putkin? Jasha, siirrytdanpis noista

lisisti asioista tirkedmpiin: konta

xin kysyuyksid pohdittu ja ehka jo ko
ta

, rakktat !) ystaviini (1), kylla

jdrjestykseen, ettei tehty tyd mene nu

talouspoliittisista

umnrs

tohtori-

ta enkés mind sen Jjo aluksi teden-
Ja ilmatieteel-
sbonta yota on bvakuulla seuraavia-
wut-
niin

ttakin epéatoivoisena rasvattu.
taas laittza asiat
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Lys: Lista johtuu, ettd kaikxi
ylzhampaani heiluvat zovasti ja
syominenkin on ePrittdin vaikeata?

Vast: lkohjauttakaa yproteesinne!?!
_}(p_
sys: .levteko nzhneet siell&piéin

siskoani, joka havisi jokunen vuosi
sitten vank.. eikun xotoaan yll&it-
tiden. “untomerkit: neni nuhainen,
silmet etzenpiin, pituus sama kuin
nutvosen insx<1lla ilman kenki¥# (no
44j, harmas piillystakzi, jos ei
ole uimacssa,
simim.

.iuolestunut

vast: Lihettimistisi valokuvasta _
(jota en kyllikéin kehta. julkaista)
pdétellen hén on todennikiisesti
cirzuksessa leil jonankesyttdjénd

\tal leijonanaj. «ld turhia nmureh-
dd.,

vusi kys: rdmd palsta on taytta

roskaa: oenkin siat! Litd teilld
on sanottavana puolustukseksenne?

Vast: HOh.
-kD—-

s

ays: iitds mieltd tohtori on tis
paljon punutusta vaimon valhtaulaesta.
2 lmlm. U"'V]. tet- "-n_.uu:]
vaindossa?

/ast: lohtori-setihin suntautus “ie-
tysti kaikkxeen uuteen ainz varsin po-
sitiivisesti. Liitto on Jopa enflnyt
tehad asiasta suovltuksenxln. Vainmo
suositellaan vaihdetuvavaksi aina sil-
loin, .kun hintd valoa vasten selka-
ouolelta tarkasteltaessa huozataan
aarjasten hapsottavan nakyvissd. Jaaha
sohtapa niyttéd taas olevian vainon-.
valntOV11kko.

nys: Hyva tohtori. Olen nuorekas
78-vuotias keskiolutfani. .uttz: aina
saunakal joja nauttiessani tuntuu mo-—
leuamissa silmissédni ankaraa kipua.
Ulen epatoivoinen! Ulisiko oluella
JOKin nakohermoja vahingoittava vai-
kutus, kuten muij.. oh, rakas vaimo-
ni vaittad, vai olenko perati aller-
kinen kaljalle?
Himim. Rinnanympérys navan
kohdalta 245 cm

Vast: nakas ystidvd. Rauhoittukaa toki.
Cluthan on aito ja puhdas luonnon-
tuote. Ostakaa joko levesamni haarik-
Zal hankkikaa kolnak: pitraita
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vzst: Mlanteenne lienee tosi-
:an onrelzallinsp,koska sirjeenne
211 zivan Xyynelten tahrima.
dottaisin kuitenkin, etta vaimon-
ne salisi e&ilyttdd pixku nuvinsa
Je uszcBsz TV-maipsksiin. illd

ERS T

aikaa in 2&n kKeskxittyy niihin,
cittes 2Usla uwuden vaimon.
-tp-

nys: <ucritione kissallemme fluo-
ricésitteivn ¢5C:118 fluoritable-
tilla. ~eg ‘zliXeen mirri ei kuiten-
fzan ole sucstunut ottamaan edes
joxailtaista kalanmaksz6l jylusikal-

listaankasan nazmpaiden harjauksesta
Jja lan<auksesva punumattakaan. 3itE
paitsi se niyttda tdysin ienettineen
lucttanuksz=nsa ihmisiin ja sahisee
»vt vinzicesTi s&n.;yn alla. Unko ta-
wa tzas niite Jlucrin salatbtuja si-
vavaizutukseial

tata
ld-

Tut-

: SipkE n. .utta jog
en kuukausi,

lghkurllle
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._kp__

.nXCc zolvosuunnitelma oikea,
zies, hammaslzdkari
suositteli minulle

Wy ST
fun trttireni
ztiltaan,

#iintezz siltaratkaisua d. 27:sta
i. 3Z:een? Valihampzathan nédytta-

v2%t kultenkir olevan aivan kunnos-

sa, LanetiZn ‘eille vield oheisena
ortorantomoxuvanil mielipidettanne

yarten,

Jast: Kaczmasstatuksenne nidyttidd to-
della &LyvElté rtg-kuvan perusteel-
la. En kultenkaan usko hoidontar-
peen johtuvan yksinomaan hampais-
tosta. Koettakaapa puhua vidhemmiin
gun seuraavilla kerroilla vierai-
lette tyttérenne perheessd.

_kp_

fuussa hammaslzaki-
proteesit, mutta en
ole toistuvista 7rityksistdni huoli-
matta vielakdzn tZysin tottunut nii-
hin: ylaproteesi ei tahdo pysya Ail—
ldan Jja alaproteesin ollessa Suuss
palkoillaan kieli ei mahdu juuri
lainkaan liikkumaan. uvliko hamass—

hys: vain viiae
rilta ihkanucet

lazkari sittenxin huijari, niyttikin
niin nuecrelta, tusx<in kuuttakymmenta?
Suopmu 97 v
Vast: Iluulzppa, ettt tilarnne helpot-
tuu “ﬂzualtapre ratkaisevasti, xun
vaihdatte prot=esien paikkaa: .keske-
na&n.
...}:p_..
LY S: ‘ein eilen Zeikkauksen diagnoo-

;illa cysta maxillaris ja la@hetaén
tu1i4 nyt niytepzlan taitavalle pa-
tologillenne tutkittavaksi.

Vast: ratologimme kiittdd ja lihet-
taéd vasvauksense Teille kirjallisena
mahdollisémman pian. ocamalla hén
kuitenkin ihmettelee, mihin olette
Jénstineet loput 45,2 potilaasta?

_kp_

hys: leilld on $EE11lEZ sairaalassa
erds potilas, jolla ruocka =i tahdo

pysyd sisdlld l=zinkaan. d&n cksen-
taa hetli syotysan. ..iti tehd&?
Vast: ..o eipa ihme. ..airaalassanne-

han on tunnetusti huono ruoka. Ulet-
teko yrittidneet ruokkia potilasta
suQor4an suoneens

LysyJja: vleumnme, mutta suonikin ok-
sensi.

_.kp_
Lhys: .istd johtuu, etta toistuvista

yrityksistani ja sanunlusgzusta huo-
linxztta kolkuttavalle el avata.

simime Lyrjithyke?

Vast: uwhké leille ei ole viel#d ker-
rottu, etti olette suljetulla osas-
tella.

..}{p..

Kys: idieheni on alkanut kidvelld unis-
saan,., bihin toimenpiteisiin minun pi-
tdisi ryhtyd?
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I’'sykologin siwvu:

Liten saada pikkupotilas viiatyomain nammaslaazarin tuolissa?

~uten tiedimme, on kandidzatilla usein vaikeuzsia alaikdisen (alle 7 v)
votilaansa kanssa, ja vain sikei, ettu potilas ei jaksa keaskittyd hoi-
sohoimmiin kovin kauaa, Joskus Jjo kahden btunnin kisittely sua vesselin

He ikZiiset lapsikullat eivit

e
D

auokailemaan kirsimuttoninit. oisilts
:ein avea suutaan kuin itkeakseen tal purrakseen hamnmaslidkérid. [iin-
rd& onkin aivan selviill, elLtd ila=zn viintyvyyden lisdZmiseksi on yri-

tettiva tehdd jotain (n. QU 5:433 tapauksista kandin viihtyvyyden kus-

dssz vihjeeksi joitauxin kikkoja, joita jokaimen kekselids kandidaatti
v.Z Hietyspi keksid lisiés léaes rajabtomasti (= lain puitteissaj:
sprérasti gectomalla nukavia justuja,

itxevi pikzupoika raunol.tet:.

esim. satu lohikdérm-esta, Jjolla poliitiisten juonittelujensa lisik-

si oli tapana sytdd Jjuuri potilazan ik#Hisid pikkxupoikia kolnena suu-
talana. Tést# konstista on myds se hyoty, ettd potilaan suu pysyy
jonkin aikaa maksimaalisesti avattuna. (wamoin silmidt. )

- jérkipuhettakin voi yrittd&d fiksuimmille potilaille. isiatiedot ham-
naslééketieteestd ovat paikallaan silloin tdllcin. Kandi voi esim,
suorittaa vertailua mortesali- ja vitaaliamputaztioiden haitoista ja
eduista parodontiumin funktiona zeki ehkd tdsmentadd kisiteltédvdd ai-
netta parilla graafisella ecityksell& valokaspin luona.

- Jo#in uukava pieni leikxi tai peli voil kumnmasti piristié muutamakes
saistéd. ouositeltavia ovat pokeri, vesipallo ja moukarinheitto lukui-
sine eri nuunnelmineen. Iso.uissa klinikkatiloissa voi jarjestii
nyés Jjousianmuntaa,

- hyvi niksi viintyvyryden lisiiui-ewsl on uyts se, evtil potilas saa
itze osallistua omasn hoitoonsa mandollisuuksien mukaan. iilinpad jo
ajesan varttuneemman potilaan tehtdviksi voi huoletta jittad imuroin-
nin lisdksi eristidnisen ja assistentille néyttimisen.

=delld kerrotut ideat eivdt paljon vaivaa ja valineistid vaadi. ioska

vastaanottotiloissa on aina kaikennikUisté mukavau askarteluun sopivaa

inaa, voi J3-vuotiaankin pctilaan swada viihtym©én vallan hienosti.
aljon kivaa voi tehdd esim. xorpinnokkaisella timanttipihdills.

2]
D

l-‘l
)

Fsykopaattisin terveisin T:us



/, ﬂf:# p

" 7 il :
ol /A cI R

47 - Y3
F o | = g ¢
K‘Iﬁn P ’;‘:?,:73 "i'é’:
7. 000 000 J ﬂ’?"
o “ P i
Jnorud
Apvrk = o
4;”“‘? ‘1 e ? oo I o R W
”
r g TR |
7 i Ll
shartt ! g
ol ks I
Frak+ | e
Juapot
Gyt | v AS K =
s 2 o pois . Elaiy
Jnandibus 7
jad 7 v
w1 WV Z
bad
Vi

DennrekEL MAKSAA EDELEENKIN 5-10 MARKAN
PALIION  JOAIBIOETA ARTIIRLISTA,

TomMmus POATAA MSLUFEN OEUOEN VALTA
MIA BE TABSA LENOVKASSA MmO







