
סודות הביולוגיה של העצם 

והשפעתה על התקנת שתלים 

 באזור האסתטי

החיבור המיוחד בין העצם עצם הלסת הינה בעלת תכונות ייחודיות אשר נגזרות מעצם 

. Basal bone 2. 1. למעשה עצם הלסת מורכבת משלשה סוגי עצמות שונים: השינייםו

Alveolar bone 3 .Bundle bone (Alveolar bone proper) . 

 

 

 

 

 

 

 

 

  .באזור נושא שיניים הרכב עצם הלסתאילוסטרציה המדגימה את : 1תמונה 

הינה למעשה יוצאת דופן, היא מהווה חלק ממנגנון התאחיזה  Bundle bone -עצם ה

במובנים רבים עצם זו דומה מעוגנים בתוכה, ומכאן שמה.  PDLוסיבי ה  הפריודונטלי

כחצי מ"מ בממוצע הינו  Bundle bone -עוביה של הלצמנטום אשר על גבי שורש השן. 

 מ"מ.  0.1-1ומשתנה בטווח של 

תמונה היסטולוגית המדגימה את סיבי ה : 2תמונה 

PDL  היוצאים מהצמנטום על גבי השורש וחודרים

   . Bundle bone -מק עצם הלעו

 

 

 

הופך משמעותי עבורנו מבחינה קלינית  חלק ממנגנון התאחיזה, Bundle bone -השל היותה 

של ה יביא לספיגתה ומנגנון התאחיזה של השן,  PDL -אובדן סיבי ה. עקירת השן בעת

Bundle bone לעצם ה מודלינג של העצם.-רהבמהלך תהליך ה- Bundle bone אין , למעשה

  קיום שלא כחלק ממנגנון התאחיזה ובהעדרו תהליך ספיגתה הינו בלתי נמנע.

Alveolar process Bundle bone 

Basal bone 

 מומחה לרפואת חניכיים ד"ר ערן גבאי

 כל הזכויות שמורות למרפאת מומחים לרפואת חניכיים



 3.8חדשים לאחר העקירה, חלה ירידה של  6על סמך מטה אנליזה מקיפה נמצא כי במהלך 

 .  (Hämmerle et al. 2012)מ"מ בגובהו  1.24 -מ"מ ברוחב הרכס ו

הינה קריטית באזורים בהם קיימת פלטת עצם דקה. מצב זה  Bundle boneספיגת עצם ה 

נפוץ במיוחד באזור האסתטי, המאקסילה הקדמית. במאקסילה הקדמית פלטת העצם 

 CEJמ"מ אפיקלית ל  4במדידה שנערכה בגובה  .הבוקאלית הינה לרוב דקה באופן יחסי

 מ"מ 1קטן מ של העצם הבוקאלית עוביה  מהמלתעות 40%מהחותכות ו  80%נמצא כי ב 

(Wang et al. 2014) . 

נרחב  הרס עששתיהמדגים  CTצילום  :3תמונה 

בחץ אדום(. ניתן  ן)מסומ 13שן שארית שורש ב

, כחצי להתרשם מפלטת העצם הבוקאלית הדקה

)מסומנת בחץ ירוק(.  לכל אורך השורש מילימטר,

 אובדן גרמי נרחב. תתבטא ב 13עקירת שן 

 

 

 

 

 

-10 , כאשר במידית השתלהמקרים של בהעצם בעקבות עקירת שן תבוא לידי ביטוי ספיגת 

. (Chen et al. 2009) שנה לאחרכבר  מספקת לא אסתטית תוצאהמהמקרים תתקבל  20%

יש להדגיש שמיקום שתל מידי באתר העקירה אינו מונע ואינו מעכב או מפחית את ספיגת 

הפרוצדורה ולבחור את מיקום השתל האופטימלי . על הרופא לתכנן היטב את העצם הצפויה

ומתאר הרכס הצפוי  התחשבות בעובי הפלטה הבוקאלית, הספיגה הגרמית הצפויה תוך

כעקרון מיקום השתל האופטימלי  .מודלינג-תהליכי ריפוי העצם, מודלינג ורהלאחר 

מ"מ אפיקלית לגובה הרכס  1 -בפרוצדורת השתלה מידית הוא בעמדה פלטינלית ו

שכללים אלה מתאימים רק למקרים שבהם רכס כמובן  .(Caneva et al. 2010) אלוואולריה

של הרקמה הרכה אינה הצפויה השקיעה מספקים למיקום שתל בקיר הפלטינלי ו ממדיםבעל 

 משמעותית.

 

 

 

 

 

ניתן לראות מקרה של רכס שארי  49בחתך  :4תמונה 

 צר במיוחד. מצב כזה יופיע בעקבות עקירת שן עם

פלטה בוקאלית דקה וארוכה בדומה למצב הנראה 

 .  64באותה המתרפאה בחתך 

 

 כל הזכויות שמורות למרפאת מומחים לרפואת חניכיים



הינו קשה לשחזור, הומצאו מספר טכניקות של אובדן גרמי נרחב אשר  בכדי להימנע ממצבים

  אותן נסקור. Socket shield -כירורגיות, כשימור רכס וטכניקת ה

טכניקת שימור הרכס הינה טכניקה ותיקה אשר נחקרה רבות. על סמך המחקרים הנחת עצם 

ההשפעה ניכרת בעיקר קסנוגנית באתר העקירה מפחיתה את היקף הספיגה הגרמית, 

  .(Fickl et al. 2008)במימד ההוריזונטלי ופחות משמעותית במימד הורטיקלי 

, אלא מסייע בבניית הפלטה bundle bone -למעשה שימור הרכס אינו מונע את ספיגת ה

הבוקאלית בתחומי המכתשית ועל כן היצרות הרכס הינה בלתי נמנעת, אך ממותנת. גם 

, לא נתנה GBRבניה ביתר של הקיר הבוקאלי במקביל לשימור הרכס, תוך שימוש בטכניקת 

   .(Fickl et al. 2009)תוצאות עדיפות על שימור רכס בלבד עם עצם קסנוגנית 

מחקר היסטולוגי במודל ביחד עם זאת, 

עם עצם לשימור רכס כלב נמצא כי 

השפעה שלילית על קצב קסנוגנית 

 Araújo)ההחלמה של מכתשית העקירה 

& Lindhe. 2009) .  

בתוצאות שימור כיום מתמקד המחקר 

הרכס תוך שימוש בסוגי חומרים בעלי קצב 

שחלוף מהיר כאלופלסטים ועצם אוטוגנית, 

במטרה לשפר את כמות העצם זאת 

הנבנית באתר המכתשית וקיצור זמן 

מיקום שתל הדרוש לצורך ההחלמה 

 .Lindhe et al)באתר שעבר שימור רכס 

2013; Araújo & Lindhe. 2011).   

 

 

עקירה ושימור רכס של שיניים  :5תמונה 

פאזי. -עם חומר אלופלסטי בי 21 -ו 11

ה ניתן להתרשם בצילום התחתון מהתוצא

הסופית, חלה שקיעה מינימלית בלבד של 

הרקמה הרכה באזורים שעברו את שימור 

 הרכס. 

 -בזמן עקירה היא שיטת ה bundle bone -שה יותר להתמודדות עם אובדן הישיטה חד

Socket shield שיטה זו מתבססת על היגיון ביולוגי פשוט: אם השן נשארת, אין ספיגה של .

שימור חלקו הפלטינלי,  ידי פיצול שורש השן, עקירת חלק השורש. וכך על bundle bone -ה

ומיקום השתל בעמדה פלטינלית ניתן לקבל תוצאה אסתטית טובה עם שימור  הבוקאלי

 . (Hürzeler et al. 2010)קונטור הרכס המקורי 

. לאחר חיתוך Socket shieldפרוצדורת  :6תמונה 

נלי. חלק הכותרת. שורש השן נעקר רק בחלקו הפלטי

השורש הבוקאלי נותר ללא פגע. השתל ממוקם 

בעמדה פלטינלית ומשוקם עם מבנה וכתר זמני 

 בשחזור מיידי.  

 כל הזכויות שמורות למרפאת מומחים לרפואת חניכיים



לסיכום, הבנה של התהליכים הביולוגיים החלים בעצם האלוואולרית לאחר עקירת השן, 

ם ניתוח צורת הרכס, עובי פלטות העצם ומיקום שורש השן בתוך הרכס מהווים כלים חיוניי

 בשיקום על גבי שתלים באזור האסתטי. לבחירת דרך הטיפול המיטבית
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 כל הזכויות שמורות למרפאת מומחים לרפואת חניכיים


