HRVATSKO ENDODONTSKO DRUSTVO

u suorganizaciji Stomatoloskog fakulteta
organizira

KONGRES S MEDUNARODNIM SUDJELOVANJEM -
STOMATOLOGIJA, SVAKODNEVNA PRAKSA

Hotel Esplanade Zagreb

14.115.10.2022. godine

HKDM KONGRES VREDNUJE S 12 BODOVA

Obavijesti o kongresu mozete dobiti na tel: 01 4802 123 ili 4802 128 ili na
stranici www.hed-endo.hr

GENERALNI SPONZOR: GC Hrvatska
SPOZNORI: Dentsply Sirona, Stomatoloski fakultet Zagreb

PRIJAVA NA KONGRES | RADNI TECAJ MOGUCA JE ISKLJUCIVO
ONLINE PREKO LINKA na stranici Hrvatskog endodontskog drustva:
https://www.hed-endo.hr/


http://www.hed-endo.hr/

Kongres s medunarodnim sudjelovanjem:
Stomatologija svakodnevna praksa

14.1 15.10.2022.

Hotel Esplanade, Zagreb
IZVEDBENI PROGRAM KONGRESA

Kongres Hrvatskog endodontskog drustva odrzat ¢e se na StomatoloSskom falultetu i u
hotelu Esplanade Zagreb.

U sluéaju promjena vezanih za epidemiolosku situaciju COVID-19 pandemije, kongresna
predavanja bit ¢e organizirana u hibridnom obliku (u Zivo i online). Radni teCaj bit ¢e organiziran

u Zivo prema vazec¢im epidemiolo$kim mjerama.

PETAK, 14. 10. 2022.

Stomatoloski fakultet, Gunduli¢eva 5

12.00 - 13.00 PRIJAVA SUDIONIKA

Radni tec¢aj 1.
Prof.dr.sc. Ivica Ani¢
Dr Rossen Venelinov

»ProTaper Ultimate tehnika instrumentacije kanala i postendodontska opskrba zuba“

13:00 — 15:00 Prof.dr.sc. lvica Ani¢: ProTaper Ultimate tehnika instrumentacije kanala.
Postendodontska opskrba zuba.

15:00 - 16:00 Dr Rossen Venelinov: Postendodontska rekonstrukcija zuba (engl. ,Molar
restauration after root canal treatment”)

15:00 — 15:30 Stanka za kavu

15:30 — 18:00 Radni dio 1.: Demonstracija instrumentacije kanala ProTaper Ultimate
instrumentima, punjenje kanala termoplastichom tehnikom i postupci
revizije. Demonstracija postavljanja kol€i¢a i postendodontske opskrbe

zuba. Prakti¢ni dio polaznici te€aja rade na plasti¢nim modelima.



Radni dio 2.: Radni te€aj obuhvaca teoretski dio adhezivhog cementiranja
intrakanalnog kolci¢a i koronarne rekonstrukcije zuba. Polaznicima ce biti
objasnjene sve faze u pripremi intrakanalnog lezista: izrada intrakanalnog
lezista, primjena adhezivnog sustava | cementiranje intrakanalnog kolci¢a.
Nakon toga, kruna zuba ¢e biti rekonstruirana s kompozitnim materijalom i
kompozitom ojaCanim staklenim viaknima. Nakon demonstracije, svaki

polaznik ée vjeZbati na plasti€nim modelima.



SUBOTA, 15.10.2022.

Hotel Esplanade, Zagreb

PREDAVANJA

08:00 — 09:00 Registracija

09:00 — 10:00 Prof. Filippo Santarcangelo: Anatomski vodena obrada kanala: kako
kombinirati minimalno invazivni pristup s antibaktreijskom ucinkovito$éu
(engl. Anatomically guided shaping: how to combine minimal invasion
with antibacterial effectiveness.)

10:00 — 11:00 Prof.dr.sc. lvica Anié: Prepunjenje korijenskog kanala, $to se dogada i
kako pristupiti terapiji - kliniCka iskustva

11:00 — 11:30 Stanka za kavu

11:30-12:30 lzv.prof.dr.sc. Ivona Bago: Sto znamo o trodimenzionalnoj dezinfekciji
endodontskog prostora i $to nam buduc¢nost donosi?

12:30 — 13:00 Dr Rossen Venelinov: Restauracije endodontski lijecenih zuba (engl.
Restorations of endodontic treated teeth)

13:00 — 14:00 Stanka za rucak / Poster prezentacije

14:00 — 14:30 Prof.dr.sc. Bozidar Pavelié¢: Dvojbe u terapiji periapeksnih lezija

14:30 — 15:00 Prof.dr.sc. Niksa Duléi¢: Odredivanje meduceljusnih odnosa kod
oralne rehabilitacije pacijenata — svakodnevni pristup

15:00 — 15:30 Doc.dr.sc. Valentina Raji¢, dr.sc. Marko Vuleti¢: Bolnicka dentalna

medicina i konzilijarna zdravstvena zastita stomatoloskih bolesnika



Kratki sadrzaj predavanja

Prof.dr.sc. lvica Anié

Zavod za endodonciju i restaurativhu stomatologiju, Stomatoloski fakultet
Sveucilista u Zagrebu

Klini¢ki zavod za bolesti zubi, Klinika za stomatologiju KBC-a Zagreb

Prepunjenje korijenskog kanala, Sto se dogada i kako pristupiti
terapiji - klinicka iskustva
Punjenjem korijenskog kanala punilima i gutaperkom, nakon instrumentacije, postizemo trajno
brtvljenje. Idealno bi bilo napuniti kanal do apikalnog stopa, ali je to tesko klinicki postignuti veé i
zbog razvijene apikalne delte. Dodatne komplikacije su, u nekim slu¢ajevima, nepostojanje
apikalnog stopa, upalna resorpcija ili razorenost apeksa samom instrumentacijom te uporaba
termoplasti¢nih tehnika. U tim slu€ajevima prepunjenje apeksnog prostora nije rijetkost i moze
predstavljati problem. U predavanju ¢e se iznijeti stavovi koji se zastupaju u svjetskoj endodonciji,

i prikazat ¢e se brojni klini¢ki slu¢ajevi prepunjenja praceni kroz dvadeset godina

Izv.prof.dr.sc. lvona Bago
Zavod za endodonciju i restaurativhu stomatologiju, Stomatoloski fakultet
SveuciliSta u Zagrebu

Sto znamo o trodimenzionalnoj dezinfekciji endodontskog prostora i

§to nam buducénost donosi?

SloZzena morfologija endodontskog prostora ograni€ava kompletnu mehani¢ku obradu kanala pa
visSe od 35% intrakanalne povrSine dentina ostaje neinstrumentirano, neovisno o tehnici
instrumentacije koja se koristi. Kriticno podrucje €iS¢enja je apikalni dio kanala zbog slozene
anatomije i ograniCenog prodiranja i izmjene sredstva za ispiranje u taj dio kanala. Naime,
konvencionalno ispiranje Spricom i iglom ne moze osigurati dinami¢nu izmjenu irigansa u dubokim
dijelovima kanala, posebice kad se koriste deblje igle za ispiranje, koje se zbog svoje dimenzije
mogu postaviti samo u koronarni dio kanala. Rezultat je izostanak ili smanjeno kemijsko

djelovanje irigansa u apikalnom dijelu te zaostajanje zna&ajne koli¢ina organskog inficiranog



materijala. Obzirom da je kvalitetna dezinfekcija i CiS¢enje apikalnog dijela kanala preduvijet
uspijeSnog cijeljenja periapikalnog procesa, namece se pitanje kako udinkovito isprati korijenski
kanal, i mozemo li u nasoj svakodnevnoj praksi osigurati sigurnu i dinami¢nu izmjenu irigansa u
apikalnom dijelu kanala. U predavanju ¢e se prikazati sva ograni¢enja konvencionalnih protokola
ispiranja kanala te predstaviti novi napredni sustavi dinami¢ne aktivacije potaknuti laserskom
energijom. Rije¢ je o SWEEPS protokolu ispiranja kanala Er:YAG laserom koji se temelji na emisiji
parova laserskih pulseva koji se moze primjenjivati u razli€itim situacijama tijekom endodontskog

lijeCenja.

Prof.dr.sc. Niksa Dulci¢

Zavod za mobilnu protetiku, Stomatoloski fakultet SveuciliSta u Zagrebu

Odredivanje meduc€eljusnih odnosa kod oralne rehabilitacije

pacijenata - svakodnevni pristup

Oralnom rehabilitacijom Zvacnog sustava smatra se svaki oblik dentalno-medicinske terapije u
ustima pacijenta. Protetska terapija predstavlja najéesci, a Cesto i najvazniji, oblik rehabilitacije
pacijenata jer se njome uspostavlja konacna estetska, fonetska i zva¢na funkcija pacijenta. Pri
provodenju protetske oralne rehabilitacije najvaznije je napraviti ispravan plan terapije
postivanjem bioloskih svojstava pojedinih tkiva zva¢nog sustava te pridrzavati se vremenskog
tijeka i zadanog slijeda klini¢kih i laboratorijskih postupaka. U svakodnevici ha raspolaganju je niz
analognih i digitalnih postupaka, razli¢itih materijala, mehanickih, digitalnih instrumenata i
programskih alata, Sto katkad stvara nedoumice u njihovoj primjeni.

U ovom predavanju prikazat ée se postupci odredivanja meduceljusnih odnosa u planiranju i izradi
protetskih radova u svakodnevnoj oralnoj rehabilitaciji pacijenata uz koriStenje analognih i

digitalnih tehnologija u ordinaciji dentalne medicine i dentalnom laboratoriju.



Prof.dr.sc. Bozidar Paveli¢

Zavod za endodonciju i restaurativnu stomatologiju

Stomatoloski fakultet SveuciliSta u Zagrebu

Klini€ki zavod za bolesti zubi, Klinika za stomatologiju KBC-a Zagreb

Dvojbe u terapiji peripakesnih lezija

Evaluacija postojanja odredenih vrsta periapeksnih lezija obuhvaca lege artis provodenje
cjelokupnog dijagnostickog postupka (anamneza, radioloski nalaz, klini¢ki nalaz, dijagnostcki
testovi procjene stanja pulpe zuba i okolnog parodontnog tkiva). ZavrSna dijagnoza, o kojoj ovisi
i sam odabir terapijskog postupka, mora biti rezultat analize svih dobivenih podataka.
Odgovarajuca radioloSka tehnika, kao $to je CBCT, od velike je pomoci u odredivanju veli¢ine,
poloZaja i oblika nastale lezije. O tome hoée li se provesi endodontska, kirurdka ili kombinirana
terapija odreduje sam terapeut temeljem informacija koje je dobio tijekom dijagnosti¢kog
postupka. Cilj predavanja jest prikazati radioloske i histomorfoloSke karakteristike periapeksnih

lezija uz prikaz klini¢kih slu¢ajeva.

Doc.dr.sc. Valentina Raji¢

Zavod za endodonciju i restaurativhu stomatologiju, Stomatoloski fakultet Sveucilista u
Zagrebu, Klini¢ki zavod za bolesti zubi, Klinika za stomatologiju KBC-a Zagreb

Dr.sc. Marko Vuleti¢

Zavod za oralnu kirurgiju, Stomatoloski fakultet Sveucilista u Zagrebu, Klini¢ki zavod za
oralnu kirurgiju, Klinika za stomatologiju KBC-a Zagreb

Bolni¢ka dentalna medicina i konzilijarna zdravstvena zastita

stomatoloskih bolesnika

Pruzanje zdravstvene zastite te provedba dijagnostiCko - terapijskih postupaka u medicinski
kompromitiranih bolesnika i bolesnika s posebnim potrebama, bilo medicinski ugrozZenih ili s
teSkim invaliditetom, nerijetko je sloZeno i zahtijeva multidisciplinaran i cjelovit pristup. Bolni¢ko
okruzenje omogucuje medusobnu povezanost razli€itih kliniCkih specijalistickin grana i nudi
podrsku kroz usluge koje mogu olak$ati provedbu dijagnostike i lijeCenja.

Vazni aspekti za kliniCara su: poznavanje povijesti bolesti pacijenata, potencijalne interakcije

lijekova i upravljanje hitnim medicinskim slu€ajevima. lako vecinu oblika stomatoloSke skrbi u



medicinski kompromitiranih bolesnika i bolesnika s posebnim potrebama pruzaju javne ustanove
primarne zdravstvene zastite, odredene situacije nerijetko sugeriraju bolni¢ke resurse. Osim
ambulantnog — bolni¢kog lije€enja sve je CeSca primjena lijecenja kroz dnevnu bolnicu i primjenu
opce anestezije kod bolesnika sa tjelesnim ili mentalnim invaliditetom kada se kontrola ponasanja
pokazuje vrlo teSkom, kada lijec¢enje mora zavrsiti u jednoj posjeti il kada postoji velika mogucnost
razvoja hitnih medicinskih stanja tijekom intervencije.

Demografski podatci stalno se mijenjaju, a kroni€ne bolesti, novi lijekovi na trziStu kao i nove
zarazne bolesti se stalno iznova identificiraju. Ovi trendovi rezultiraju povecanim brojem bolesnika
koji indiciraju konzilijarnu zdravstvenu zastitu jer imaju temeljna medicinska stanja koja se mogu

reflektirati na stanje oralnog zdravlja, pristupe lijecenju i ishode lijeCenja.

Prof. Filippo Santarcangelo
Department of Endodontics - University of Padua

Anatomski vodena obrada kanala: kako kombinirati minimalno
invazivni pristup s antibaktreijskom ucinkovitosc¢u (engl. Anatomically
guided shaping: how to combine minimal invasion with antibacterial

effectiveness.)

Primarni cilj endodontskog lije€enja je zadrzati funkcionalnost zuba prevencijom ili lijeCenjem
apikalnog parodontitisa. Mnogi €imbenici utjeCu na ishod endodontskog lije€enja kao Sto su
kvaliteta restauracije i strukturni integritet zuba nakon obrade korijenskog kanala. U znanstvenoj
literaturi trenutno se istrazuje ponasanje i struktura dentina tijekom procesa starenja i funkcije.
Zbog toga se puno paznje pridaje u Stednji tvrdog zubnog tkiva tijekom endodontskog lijeCenja
pa je i razvijen koncept "minimalno invazivhe endodoncije". Protaper Ultimate jedna je od
najnovijih rotacijskih tehnika na trzidtu i savrSeno uklju€uje ovu filozofiju o€uvanja dentina tamo
gdje je biomehanicki potreban i uklanjanja ga tamo gdje je bioloSki neophodan. Zahvaljujuci svojoj
jedinstvenoj geometriji koja Cuva dentinsku strukturu uz zadrzavanje ucinkovitosti u uklanjanju
apikalnog dentina i snaznoj toplinskoj obradi koja povecava fleksibilnost, ovi rotacijski instrumenti
nude visoku razinu izvedbe u jednostavnim i sloZzenim anatomijama. U predavanju Ce se detaljno

predstaviti tehnika ProTaper Ultimate.



Dr Rossen Venelinov

Privatna praksa Plovdiv, Bugarska

Restauracija endodontski lije€enih zuba

(engl. Restauration of endodontic treated teeth)

Poznato je da endodontska terapija ukljuCuje oblikovanje, €iS¢éenje i punjenje korijenskih kanala.
Medutim, restauracija zuba utje¢e na dugotrajnu funkcionalnost zuba i otpornost na nepovoljne
frakture zuba. Kako restaurirati endodontski lije€en zub? U predavanju ¢e se raspraviti o
mogucim opcijama restauracije endodontski lije¢enog zuba: direktna restauracija, indirektna
restauracija ili kruna. Objasnit ¢e se kako osigurate “ferrule” i zasto te prikazati indikacije za

primjenu intrakanalnih kolCi¢a.



Radni tec€ajevi:

Radni tecaj 1.

Prof.dr.sc. lvica Anié¢

Dr Rossen Venelinov

»ProTaper Ultimate tehnika instrumentacije kanala i postendodontska opskrba zuba
Postendodontska opskrba zuba“

U uvodnom predavanju, detaljno se opisuje ProTaper Ultimate tehnika instrumentacije kanala
(konstrukcija instrumenta i sekvenca rada), specifi¢nost tehnike i legure od koje su instrumenti
izradeni. Takoder, u predavanju e se jasno pokazati mogucnosti postendodontske opskrbe zuba
intrakanalnim kol€i¢ima i core materijalom. U praktiénom dijelu radnog teCaja, najprije ¢ée se
polaznicima pokazati rad s ProTaper Ultimate tehnikom instrumentacije kanala na plastichom
modelu, a zatim ¢e polaznici na plasticnim modelima napraviti instrumentaciju korijenskog
ProTaper Ultimate tehnikom instrumentacije kanala. Polaznici ¢e takoder postaviti intrakanalne
kol&i¢e i izraditi core strukturu na punjenom modelu korijena zuba. Radni te¢aj obuhvaca teoretski
dio adhezivhog cementiranja intrakanalnog kol€i¢a i koronarne rekonstrukcije zuba. Polaznicima
Ce biti objasnjene sve faze u pripremi intrakanalnog leZista: izrada intrakanalnog leZista, primjena
adhezivnog sustava | cementiranje intrakanalnog kol€ica. Nakon toga, kruna zuba ce biti
rekonstruirana s kompozitnim materijalom i kompozitom oja¢anim staklenim viaknima. Nakon

demonstracije, svaki polaznik ¢ée vjezbati na plasti¢nim modelima.



POPIS PREDAVACA:

Prof.dr.sc. lvica Anic, Sveuciliste u Zagrebu, Hrvatska
lzv.prof.dr.sc. lvona Bago, Sveuciliste u Zagrebu, Hrvatska
Prof.dr.sc. NikSa Dulci¢, Sveuciliste u Zagrebu, Hrvatska
Prof.dr.sc. BoZidar Paveli¢, Sveuciliste u Zagrebu, Hrvatska
Doc.dr.sc. Valentina Raji¢, Sveuciliste u Zagrebu, Hrvatska
Prof Filippo Santarcangelo, Sveuciliste u Padovi, Italija

Dr. Rossen Venelinov, Privatna praksa, Plovdid, Bugarska

Dr.sc. Marko Vuleti¢, Sveuciliste u Zagrebu, Hrvatska



PRIJAVA NA KONGRES | RADNI TECAJ MOGUCA JE ISKLJUCIVO
ONLINE PREKO LINKA na stranici Hrvatskog endodontskoqg drustva:

https://www.hed-endo.hr/

Kotizacija

1000 HRK, za sudjelovanje na kongresu (poslije 07. listopada 2022. iznosi 1100
HRK)

900 HRK za ¢lanove HED-a za sudjelovanje na kongresu (poslije 07. listopada
2022. iznosi 1000 HRK).

Studenti i nezaposleni uz predoCenje indeksa ili potvrde o nezaposlenosti 600
HRK za sudjelovanje na kongresu

Kongres + radni te€aj: 1600 HRK.
Radni te€aj po izboru, bez sudjelovanja na kongresu: 800 HRK.

Otkazivanje sudjelovanja na Kongresu 14 dana, ili ranije, prije poCetka — povrat
80% kotizacije.

Otkazivanje 7 dana prije — povrat 50% kotizacije. Nakon toga nije mogu¢ povrat
uplacenih sredstava.

Bodovi (12) HKDM dodjeljuju se sudionicima koji su:
1) uplatili sudjelovanje na kongresu

2) kongresu s radnim teCajem.

Sudjelovanje samo na radnom tec¢aju ne donosi bodove




