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Streszczenie
Cel pracy. Celem pracy było określenie stopnia prze-

wodzenia temperatury przez warstwę zębiny podczas 
polimeryzacji korony tymczasowej.

Materiał i metody. Do badań wykorzystano usunię-
te trzecie zęby trzonowe, które oszlifowano wg ogólnie 
przyjętych zasad. Temperaturę powstającą podczas 
polimeryzacji badano za pomocą sondy termicznej 
umieszczonej centralnie wewnątrz komory zęba, pod-
łączonej do termometru cyfrowego. Temperatura była 
rejestrowana w trakcie polimeryzacji w odstępach 1 
sekundy, pomiar przeprowadzono z dokładnością do 
0,1°C. Ocenie poddano 4 materiały: Unifast Trad, Pro-
temp II, Protemp 3 Garant, Provitemp-K.

Wyniki. Analiza wyników wykazała o ile zmienia się 
temperatura wewnątrz komory zęba podczas polimery-
zacji korony tymczasowej.

Wnioski. Warstwa zębiny pozostała po prepara-
cji zęba pod stałe uzupełnienie protetyczne jest dość 
dobrym izolatorem i ogranicza przenikanie ciepła do 
wnętrza komory zęba,ale nie ogranicza przewodzenia 
całkowicie. W przypadku niektórych materiałów wzrost 
temperatury wewnątrz komory zęba jest znaczny i ryzy-
kowny dla zachowania żywotności miazgi.

Przewodzenie ciepła powstającego przy polimeryzacji 
materiałów stosowanych do wykonywania uzupełnień 

tymczasowych przez warstwę zębinową*
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Summary
Aim of the study. The aim of the study was to estima-

te the conductivity of temperature produced during the 
polymerization of a temporary prosthetic crown by the 
dentin layer.

Materials and methods. The removed third molars, 
prepared in accordance with the generally adopted 
principles were used in the study. The temperature pro-
duced during polymerization was estimated with use of 
a thermal probe, placed centrally inside the pulp cham-
ber and connected with a digital thermometer, and re-
corded at intervals of 1 s. The measurement was perfor-
med with an accuracy of 0.1°C. Four materials, Unifast 
Trad, Protemp II, Protemp 3 Garan, Provitemp-K, were 
evaluated.

Results. The analysis of the results showed the tem-
perature changes inside the pulp chamber during the 
polymerization of a temporary prosthetic crown.

Conclusions. The dentin layer remaining after a 
tooth preparation for prosthetic restoration is quite a 
good insulator that reduces heat transfer to the pulp 
chamber, but does not completely limit the conduction. 
In case of some materials, the rise in temperature inside 
the pulp chamber is extensive and it poses a risk to the 
preservation of pulp vitality.
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Zastosowanie protez stałych jest najbardziej ko-
rzystnym i najbardziej wygodnym rozwiązaniem 
protetycznym dla pacjenta. Rehabilitacja protetycz-
na z użyciem uzupełnień stałych wymaga wykona-
nia szeregu czynności klinicznych i laboratoryjnych 
w różnych odstępach czasowych. Wykonywane 
czynności kliniczne nie są obojętne dla tkanek ja-
my ustnej– już na pierwszej wizycie ząb poddany 
jest intensywnej preparacji lub często usuwaniu 
poprzedniego uzupełnienia, osuszaniu, wykonaniu 
tymczasowej odbudowy. Od wycisku do ostatecz-
nego zacementowania uzupełnienia stałego mija 
zazwyczaj kilka dni albo tygodni. W tym czasie pa-
cjent musi mieć możliwość uczestniczenia w peł-
ni w życiu rodzinnym i społecznym. Współczesna 
protetyka stomatologiczna zaleca bezwzględnie sto-
sowanie koron i mostów tymczasowych w okresie 
oczekiwania przez pacjenta na uzupełnienie osta-
teczne. Jest to jeden z podstawowych wymogów 
profilaktyki w protetyce stomatologicznej(1,2,3,).

Podstawową funkcją uzupełnień tymczasowych 
jest:

–	 ochrona miazgi oszlifowanego zęba przed 
działaniem szkodliwych czynników zewnętrz-
nych – chemicznych, fizycznych i mechanicz-
nych.,

–	 zachowanie zdrowego przyzębia podczas ocze-
kiwania przez pacjenta na uzupełnienie osta-
teczne,

–	 utrzymywanie zębów na swoim miejscu oraz 
zachowanie równoległości filarów w przypad-
ku uzupełnień stałych typu most,

–	 zachowanie prawidłowej wysokości zwarcio-
wej i prawidłowego ułożenia głów żuchwy w 
stawach skroniowo-żuchwowych, zwłaszcza 
dotyczy to prawidłowego odtworzenia bocz-
nych stref podparcia,

–	 zapewnienie prawidłowej funkcji żucia,
–	 zapewnienie prawidłowej wymowy,
–	 zapewnienie zadowalającej estetyki twarzy, 

gwarantującej psychiczny komfort pacjento-
wi,

–	 diagnostyka i prognozowanie efektów leczenia 
zwłaszcza w trudnych i powikłanych przypad-
kach klinicznych (4-10).

Spełnienie tych wszystkich wymogów wymaga 
zastosowania odpowiednich materiałów.Materiały 
do tymczasowych uzupełnień protetycznych trak-

towane są w materiałoznawstwie stomatologicz-
nym jako materiały pomocnicze. Określenie „tym-
czasowy” może sugerować możliwość dopuszcze-
nia pewnej niestaranności w wykonaniu prowi-
zorium oraz mniej rygorystyczne przestrzeganie 
procedur protetycznych w porównaniu z dokładno-
ścią przy konstrukcji ostatecznego uzupełnienia (3). 
Intensywność i ilość czynności klinicznych i labo-
ratoryjnych podczas wykonywania uzupełnień sta-
łych wymaga szczególnej uwagi ze strony lekarza 
na każdym etapie pracy, niemniej brak zastosowa-
nia odpowiedniego zabezpieczenia oszlifowanych 
zębów, czy użycie nieodpowiedniego materiału do 
wykonania uzupełnienia tymczasowego może do-
prowadzić do szeregu powikłań jatrogennych ze 
strony zębów lub przyzębia, a także do wykonania 
dodatkowych czynności klinicznych (11, 12, 13). 

Cel pracy

Celem pracy było określenie wzrostu tempera-
tury wewnątrz komory zęba podczas polimeryzacji 
materiału, z którego wykonano koronę tymczasową 
w kształtce celuloidowej.Do badań wykorzystano 
4 materiały stosowane do wykonywania tymczaso-
wych uzupełnień protetycznych, które w badaniach 
własnych uzyskały najwyższą temperaturę polime-
ryzacji (14). Badania wykonano in vitro.

Materiał i metody

Do badań wykorzystano usunięte zęby trzono-
we, które oszlifowano wg ogólnie przyjętych za-
sad pod koronę laną licową porcelaną z zachowa-
niem 1,5 mm stopnia typu shoulder. Korzenie zę-
ba zostały odcięte tak, aby można było wprowa-
dzić do komory zęba sondę termometru (ryc. 2). 
Komora zęba została oczyszczona z tkanek mięk-
kich, a ząb do czasu badania był przechowywany 
w płynie fizjologicznym w temperaturze pokojo-
wej. Korony tymczasowe wykonywano w kształt-
kach celuloidowych odpowiadających zębom trzo-
nowym. Podczas pomiaru ząb był umieszczony w 
odpowiednio przygotowanym modelu gipsowym.

Temperaturę powstającą podczas polimeryzacji 
badano in vitro za pomocą sondy termicznej pod-
łączonej do termometru cyfrowego. Temperatura 
była rejestrowana w trakcie polimeryzacji w od-
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stępach 1 sekundy, pomiar przeprowadzono z do-
kładnością do 0,1°C. Pomiar prowadzono przez 10 
minut. Temperatura była rejestrowana przy jedna-
kowej temperaturze otoczenia, próbki były przygo-
towywane bezpośrednio przed rejestracją tempera-
tury. Każdy materiał był przygotowywany zgodnie 
zaleceniami producenta. Sonda termometru cyfro-
wego była umieszczana centralnie w komorze zęba. 
Dla każdego materiału przeprowadzono 5 pomia-
rów, wykonując po 5 koron tymczasowych techniką 
bezposrednią. Zbadano, o ile wzrasta temperatura 
w komorze zęba podczas polimeryzacji materiału 
(ryc. 1, tab. I).

W niniejszej pracy badania wykonywano wy-
korzystując następujące materiały: Protemp II, 
Protemp 3 Garant, Provitemp-K, Unifast Trad.

Ryc. 1. Średnia temperatura w komorze zęba podczas 
polimeryzacji.

Ryc. 2. Schemat ilustrujący badanie wzrostu tempera-
tury.

T a b e l a  I. Średnia temperatura w komorze zęba

Czas Protemp 
II 

Pro-
‑vitemp

Protemp  
3

Unifast 
Trade

0:00 27,384 27,502 27,576 27,955
0:15 29,388 27,46 30,646 29,758
0:30 29,642 27,42 32,276 29,722
0:45 29,794 27,386 34,2 29,634
1:00 30,006 27,378 35,75 29,626
1:15 30,238 27,37 36,796 29,69
1:30 30,53 27,366 37,296 29,908
1:45 30,874 27,444 37,54 30,362
2:00 31,212 27,578 37,39 31,214
2:15 31,504 27,88 37,16 32,754
2:30 31,862 28,27 36,89 35,156
2:45 32,114 28,788 36,56 37,748
3:00 32,344 29,282 36,186 39,682
3:15 32,492 29,792 35,79 40,684
3:30 32,564 30,272 35,42 40,908
3:45 32,624 30,714 35,016 40,676
4:00 32,632 31,026 34,67 40,204
4:15 32,594 31,3 34,296 39,642
4:30 32,498 31,484 33,93 39,034
4:45 32,366 31,602 33,566 38,404
5:00 32,202 31,678 33,256 37,806
5:15 32,026 31,708 32,916 37,19
5:30 31,846 31,694 32,626 36,624
5:45 31,652 31,666 32,326 36,09
6:00 31,452 31,558 32,04 35,582
6:15 31,292 31,398 31,756 35,09
6:30 31,102 31,272 31,506 34,602
6:45 30,916 31,14 31,27 34,172
7:00 30,696 31,02 31,05 33,75
7:15 30,532 30,888 30,826 33,328
7:30 30,348 30,766 30,616 32,932
7:45 30,172 30,616 30,43 32,566
8:00 30,014 30,484 30,236 32,23
8:15 29,808 30,36 30,05 31,904
8:30 29,674 30,206 29,89 31,598
8:45 29,534 30,046 29,71 31,3
9:00 29,356 29,91 29,54 31,042
9:15 29,234 29,776 29,406 30,79
9:30 29,112 29,64 29,246 30,548
9:45 28,968 29,542 29,116 30,334
10:00 28,84 29,408 28,986 30,124
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Wyniki

W przeprowadzonych badaniach zanotowano 
różnice temperatury wewnątrz komory zęba dla ma-
teriału Protemp II 5,24°C, dla ProvitempK 4,20°C, 
dla Protemp3Garant 9,96°C, dla Unifast Trad 12, 
95°C (tab. I). Do obliczeń wykorzystano średnią 
temperaturę z 5 pomiarów,w załączonej tabeli dla 
czytelności wyników pomiary podano co 15s.

Biorąc pod uwagę średnie wyniki temperatury dla 
żadnego materiału nie zanotowano przekroczenia 
temperatury 42°C. W badaniach własnych (14),gdy 
polimeryzowała próbka materiału, dla tych materia-
łów najwyższe temperatury polimeryzacji wynosi-
ły odpowiednio Protemp II 43,38°C. Provitemp-K: 
46,04°C, Unifast Trad: 59,42°C Protemp 3 Garant: 
a 42,53°C.

Omówienie wyników

Większość materiałów używanych do wykony-
wania uzupełnień tymczasowych wydziela ciepło 
podczas twardnienia. Ten wzrost temperatury, róż-
ny dla różnych materiałów, może stanowić poważ-
ny problem, gdyż może spowodować jatrogenny 
uraz termiczny miazgi i podrażnienie tkanek przy-
zębia w trakcie wykonywania uzupełnień tymcza-
sowych metodą bezpośrednią. Temperatura kry-
tyczna dla miazgi, powodująca martwicę, wynosi 
41,5-42°C (1, 2). Wzrost temperatury wewnątrz 
miazgi o 5,5°C, według innych badań o 10°C – na-
gły lub rozłożony w czasie – może wywołać nieko-
rzystną reakcję bezpośrednio jak i w długotrwałym 
odstępie czasu i może wiązać się z nieodwracalnym 
jej uszkodzeniem (1, 4, 13, 15). Według Stanley 
ekspozycja zdrowych zębów na źródło ciepła i 
wzrost temperatury wewnątrz miazgi o 5,6°C w 
15% powoduję utratę żywotności miazgi, o 11,2°C 
w 60%, a o 16,8°C w 100% powoduje nieodwra-
calne zmiany w miazdze zęba(4, 13, 16, 17, 18). 
Mechanizm uszkodzenia miazgi obejmuje koagu-
lację protoplazmy oraz wnikanie toksycznego mo-
nomeru poprzez otwarte kanaliki zębinowe, co mo-
że spowodować uszkodzenie naczyń oraz martwicę 
tkanek (13, 16, 19, 20). Dotyczy to również tkanek 
miękkich jamy ustnej. Ma to olbrzymie znaczenie 
zwłaszcza w technice bezpośredniej wykonywania 
koron tymczasowych.

Minimalizacji wzrostu temperatury podczas wy-
konywania prowizorium sprzyja odpowiednia gru-
bość pozostawionej zębiny, izolacja i uszczelnianie 
kanalików zębinowych za pomocą różnego rodza-
ju materiałów do impregnacji, wewnątrzmiazgowy 
przepływ krwi, który rozprasza wzrost temperatury 
poprzez konwekcję ciepła oraz raz konwekcja cie-
pła przez używaną matrycę. Na zminimalizowanie 
niekorzystnego wpływu temperatury na miazgę zę-
ba mają wpływ objętość materiału, rodzaj matrycy 
materiału, technika posługiwania się nim (1).

Wielu autorów opisuje sposoby ograniczenia 
wpływu temperatury na miazgę oszlifowanego zę-
ba w trakcie wykonywania uzupełnienia. Należą 
do nich:

–	 rozpraszanie ciepła poprzez powtarzaną tech-
nikę nakładania i zdejmowania uzupełnienia 
do czasu stwardnienia materiału-metoda ta 
niestety powoduje, że uzupełnienie nie za-
pewnia właściwej szczelności brzeżnej.

–	 chłodzenie wodą podczas polimeryzacji
–	 izolacja wazeliną żywych tkanek
–	 umieszczenia uzupełnienia tymczasowego we 

wrzącej wodzie lub pod strumieniem gorące-
go powietrza, co przyspiesza polimeryzację (1, 
21).

Techniki te nie dają jednak wystarczającej pew-
ności, co do bezpieczeństwa żywych tkanek zęba 
i przyzębia. Zasadnicze znaczenie powinien mieć 
właściwy dobór materiału do użycia wewnątrz ja-
my ustnej oraz odpowiedniej metody wykonania 
uzupełnienia protetycznego.

Wnioski

1. W przypadku wykonywania uzupełnień tym-
czasowych metodą bezpośrednią, należy zwra-
cać uwagę na temperaturę polimeryzacji, ja-
ką osiągają poszczególne materiały podczas 
twardnienia, należy wybierać materiały o naj-
niższym zakresie temperatury polimeryzacji.

2.Warstwa zębiny pozostała po preparacji zęba 
pod stałe uzupełnienie protetyczne jest dość 
dobrym izolatorem i ogranicza przenikanie 
ciepła do wnętrza komory zęba,ale nie ograni-
cza przewodzenia całkowicie.

3.W przypadku niektórych materiałów (Unifast 
Trad) wzrost temperatury wewnątrz komory 
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zęba jest znaczny i ryzykowny dla zachowania 
żywotności miazgi.

4. Alternatywą dla materiałów opartych na ży-
wicach akrylowych mogą być materiały kom-
pozytowe w pełni utwardzane światłem, które 
eliminują niekorzystny wpływ temperatury na 
miazgę zęba i tkanki przyzębia zapewniając jej 
bezpieczeństwo na poziomie zakładania zwy-
kłego wypełnienia kompozytowego. 
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