Anatomie parodontu

Parodont, neboli zdvésny aparat zubu, je tvoren Ctyfmi zdkladnimi komponentami: gingivou, periodonciem,
alveolarni kosti a cementem na povrchu korene. Kazda z téchto soucasti ma svij nezastupitelny vyznam,
jedinecnou strukturu a funkci. Patologické procesy postihujici i pouze nékterou ze slozek mohou vyznamné
ovliviiovat parodont jako celek.

Gingiva

Mezi gingivou, kterd ma svétle rlizovou barvu, a alveolarni sliznici, kterd je syté ¢ervena, je ostra linie, jez se
nazyva mukogingivalni hranice. Na palatindIni strané neni alveolarni sliznice, ale tuhd palatinalni sliznice, ktera
od gingivy neni ostfe ohranicena a prechéazi v ni plynule.

Margindlni okraj gingivy vybihd v interdentalni papily. Kazda interdentalni papila mé 3 asti - vestibuldrni, oralni
a sedlo papily, které kopiruje bod kontaktu a je rlizné Siroké u rlznych zub@ (u molarQ siroké, u rezakl Gzké).

Gingiva se déli na dva typy: volnou a pripojenou.
Volna (marginalni gingiva)

Volna gingiva priléhd pevné ke kr¢ku zubu asi 2 mm nad Urovni cementosklovinné hranice, tvori tak lem o Sifce
0,5-2 mm, ma leskly povrch a za fyziologickych okolnosti bledé rliZovou barvu.

Pripojena gingiva

Pripojena gingiva je spojena s kosti a dosahuje az k mukogingivalni hranici, na jejim povrchu mizeme najit

tzv. stipling (dolickovani), které vznika poutdnim kolagennich vidken. Funkci pripojené gingivy je zabranéni pohybu
marginalni gingivy pfi pohybu alveolarni sliznice. Ve frontdlnim Gseku dochézi k vétsim pohyblm vlivem pohybu
rtd, pripojena gingiva by zde méla mit alespori 3 mm, v distalnim UGseku dochazi vlivem pohybu tvari k mensim
pohyblm alveolarni sliznice, tudiz zde sta¢i 2 mm pripojené gingivy.

Gingivalni epitel
Z histologického hlediska je gingiva kryta tfemi typy epitelu - ordlnim gingivalnim, sulkuldrnim a spojovacim.
= Oralni gingivalni epitel je lokalizovan mezi mukogingivalni hranici a gingivalnim okrajem, zaujimé tak
nejvetsi povrch gingivy. Je tvoren vicevrstevnym dlazdicovym rohovéjicim epitelem jako soucast
tzv. mastikacni sliznice. U nékterych lidi mize obsahovat pigmentové buriky (melanocyty), které davaji

gingivé odstin odlisny od standardni rdzové barvy.

= Sulkuldrni epitel vystyla povrch gingivalniho sulku, coz je zldbek kolem zubu, ktery by za fyziologickych
okolnosti mél byt hluboky do 2 mm. Sulkuldrni epitel je vrstevnaty dlazdicovy nerohovéjici.

= Spojovaci neboli junkéni epitel sahd od dna gingivalniho sulku az k cementosklovinné hranici a je pevné
spojen s povrchem zubu, je histologicky shodny s epitelem sulkuldrnim.

Pojivova viakna gingivy
Gingiva obsahuje zakladni 4 typy pojivovych vldken, z nichz je vétSina pripevnéna k povrchu korene.
1. Od povrchu kofene k okraji gingivy sahaji dentogingivalni viakna.
2. Od povrchu korene na povrch alveolarni kosti jdou dentoperiostalni viakna.
3. Mezi krékovymi partiemi sousednich zub( v horizontalnim sméru prochéazeji nad linii alveolarni kosti

transdentdlni viakna.
4. Cirkularni vlakna jdou kolem dokola zubu a tvori tak manzetu, ktera drzi gingivu pevné u zubu.

Alveolarni kost

Kvalitu dalsi soucasti parodontu - alveolarni kosti - posuzujeme podle rentgenovych snimkd, nej¢astéji podle
intraoralniho rentgenového statusu. Rentgenovy status je v dnesni dobé pomalu vytlacovan OPG, na kterém je ale
méné Citelna oblast frontalnich zubl, nékdy je tedy vhodné doplnit OPG pomoci konkrétnich intraoralnich snimkda.

Mezi jednotlivymi zuby rozliSujeme interdentdlni septum, u vicekorenovych zub@ mezi jednotlivymi koreny pak
septum interradikuldrni.

Na rentgenovém snimku hodnotime 2 zdkladni parametry - vztah okraje alveoldrni kosti k zubu a kvalitu kosti.

Vztah alveolarni kosti k zubu
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Za fyziologickych okolnosti sahd okraj alveoldrni kosti maximdalné 1 mm pod Uroven cementosklovinné hranice.
Pokud okraj kosti saha nize, jedna se o stav patologicky. Snizeni okraje kosti bez poruseni jeji struktury prisuzujeme
tzv. atrofii parodontu.

Kvalita alveolarni kosti

Na rentgenovém snimku rozliSujeme 2 typy kostni tkdné - spongiézu a kompaktu.

= Spongidéza ma typickou houbovitou strukturu a tvofi hlavni objem alveolarni kosti.
= Kompakta je zretelnd jako bila linie na celém povrchu septa. Rozruseni povrchové kompakty je typickym
projevem parodontitid.

Mezi kompaktou a povrchem zubu na rentgenogramu vidime tmavou linii urcité sirky, ktera odpovida
parodontalni stérbiné. Za fyziologickych okolnosti je parodontdini Stérbina Siroka ve strfedni ¢asti 0,3 mm, u
apexu 0,33 mm a u krcku 0,35 mm.

Periodontium (ozubice, zavésné parodontaini vazy)

Ozubice je vaskularizovana tkan, tvorici syndezmotické spojeni zubu a Celisti. Je velmi
bunécna a obsahuje velké mnozstvi vldken, vypliuje prostor mezi povrchem korene IO L LI
zubu a alveoldrni kosti - periodontdlni Stérbinu. 1-2 mm apikdlné od cemento-skovinné
hranice prechdazi v pfipojenou gingivu.

Parodontalni vazy (Sharpeyova vidkna)

jsou velmi pevna kolagenni viakna tvaru pismene S, diky kterému se pfi nadkusu
netrhaji, ale plynule protahuji a odolavaji tak excesivnim sildm pri zvykani. Mezi témito
vlakny je velké mnozstvi nespecifikovanych mezenchymadlnich bunék, ze kterych
se vldkna mohou obnovovat.

Zakladni 4 skupiny parodontéalnich vazl jsou:
Struktura vazivovych vldken
1. Alveolarni vlakna, kterd zacinaji na krckové Casti korene a jdou Sikmo kotvicich zub.
apikdlné k okraji alveolarni kosti.
2. Horizontdlni vlakna, kterd jsou pocetnéjsi nez vldkna alveolarni.
3. Sikma vlakna jdou od kosti $ikmo apikalné k povrchu kofene, jsou nej¢etné&;jsi.
4. Apikalni vlakna maji radiaini pr@béh na vSechny strany kolem apexu zubu.

Mezi parodontalnimi vazy probihaji lymfatické a krevni cévy a také nervova vildakna s volnymi nervovymi
zakoncenimi, ktera reflexnim mechanismem chrani zub pred pretizenim.

Cement

vazy.

A |
Mame zakladni 2 typy cementu - primarni (aceluldrni) a sekundarni \ I

(celularnf).

Cement je struktura na povrchu korene, do které jsou kotveny parodontaini , -

Primarni cement

Priméarni cement vznikd za embryondlniho vyvoje a neobsahuje zadné buriky,
nema tudiz moznost se jakkoliv pretvéret. \

Sekundarni cement A - dentin: B - cement

Sekundarni cement obsahuje cementoblasty (cementocyty), které mu davaji

moznost se pretvaret v prlibéhu zivota podle zatiZzeni zubu a kotvit tak parodontalni vazy dle momentalni potreby.
Cim vice je zub zat&Zovan, tim vice cementu se tvofi. Mohou tak vznikat hypercementézy, které délaji problémy
v pripadé potreby extrakce zubu.
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