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migsniowo-nerwowy w cbrebie gtowy i szyi jest
niezwykle czuty na wszystkie bodzce zewnetrzne.
Stres, nerwowos¢, gniew, radosc, wspodtczucie czy
ekscytacja sq czescig naszego codziennego zydia.
Te i inne emocje zbierane przez caty dzien kumu-
lujg sie w nas, aby nastepnie w dredze eliminacji
poprzez ukfad limbiczny zostac usuniete. Jednym
z mechanizmow pozbywania sie ich moze byc wy-
konywanie parafunkcji zwarciowych lub niezwar-
ciowych. Te z kolei moga prowadzi¢ do pojawienia
sie bolu gtowy o charakterze napieciowym. Zaci-
skanie czy zgrzytanie zebami moze by¢ rowniez
Zwigzane z pojawieniem sie w jamie ustnej nowe-
go wypetnienia w zebie, zacementowanej nowej
korony lub mostu, zwtaszcza w przypadku, kiedy
wczesniej nie zastosujemy zadnego leczenia przy-
gotowawczego lub nieprawidtowo zostang przenie-
sione warunki zgryzowe. Pacjent, czesto adaptujac
sie do nowych warunkéw zgryzowych, moze do-
prowadzi¢ do pojawienia sie patologicznych napiec
miesniowych.

W codziennej praktyce stomatologicznej spoty-
kamy sie z roznymi postaciami bolu. U wiekszosci
pacjentéw leczenie polega na wykonaniu wypetnien,
uzupetnien protetycznych, leczeniu endodontycz-
nym lub zabiegu chirurgicznym, a rezultat leczenia
otrzymujemy dosc szybko, zapewniajac pacjentowi
powrdt do jego funkgji i pozbawienia go odczucia
boélu. Inaczej jest w przypadku dysfunkcji w obre-
bie ukfadu ruchowego narzadu zucia. Leczenie musi
w takich przypadkach zosta¢ poprzedzone postawie-
niem wiasciwe] diagnozy, a nastepnie dobraniem
odpowiedniego rodzaju szyny rehabilitacyjnej.

Na wykonanie szyny laboratoryjnej musimy jed-
nak poczekac kilka dni, nie zawsze tez umiejetnosci
i doswiadczenie pozwala na postawienie prawidto-
wej diagnozy czy rozpoznania. Wtedy przyjs¢ nam
moze z pomaoca gotowa szyna hydrostatyczna, jaka
jest Agualizer, obecna na rynku od 1986 r. Mechanika
dziatania szyny opiera sie na wytaczeniu dotychcza-
sowych odruchéw nerwowo-miesniowych i przy-
wrdceniu czynnosci miesni narzadu zucia. Aqualizer
to jedyna w swoim rodzaju hydrostatyczna, tymcza-
sowa szyna nagryzowa, ktéra moze by¢ zastosowana
u kazdego pacjenta bez specjalnego przygotowy-
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SUMMARY: Stress, nervousness, anger, joy,
compassion or excitement are part of our

daily life. These and other emotions collected
throughout the day accumulate in us, to be then

rernoved through elimination through the
limbic systemn. One of the mechanisms

of getting rid of them may be performing
occlusal or non-occlusal parafunctions. In such
a case, a ready-made hydrostatic splint, such
as Aqualizer, present on the market since
1986, may come to our aid. The mechanics

of the splint is based on switching off existing
neuromuscular reflexes and restoring the
function of the masticatory system muscles.
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Full Float po 1-2 dniach

Fot. 1. Pogladowa réznica w wypetnieniu szyny woda na przetomie trzech tygodni jej -uZytkowania

wania lub opracowywania w laboratorium. Wypet-
niona woda szyna dopasowuje sie automatycznie
do warunkdéw anatomicznych pacjenta. Aqualizer
jest wstepnie przygotowang gotowa szyng natych-
miastowa, z tak zwanym wodnym wypetnieniem.
Sktada sie on ze specjalnej folii poliamidowej, ktdra
odporna jest na duze sity zujace. Folia ta wewnatrz
wypetniona jest wodg, a jej oba ramiona pofaczone
ze sobg cienkg kapilara umozliwiajg przeptyw cie-
czy swobodnie z jednej poduszki do drugiej, co za-
pewnia szybkie wyréwnanie sit generowanych przez
miesnie zucia. Zgrzewane krawedzie szyny mogace
miec kontakt z przedsionkiem jamy ustnej sa dodat-
kowo pokryte warstwg ochronng ze spienionego po-
lietylenu. Materialy te spetniajg wymogi wytycznych
dla produktéw medycznych 93/42/EWG. Aqualizer
jest wypetniony wodga destylowana. W przypadku
pekniecia Aqualizera dochodzi tylko do niewielkiego
wycieku wody. Zamkniety ukiad cieczy w Aqualize-
rze reaguje w sposob dynamiczny i ciagly na zmiany
cisnienia, zapewniajac w ten sposob zrownowazony
rozktad obcigZen po obu stronach tukéw zebawych.
Dzieki temu zuchwa jest zawsze ustawiana w stawie
w optymalnej pozycji wolej od napiec miesniowych.
Aqualizer dziata w oparciu o prawo Paskala. Dzigki
swojermnu optymalnemu, anatomicznemu ksztatto-
wi Aqualizer dostosowuje sie podczas uzytkowa-
nia do ksztattu fukdw zebowych. Szyna jest noszo-
na w czesci przedsionkowej jamy ustnej. Jest tam
utrzymywana w stabilnej pozycji dzieki naciskowi
wywieranemu przez miesnie policzkow i warg, ktére
uniemozliwiaja jej wypadniecie. Dodatkowa retencje
zapewnia ponadto lekki nagryz zebéw na podusz-
ke wodna znajdujaca sie miedzy tukami zebowymi.
Z tego tez powodu Aqualizer moze by¢ rowniez sto-
sowany podczas snu jako tymczasowa szyna rehabi-
litacyjna. Zadaniem Aqualizera jest relaksacja miesni
narzadu zucia, ktdra zachodzi w efekcie wzajemnego
podparcia zebdw szczeki i zuchwy przez znajdujaca
sie miedzy nimi poduszke wodna.

Hydrostatyczna funkcja tej poduszki zapewnia
podparcie dla uktadu miesniowego. Dzieki temu do-
chodzi do zréwnowazenia pracy miesni i ich skoor-
dynowanego dziafania.

Full Float po tygodniu
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Czesciowy Float po 1-3 tygodniach

Sposodb uzytkowania
Aqualizera

Aqualizer najwygodniej jest nosic¢ na gérnym tuku ze-
bowym. Pozostaje on podczas uzytkowania schowa-
ny za gérng warga. Pacjentow nalezy poinstruowac,
aby przytrzymywali zebami przedtrzonowymi i trzo-
nowymi obie poduszki z ptynem. W trakcie noszenia
Aqualizera moze dojs¢ do krotkotrwatego, zwiekszo-
nego wydzielania $liny. Pacjent powinien w trakcie
przetykania sliny zwroci¢ uwage na to, aby miat jak
najbardziej rozluznione miesnie narzadu zucia i zeby
oparte na szynie. Aqualizer nalezy nosi¢ symetrycz-
nie w jamie ustnej i nie przesuwac go za bardzo ani
w prawo, ani w lewo. Nie ma potrzeby wykonywa-
nia ruchow zujacych. Jezeli Aqualizer jest zatozony
w prawidtowy sposéb, to ukfad miesniowy samo-
istnie wprowadza gtowy stawowe w ich najbardziej
fizjiologiczna pozycje. Pacjent musi zwracac uwage
na istotne zmiany wystepujacych objawdéw (ze stro-
ny gtowy, szyi czy barkéw). Taka prosta diagnoza
moze zosta¢ przeprowadzona nawet w poczekalni,
Pacjenta nalezy ponownie zapytac o jego odczucia
juz po 30 minutach stosowania Aqualizera. W przy-
padku pacjentow z zaburzeniami odruchu przety-
kania lub odruchu wymiotnego nie nalezy stoso-
wac Aqualizera lub tylko pod scista kontrolg lekarska.
Szyny Aqualizer sg stosowane od ponad 30 lat. Brak
jakiegokolwiek udokumentowanego przypadku za-
dtawienia sie szynga. Pacjent nie powinien mocno
nagryzac na szyne, lecz starac sie uzyskac rowno-
mierne oparcie zeboéw na poduszkach wodnych.
Jezeli pacjent bedzie zbyt mocno nagryzat, moze
dojs¢ do przegryzienia i pekniecia Aqualizera. Jezeli
do pekniecia dojdzie po krétkim okresie noszenia
szyny, moze to wskazywac na znaczne przecigzenia
ukfadu stomatognatycznego w wyniku parafunk-
cji wystepujacych u pacjenta. W wyniku przegryzie-
nia dojdzie do wyptywu z szyny wody destylowanej
i Aqualizer stanie sie bezuzyteczny.

Warunki zastosowania
Aqualizera

Aqualizer mozna stosowac tylko w sytuacji, gdy

po obu stronach tukdw znajduje sie wystarczaja- b

fot. archiwum autordw
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b ca liczba zebow przedtrzonowych i trzonowych.

W przypadku brakéw zebow przeciwstawnych funk-
cja Aqualizera jest ograniczona i w migjscu brakow
zebowych moze dochodzi¢ do tworzenia sie wybrzu-
szen z ptynem. Réwniez braki zebowe = 5 mm moga
pogarszac fizyczne dziatanie szyny. Mozna jednak
zamknac te przestrzenie, wykonujac w ich miejscu
odbudowy tymczasowe. W przypadku braku zebow
trzonowych, np. zeba 36, mozna tez stosowac Agua-
lizer Ultra Mini.

Aqualizery sa dostepne w trzech réznych wymia-
rach pionowych (wysokosciach zwarcia). Wymiar
pionowy jest zwiazany z iloscig wody wypetniajacej
szyne. Wszystkie rozmiary, z wyjatkiem Aqualizera
Ultra Mini, maja taka sama dtugosc tuku. Podawa-
na wartos¢ wysokosci zwarcia jest wielkoscia przy-
blizona. Zalezy ona od warunkéw anatomicznych
pacjenta. Wysokos¢ zwarcia mierzymy miedzy sie-
kaczami przysrodkowymi. Grubos¢ poduszek wod-
nych jest dwa razy wieksza niz wysokos¢ zwarcia.
W przypadku nowego Aqualizera odlegtos¢ mie-
dzy siekaczami powinna wynosi¢ ok. 0,5-2,0 mm.
Wysokos¢ zwarcia Aqualizera zmniejsza sie nieco
po tygodniowym okresie jego stosowania. Stosowa-
nie Aqualizera moze zapewnic przejsciowe odcig-
zenie w stawach skroniowo-zuchwowych. Wptyw
na wielkos¢ odcigzenia ma zastosowana wysokosc
Aqulizera.

Aqualizer High = 3 mm wysokosci zwarcia: jest
przeznaczony dla pacjentdw z nagryzem giebokim
oraz dla pacjentéw wymagajgcych znacznego pod-
wyzszenia zwarcia w zwigzku z wystepujacymi u nich
warunkami zgryzowymi. Aqualizer High zawiera
w sobie wiecej wody, dlatego tez jego uzytkowanie
moze byc¢ dla niektérych pacjentéw mniej komfor-
towe. Aqualizer High moze by¢ lepszym rozwigza-
niem dla oséb mocno zaciskajacych zeby, poniewaz
podwyzszone poduszki wodne zapewniaja wiekszy
zakres dystrakgji w stawach skroniowo-zuchwowych
oraz powoduja u niektérych pacjentow lepsza relak-
sacje miesni,

Aqualizer Medium = 2 mm wysokosci zwarcia:
jest stosowany u okoto 90% pacjentéw. Taka wyso-
kosc zwarcia jest zatem optymalna dla wiekszosci
0s0b z problemami w obrebie ukfadu ruchowego
narzadu zucia.

Aqualizer Low = 1 mm wysokosci zwarcia: jest
zalecany do nastepujgcych zakreséw wskazan: pa-
cjenci z ograniczonym zakresem rozwarcia jamy
ustnej lub pacjenci reagujacy w szczegodlny sposob
na obecnos¢ jakichkolwiek ciat obcych w ustach —
preferujg oni zazwyczaj szyny Aqualizer Low.

Opisy przypadkow

1. Zastosowanie Aqualizera u dzieci

Agualizer stanowi, obok plytki podjezykowej bez-
pieczny sposob na zajecie sie zaburzeniami ze strony
ukladu stomatognatycznego. Zaciskanie, zgrzyta-
nie zebami i inne parafunkcje sa fizjologia u dzieci
w okresie wymiany uzebienia. Jezeli w zyciu dzie-
cka jest mnéstwo dodatkowych emogji, moze dojs¢
do pojawienia sie bolu w obrebie miesni lub nasile-
nia objawdw wspdttowarzyszacej hipermoblinosci
stawow skroniowo-zuchwowych, W takiej sytuacji
zastosowanie odpowiednio dobranego pod katem
rozmiaru Aqualizera stanowi bezpieczng alternaty-
we uspokojenia objawow, ktére niepokojg dziecko
i rodzicow.

W przypadku wyrzynania sie zebdw moze dojs¢
do pojawienia sie dolegliwosci bolowych zwigza-
nych z przygryzaniem kaptura dzigstowego w obre-
bie trzonowcow. Alternatywa dla zmniejszenia bolu
i obrzeku zwigzanego z podraznianiem tej okoli-
cy moze byc zastosowanie szyny hydrostatycznej
w celu zmniejszenia czestotliwosci podrazniania tej
okolicy poprzez czeste kontakty zgryzowe. Oczywi-
scie w niektdrych przypadkach niezbedne bedzie
wyciecie kaptura dzigstowego chirurgicznie, jed-
nakze postepowaniem znacznie mniej inwazyjnym
moze okazac sie pozostawienie Aqualizera w jamie
ustnej dziecka, zmniejszenie obrzeku i utatwienie
fizjologicznego wyrzynania sie i przebudowy nad-
miaru tkanek miekkich.

2, Zastosowanie Aqualizera

jako tymczasowej szyny interwencyjnej
Aqualizer moze okazac sie jedynym rozwigzaniem
w sytuacjach, kiedy pacjent zgtasza sie do gabine-
tu stomatologicznego z towarzyszacym mu bolem
miesniowym lub stawowym w obrebie uktadu ru-
chowego narzadu zucia. W przypadku rozpoznania
bélu stawowego mozna zastosowac szyne miekka
wykonang z silikonu, a w przypadku bélu o pocho-
dzeniu miesniowym — tymczasowy deprogramator
wykonany bezposrednio w jamie ustnej pacjenta lub
szyne typu NTI czy deprogramator Koisa. Z réznych
powodow (takich jak brak umiejetnosci i doswiad-
czenia lekarza w roznicowaniu bolu, wykonania szy-
ny miekkiej lub deprogramatora, brak odpowiedniej
ilosci czasu na wystarczajaca diagnostyke) wykorzy-
stanie Aqualizera moze stanowi¢ bezpieczng alter-
natywe postepowania w takich sytuacjach. Przeka-
zanie do uzytkowania Aqualizera pacjentowi wraz
z odpowiednimi instrukcjami nie tylko pozwoli na za-
opiekowanie sie pacjentem, ale réwniez da poczatek
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Fot. 2. Zwarcie w odcinku przednim ustabilizowane za
pomocg masy LuxaBite — Aqualizer w jamie ustnej

Fot. 4. Dotozenie masy LuxaBite w odcinkach bocznych
- zgryz ustabilizowany w odcinku przednim
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Fot. 6. Pacjent z aparatem ortodontycznym
- boél w dniu zgtoszenia

dalszej diagnostyce na kolejnej wizycie w mozliwie
jak najszybszym czasie (do 7 dni). Na takiej wizycie
kontrolnej nalezy zwrdci¢ uwage, czy zgtaszane przez
pacjenta objawy ulegty zmianie. Nalezy rowniez zwré-
ci¢ uwage, czy poduszeczki Aqualizera ulegty defor-
macji na skutek zaciskania zebow lub zgrzytania nim,
a moze w nielicznych przypadkach ulegty przegryzie-
niu. Stanowi to bardzo dobry wstep do swiadomej
decyzji pacjenta o rozpoczeciu szynoterapii.

3. Zastosowanie Aqualizera

do rejestracji zwarcia

Mechanizm dziatania szyny Aqualizer moze zostac
wykorzystany w przypadkach niewielkiej przebudo-
wy zwarcia z wykorzystaniem pojedynczych keron
lub mostu, jako dziatania profilaktyczne lub w przy-
padkach, kiedy doswiadczenie lekarza dentysty nie
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Fot. 3. Etap wyjecia Aqualizera z jamy ustnej

Fot. 5. Gotowy rejestrat — etap przed potamaniem na 3-4
czescl
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Fot. 7. Pacjent z Aqualizerem w jamie ustnej

wystarcza do zastosowania metod bardziej skompli-
kowanych i wymagajacych poglebionej diagnostyki,
Zastosowanie Aqualizera podczas rejestracji zwarcia
jest rowniez szczegdlnie uzasadnione, kiedy wyko-
nanie pojedynczego mostu lub korony zwigzane jest
7 urazem zeba na skutek wypadku komunikacyjne-
go lub innego nagtego nieszczesliwego zdarzenia.
Postepowanie kliniczne polega na umieszczeniu
Aqualizera w jamie ustnej pacjenta i pozostawieniu
go na mozliwie jak najdtuzszy czas przed pobraniem
rejestratu (min. 15-30 min). Nastepnie za pomoca
masy LuxaBite (DMG) lub Pattern Resin (GC) stabili-
zujemy zwarcie w odcinku przednim (fot. 2), podczas
gdy pacjent ma zigczone zeby, a pozycja zuchwy
ustabilizowana jest za pomoca Aqualizera. Nastepnie
wyciggamy Agualizer z jamy ustnej pacjenta (fot. 3)
i dalej za pomoca masy stabilizujemy zwarcie po stro- b
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Fot. 11. Badanie miesni zwaczy (EMG Zebris) po rehabilitacji Aqualizerem
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> nie lewej i prawej (fot. 4) w odcinku bocznym. Je-

zeli doszto do potaczenia sie masy (fot. 5), nalezy
ja podzieli¢ na kawatki w celu zmniejszenia naprezen
i przestac¢ do laboratorium wraz z wyciskami.

4, Zastosowanie Aqualizera

podczas leczenia ortodontycznego

Podczas leczenia ortodontycznego na skutek zmian
w zgryzie lub zastosowania wyciggow ortodontycz-

Fot. 9. Pacjentka z Aqualizerem - interwencja bolowa

nych moze dojs¢ do pojawienia sie dolegliwosci bo-
lowych w obrebie uktadu ruchowego narzadu zucia.
Zarowno w takich przypadkach, jak i w sytuacjach
pojawienia sie dolegliwosci bolowych pojedynczego
zeba lub grupy zebdw w wyniku przecigzen zgryzo-
wych zwigzanych z przemieszczeniem sie zebow na-
lezy wdrozy¢ rehabilitacje uktadu stomatognatyczne-
go. Wykonanie szyny lub deprogramatora moze byc
trudne lub niemozliwe w zaleznosci od fazy leczenia
ortodontycznego. Alternatywg w takich sytuacjach
jest wykarzystanie Aqualizera i wdrozenie rehabilita-
¢ji bez koniecznosci przerywania lub zahamowania
tempa leczenia ortodontycznego (fot. 6, 7).

5. Zastosowanie Aqualizera

u pacjentéw z protezami osiadajgcymi

W przypadku pojawienia sie dolegliwosci bolowych
ze strony uktadu ruchowego narzadu zucia u pa-
cjentow uzytkujacych protezy osiadajgce catkowite
lub czesciowe niezwykle wazng informacja, ktérg
nalezy przekazac pacjentowi, jest absolutny zakaz
wyciggania ich z jamy ustnej na noc. Dodatkowo
nalezy w takich sytuacjach zastosowac szyne reha-
bilitacyjna. Kiedy wykonanie szyny silikonowej lub
deprogramatora jest niemozliwe lub kiedy doswiad-
czenie lekarza jest niewystarczajace, aby je wykonac
w adpowiedniej wysokosci i potozeniu zuchwy, za-
stosowanie Aqualizera jest najlepsza alternatywa.
Neuromigsniowy mechanizm dziatania Aqualizera
w krotkim czasie przyczyni sie do zmniejszenia do-
legliwosci bélowych i rozluznienia uktadu miesnio-
wego, co w kolejnym etapie rehabilitacji pomoze
wykonac¢ nowe protezy w prawidtfowe]j wysokosci
zwarcia lub naprawic, podscieli¢ stare uzupetnie-
nia protetyczne. Sposob uzytkowania dla pacjentéw
z protezami jest zrozumialy i nie powinien wplywac
negatywnie na zasypianie lub funkcjonowanie w cig-
gu dnia (fot. 8, 9).
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Fot. 12. Pozycja ciata pacjentki
przed badaniem

Fot. 13. Pozycja ciata pacjentki po
wykonaniu testu marszu w miejscu
bez Aqualizera
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Fot. 14. Pozycja ciata pacjentki po
wykonaniu testu marszu w miejscu
z Aqualizerem
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Fot. 15. Pozycja barkéw pacjenta
bez Aqualizera

Fot. 16. Pozycja barkéw pacjenta
z Aqualizerem w jamie ustnej

-

Fot. 17. Btednie dobrany rozmiar Aqualizera
- brak podparcia po stronie lewej

6. Zastosowanie Aqualizera

w gabinecie fizjoterapeutycznym

W badaniach EMG (Zebris) po zastosowaniu Agua-
lizera obserwowane jest wyrdwnanie potencja-
tu pracy mieéni pomiedzy strona prawg i lewa.
Na fot. 10 widoczny jest wiekszy sredni zakres po-
tencjatu pracy miesnia zwacza po stronie prawej.
Po 7-dniowym zastosowaniu Aqualizera gtéwnie
do spania (8-10 h na dobe) widoczny na fot.
11 sredni potencjat pracy miesni po obu stronach
ulegt wyréwnaniu.

Aqualizer jest narzedziem, ktére moze byc¢ wy-
korzystywane podczas terapii manualnej narzadu
zucia czy innych czesci ciata w gabinecie fizjotera-
peutycznym, zalecone w bezpieczny sposob przez
fizjoterapeute lub kierujgcego lekarza dentyste. Re-

habilitacyjny wplyw Aqualizera nie tylko na narzad
Zucia, ale réwniez posrednio na postawe ciata byt
zauwazalny u niektérych pacjentéw podczas wielo-
letniego stosowania przez autorow. Pacjentka z fot.
11 wykonywata test marszu w miejscu z wysokim
unoszeniem kolan, ramionami wyprostowanymi
do przodu oraz zamknietymi oczami. Bez Aqualizera
w jamie ustnej zgtaszata pojawianie sie zawrotow
gtowy, a test zakonczyta w pozycji z fot. 13. Z Aqua-
lizerem w jamie ustnej zawroty nie wystapity, a test
zostal zakoriczony bez przemieszczenia ciata w bok
(fot. 14). Film z catego badania jest dostepny w re-
dakcji oraz na www.equadent.pl. Wyttumaczenie
tego mechanizmu znacznie przekracza ramy ni-
niejszego artykutu, a przedstawienie go ma jedy-

nie na celu podkreslenie, ze mechanizm dziatania »
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Fot. 18. Aqualizer umieszczony w szklance w celu korekty ksztattu

» Aqualizera ma znaczenie i jest skuteczny jako roz-

wigzanie proste i bezpieczne w tymczasowej, po-
czatkowej rehabilitacji.

Aqualizer moze rowniez zostac wykorzystany jako
narzedzie diagnostyczne w celu sprawdzenia, czy
wada postawy ma zwiazek ze wspofistniejaca wada
zgryzu. W przypadku potwierdzenia takiego zwiaz-
ku nie tylko skuteczniejsza staje sie sama rehabili-
tacja wady postawy, ale przede wszystkim rodzice
i dziecko nabierajg motywacji do wczesnego lecze-
nia ortodontycznego (fot. 15 — pacjent bez Aquali-
zera w jamie ustnej, fot. 16 — pacjent z Aqualizerem
w jamie ustnej).

Btedy

w stosowaniu Aqualizera
Zastosowanie Aqualizera w normalnych wymia-
rach w przypadku brakow skrzydtowych moze oka-
zac sie nieskuteczne oraz zniechecajace pacjenta
do jego uzytkowania czy dalszej diagnostyki. W ta-
kich sytuacjach warto pamietac, ze Aqualizer Ultra
Mini moze by¢ zastosowany nie tylko u dzieci, ale
takze u dorostych pacjentéw z brakami skrzydtowy-
mi, szczegodlnie w braku zebdw trzonowych. Row-
niez w przypadku Zle dobranego rozmiaru moze
dojs¢ do nieprawidtowego (fot. 17) podparcia ze-
bow po jednej ze stron. Taki stan szybko dopro-
wadzi do zmeczenia miesni i pojawienia sie bélu,
a tym samym obecnos¢ Zle dobranego pod katem
rozmiaru Aqualizera doprowadzi do jego niepra-
widtowego, szkodliwego dziatania i odrzucenia
przez pacjenta.

Fot. 19. Mocno pogryzione,
odksztatcone poduszki Aqualizera

Zle dobrany

rozmiar Aqualizera

Aqualizer dostarczany jest w ptaskim opakowaniu.
Przed jego uzyciem nalezy poinformowac pacjenta,
ze przez 1-3 dni moze wywierac ucisk na warge lub
by¢ niekomfortowy w stosowaniu, zanim nie zniknie
pamiec¢ ksztattu z plaskiego na zaokraglony dopaso-
wany do ksztattu tuku zebowego. W celu przyspie-
szenia adaptacji ksztattu, a tym samym zwiekszenia
komfortu uzytkowania, mozna zaleci¢ pacjentowi,
aby umiescit Agualizer w szklance z wodg (fot. 18).

Nalezy pamietac, ze Aqualizer nie stanowi alterna-
tywy dla szynoterapii diugoczasowej. W przypadku,
kiedy pacjent posiada juz szyne, moze byc stosowany
doraznie w celu zmniejszenia bolu lub w przypad-
kach kryzysu, zmeczenia psychicznego zwigzanego
ze stosowaniem szyny, a takze kiedy szyna powodu-
je dyskomfort (uciska w pojedynczego zeba, drazni
btone sluzowg), zwtaszcza zaraz po jej oddaniu lub
korektach na wizycie kontrolnej,

W przypadku pacjentow w ostrej fazie bolu mies-
niowego, szczegolnie bedacych w okresie wzmozo-
nego napiecia emocjonalnego, a tym samym silnej
potrzeby zaciskania zebéw, moze dojs¢ do zaostrze-
nia objawdw boélowych, co bedzie widoczne w po-
staci mocno pogryzionych, odksztalconych poduszek
Aqualizera (fot 19). W takim wypadku nalezy odsta-
wic stosowanie Aqualizera i jak najszybciej wdrozy¢
leczenie twardg szyng rehabilitacyjna.

Podczas tegorocznych targéw KRAKDENT 2025
w Krakowie w piatek 11.04.2025 r. o godzinie
10:15 dr n. med. Michat Paulo wygtosi wykiad na te-
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mat: Praktyczne zastosowanie szyn AQUALIZER oczami
lekarza praktyka. Podczas wykladu zostanie przedsta-
wione duzo praktycznej wiedzy dotyczgcej zastoso-
wania szyn Aqualizer w roznych aspektach stomato-
logii. |
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