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Pérmbledhje

Implantet e lokalizuar n€ suturén mediave palatinale te njé fémijé né moshén e para pubertetit,
mund t€ zhvendosen né distancé t€ konsiderueshme, nga rritja transversale; ky element mund té
krijojé probleme estetike dhe funksionale. Implantet e fiksuar me proteza fikse pengojné rritjen
maksilare t&€ térthorté. Ndryshe ndodh né€ nofullén e poshtme ku nuk ka sutura té rritjes dhe
implantet e vendosur né vijén mediane kan€ prognozeé mé té€ miré te pacientét e rinj, n€ krahasim

me implantet e vendosur né rajone t€ tjera mandibulare dhe maksilare.

Pacienti 14-vjegar shfaget n€ kliniké pa dhimbje koke. Humbja e centraléve maksilaré ka ardhur
si rezultat 1 njé aksidenti. Ai referon shqetésime gjaté mastikacionit dhe arsyen kryesore qé
&shté estetika. Historia fillestare dentare pérfshinte njé uré Maryland, por qé faktikisht ishte e
pakéndshme pér pacientin qé kérkonte zgjidhje pér rastin. Ky éshté njé€ rast i komplikuar pér faktin
se pacienti €shté 14 vje¢ dhe nuk e ka pérfunduar ende zhvillimin e nofullés, prandaj nuk mund t&é
aplikojmé vendosjen e implantit si tek té rriturit. Implantet vendosen né pllakén e katért palatinale,

pasi trashésia kockore éshté mé e madhe.

N¢ praktikén dentare, plani i trajtimit me proteza gjithmoné pérfshin mundé€sin€ e vendosjes s€
implantit. Implantet promovojné stil mé t€ miré€ té jet€s dhe rehabilitojné pacientin pér pértypje
normale. Megjithaté, tek adoleshentét pérdoren né raste mé pak t€ shpeshta, pér shkak t€ zhvillimit
té kockave t€ nofull€s. Nése kirurgu zgjedh kohén e vendosjes sé implantit, suksesi €shté 1 garantuar.
Trajtimi né€ két€ pacient nuk ka mbaruar akoma. Kjo lloj teknike e pérdorur do té pasohet nga njé
fazé e dyté e trajtimit n€ moshén 18 vjecare, pasi pacienti t€ keté€ kaluar fazén e rritjes kockore. Kjo

fazé pérfshin vendosjen e implantit né hapé€sirén incizivale dhe procedurat e ndjekura tek té€ rriturit.

Fjalé celés: implante, palatum, adoleshent, incizivét e pérhershém.
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PLACEMENT OF IMPLANTS IN PALATUM, AT ADOLESCENT
WITHOUT PRIMARY INCISOR TEETH

Abstract

Implants localized in the mid palatine suture, at a child before puberty, can be shifted ata considerable
distance from transverse growth and this can create aesthetic and functional problems. Implants
associated with fixed prostheses inhibit maxillary transverse growth. Otherwise, it occurs in the
lower jaw that does not have growth sutures and implants located in the median line, have a better

prognosis in new patients, than those placed in other mandibular and maxillary regions.

The 14-year-old patient appears at dental clinic, with no headaches. Loss of anterior maxillary
incisors has come as the result of an accident. He refers to concerns during mastics and a major
reason is aesthetics. Initial dental history included a Maryland bridge, but was uncomfortable for
the patient seeking solutions to the case. This is a complicated case for the fact that the patient is 14
years old and has not yet completed the development of the jaw and can’t apply implant placement

to adults. Implants are placed in the fourth palatine plaque, as the bone thickness is greater.

In dental practice, the denture treatment plan always includes the option of implant placement.
They promote a better life style and rehabilitate the patient for a normal mastication. However,
teenagers are used in less frequent cases due to the development of the jaw bone development. If
the surgeon feels the contraction and timing of implant placement correctly, success is guaranteed.
Treatment in this patient is not over yet. This type of technique used will be followed by a second
phase of treatment at the age of 18 after the patient has passed the bone growth stage. This stage

involves implant placement in the incision space and procedures followed in adults.

Keywords: implants, palatum, adolescent, primary incisor teeth.

Hyrje

Implantet kané fituar popullaritet té larté n€ zé€vendésimin e dhémbéve t€ humbur tek t€ rriturit.
Ka shumé studime shkencore mbi vendosjen e implanteve tek té rriturit, por tek adoleshentét
mungojné t€ dhéna pér kéto raste. Trajtimi dhe vendosja e implanteve né€ adoleshencé €shté ende
né fillimet e saj.( Implantet vendosen né kockén né zhvillim, qé éshté problemi i madh me té

cilin duhet t€ merremi. Implantet mund t& mbrojné kockén e mbetur, t€ rrisin mbajtjen, t€ rrisin
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stabilitetin, bukurin€ dhe fuqin€ e pértypjes dhe té pérmirésojné cilésiné e jetés né pérgjithési.
Réndésia klinike €shté né€ lidhje me integrimin e kockave dhe efektet e padéshiruara né rritjen
skeletore mandibulare dhe shpérthimin e mévonshém té dhémbéve. Pérdorimi i implantit né
pacientét né rritje ngjall disa shqetésime.

Gjithmoné ka pasur kontradikta n€ lidhje me vendosjen e implanteve te fémijét dhe adoleshentét,
dhe ka pak studime e raste g€ tregojn€ vendosjen e tyre né kété grup pacientésh, dhe disa té tjeré
g€ e pengojné rreptésisht. Njé nga studimet pioniere nga Bjork vleréson ményrén se si zhvillohen
kockat e harkadés dentare dhe vendosjen e implantit né fémijét e rritur.? Oesterl dhe Brahim
kané krahasuar implantet dentare me dhémbé té ankilozuar. Njé implant 1 osteointegruar vepron
si njé¢ dhémb i ankilozuar, né€ t€ nj&jtin nivel t&€ zhvillimit kockor dhe eruptimit t€ dhémbéve. Kéta
autoré sugjerojné se implantet e vendosura né maksilén posteriore te pacientét f¢mijé, mund té
ekspozohen pasi t€ béhet modelimi 1 dyshemesé nazale. Autorét rekomandojné q€ implantet nuk
duhet t& vendosen posterior, pas zigomés, gjaté periudhés sé rritjes aktive t&€ fémijéve para moshés

sé adoleshencés.G?

Implante te lokalizuar né suturén mediave t€ palatumit, te njé pacient fémij€ para pubertetit, mund
té zhvendosen né distancé t€ konsiderueshme nga rritja transversale maksilare dhe kjo mund té
krijojé probleme estetike dhe funksionale. Implantet e lidhur me proteza fikse pengojné rritjen
maksilare transversale.® Ndryshe ndodh né nofullén e poshtme, e cila nuk ka sutura té rritjes dhe
implantet e vendosura né€ vijén mediale kan€ prognozé mé t€ miré te pacientét e rinj, sesa implantet

e vendosur né€ rajone t€ tjera mandibulare dhe maksilare.

Indikacionet pér vendosjen e implantit tek adoleshentét:©

e Pacientét pediatriké me dysplasiaectodermale.

e Implante t€ kombinuara me grafte kockore tek pacientét me dhimbje alveolare dhe palatinare.
e Fémijét anodontiké, adoleshentét, anodontia e pjesshme, aftésité e kufizuara gjenetike dhe
humbja traumatike e dhémbéve.

e Fémijét me véshtirési n€ pérdorimin e aparateve t€ lévizshme ortodontike.

Kundérindikacionet:
e Mosha pérpara pubertetit;
e Pacientét me kulmin e rritjes n€ moshén e pubertetit;

e Hapésira e pamjaftueshme né t€ tretén e mesme t€ fytyrés.

Mosha kronologjike nuk mjafton pér t€ vlerésuar zhvillimin e kockave. Statusi i rritjes s€ kockave
mund t€ pércaktohet nga grafiku i zhvillimit kockor t&€ dorés, pra formimi i skeletit t& gishtit t&

mesém (MP3cap) tregon se kulmin e pubertetit e ka kaluar dhe mund t€ mendojmé pér vendosjen
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¢ implantit.?”

Nése implantet vendosen mbi kulmin e rritjes s€ eshtrave, ata mund t€ diagnostikohen gabimisht
nga rritja aktive dhe mund té kérkojné heqjen dhe ri-implantimin e tyre. Implantet e vendosura
pas moshés 15 vjec pér vajzat dhe 18 pér djemté kané diagnozé té€ miré.® Implantet e vendosura
para kétyre moshave duhet té ri-implantohen. Pér maksilén frontale dhe implantet, rekomandohet
qé€ gjaté vendosjes s€ kohés optimale individuale t€ futjes s€ implantit, statusi i rritjes sé skeletit,
shkalla e hipodontis€ dhe shtrirja e stresit psikologjik duhet t€ merren parasysh, pérveg statusit t&
ekzistencés s¢ dhémbéve dhe pajtueshmérisé dentale e njé pacienti pediatrik.®” Celési pér vendosjen
e implantit né pacientét pediatriké €shté pércaktimi i ndérprerjes sé€ rritjes dhe monitorimi i rregullt
me kalimin e kohés. Duhet t€ béhet vlerésim 1 besueshém i rritjes bazuar né ekzaminimin radiologjik
cefalometrik. Proteza e pérkohshme duhet t€ jeté trajtimi i zgjedhjes n€ pacientét né rritje aktive, té

ndjekur nga implantet kur rritja ka arritur fazé té géndrueshme.®'?

Displasia ektodermale €shté njé sémundje e rrallé kongjenitale q€ ndikon né disa struktura me
origjiné ektodermale. Karakteristikat mé t€ zakonshme té lidhura me kavitetin oral jan€ hipodontia,
dhémbét e keqformuar dhe kreshtat alveolare t€ pazhvilluara. Studime klinike me ndjekje afatgjate
jané té nevojshme pér t€ testuar miniimplantet si nj€ alternativé pér rehabilitimin oral t€ f€mijéve
me displasia ektodermale."") Eshté zona mé e véshtiré pér vendosjen e implantit pér shkak té
rritjes s€ paparashikueshme né kété zoné€, vecanérisht né prani t€¢ dhémbéve natyralé. Vendosja
e parakohshme e implanteve mund t€ kérkoj€ zgjatje t€ pérséritur té€ pjes€s transgingivale dhe
transmukozale t€ implantit. Duhet t€ merren né€ konsideraté metoda alternative pér zévendésimin
e incizivéve anterioré maksilaré t€ personave né rritje, t€ cilat pérfshijné autotransplantimin
[Keightley et al., 2010], ura té fiksuara me rezin€ [Creugers dhe De Kanter, 2000], dhe mbyllja e

hapésirés me njé aparatortodontik [Czochrowska et al., 2003].!»

Prezantimi i rastit

Pacienti 14-vjecar shfaget né kliniké, pa dhimbje koke. Humbja e incizivéve maksilaré ka ardhur
si rezultat 1 njé aksidenti. Ai i referohet shqetésimeve gjaté mastikacioneve dhe nj€ arsye kryesore
e paraqitjes né kliniké, éshté estetika. Anamneza fillestare dentare pérfshinte njé uré Maryland, por
ishte e pakéndshme pér pacientin qé€ kérkonte zgjidhje pér rastin. Ky &shté njé€ rast i ndérlikuar pér
faktin qé€ pacienti €shté 14 vje¢ dhe ende nuk ka pérfunduar zhvillimin e nofullés dhe nuk mund té

aplikojé vendosjen e implantit tek t€ rriturit (Figura 1).
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Figura 1. Pacienti 14 vje¢ qé nuk ka pérfunduar ende zhvillimin e nofullés, ku nuk mund té

aplikojmé vendosjen e implantit

Metodologjia

Hapi 1 par€ 1 marré pér pacientin €shté ekzaminimi radiologjik, me géllimin pér t€ paré gjendjen e
zhvillimit kockor né€ pjesén e pérparme té nofullés. Ky ekzaminim u krye pér t€ kontrolluar nése,
pérve¢ humbjes s€ humbjes s€ incizivéve maksilaré anteriroré, aksidenti shkaktoi déme mbéshtetése
te kockat. Gjithashtu, analizoi gjendjen e dhémbéve fqinj€ nése ata tregonin 1€vizshméri ose nése

migrojné gjaté késaj kohe (Figura 2).

Figura 2. Ekzaminimi radiologjik pérdoret pér té paré gjendjen e kockave né pjesén e

pérparme té nofullés

Fillimi i trajtimit t€ pacientit €shté treguar né figurén numér 3. Kjo &shté pérgatitja e vendosjes sé&

implantit t& paré.
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Figura 3. Hapi i paré i trajtimit té pacientit, pérgatitja pér vendosjen e implantit té paré né

pllakén e katért té palatinés

Implantet vendosen né pllakén e katért palatinale, pasi trashésia e kockave ésht€ mé e madhe. Kjo

etapé €shté treguar né Figurén 4.

Figura 4. Vendosja e implanteve né pllakén e katért palatinale, né pozicionin e duhur, né

drejtimin e duhur

Implantet e para do t€ jen€ drejtimi 1 duhur pér vendosjen e implantit t& dyté.

Figura 5. Vendosja e implantit té dyté né pllakén e katért palatinale
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N¢é kété figuré éshté paraqitur vendosja e implantit t€ dyté n€ pllakén e katért palatinale, pasi
trashésia e kockave éshté mé e madhe. Eshté i qarté pozicioni simetrik i implanteve. Grafiku 3D i
pacientit pas vendosjes s€ implantit t€ dyté.

Eshté i qarté pozicioni i dy implanteve t& vendosur né maksilén anteriore. Né panoramex &éshté e
qarté edhe mosha e pacientit.
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Figura 7. Ura e Maryland-it

.

-

Ura e Maryland-it éshté provizore pér pacientin. Brenda gojés mund t€ shohim vendosjen e

implanteve.

Figura 8. Prova e metalit qé béhet tek pacienti

Figura 9. Rezultati final

N¢ kété figuré éshté treguar rezultati né fund té trajtimit.
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Diskutime

Studime t€ ndryshme kané sugjeruar qé pérdorimi i implantit, pér shkak t&€ ndryshimeve
zhvillimore t&€ nofullés dhe dhémbéve né fémijét, duhet t&€ kryhet me saktési té larté dhe vlerésim
sistematik dhe, nése €shté e mundur, t€ shtyhet deri né moshén 15 vje¢ pér vajzat dhe 18 pér
djemté.® Nga ana tjetér, vlerésimi i disa faktoréve, duke pérfshiré shkaqet e anodontisé, seksit

té pacientit, gamén e rritjes s€ skeletit, dizajnin e protezave, gamén dhe cilésiné e kreshtés sé
mbetur t€ kockave, mbajtjen e higjienés dhe prindérit e kénaqshém dhe kérkesat e pacientéve
duhet t€ merren n€ konsideraté pér vendimmarrjen pérfundimtare pér pozicionimin e implanteve.
(9 Dizajni dhe lloji i sistemit t&€ implantit t€ pérdorur né pacientét pediatriké, éshté gjithashtu
pérgjegjés pér rezultatin e suksesshém té trajtimit. Q&llimi 1 kétij rishikimi &shté t€ kuptojé
implikimet e vlerésimit t€ rritjes dhe rekomandimet pér formulimin e planit t& trajtimit né

pacientét e implanteve dentare té pediatrisé.(”

Né praktikén dentare, plani 1 trajtimit t€ protezave gjithmoné pérfshin mundésin€ e vendosjes sé
implantit. Ata promovojné njé stil mé t€ mir€ t€ jet€s dhe rehabilitojné pacientin pér njé mastikacion
normal. Megjithat€, adoleshentét pérdoren né raste mé pak té shpeshta pér shkak té zhvillimit té
kockave t€ nofullés. Nése kirurgu ndjen tkurrjen dhe kohén e vendosjes s€ implantit, suksesi éshté

1 garantuar.

Trajtimi n€ kété pacient nuk ka mbaruar akoma. Ky 1loj i teknik&s s€ pérdorur do t€ pasohet nga
nj€ faz€ e dyt€ e trajtimit n€ moshén 18 vjeg, pasi pacienti t€ keté kaluar fazén e rritjes sé kockave.
(9 Kjo fazé pérfshin vendosjen e implantit né hapé&sirén incizivale dhe procedurat e ndjekura tek

té rriturit.

Pérfundime

Para aplikimit t€ trajtimit implantar te pacientét e moshés para pubertetit, duhet t& vlerésohet me
saktési mosha kronologjike e zhvillimit t€¢ kockave, pasi vendosja e implanteve para pjekurisé

kockore, né zonat e nevojitura, nuk garanton suksesin e trajtimit implantar.
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