9. Fogak regresszív elvált.attritio, abrasio, erosio,cementáll.rend.:

Regresszív elvált.: olyan folyamatok, melyek a szövetek és szervek  strukturális és funkc. Csökkentértékűségét idézik elő. Reg. Foly-ok: sejtek, szövetek elhalása

(apoptozis, necrozis), atrophia, degeneratio, dystrophia Fog keményáll.fogyás: -attritio: physiológiás kopás, rágás, érintkezés miatt. Bruxizmus fokozza+táplálék 

minősége befoly. Először csak zománcfelszín defectusa= dentin eltűnhet-elszíneződés, pulpakamra megnyílhat- fertőzés

-abrasio: pathológiás kopás(keményáll.), nem norm. Mechanikai igénybevétel, rossz fogmosás, rossz szokások, usura: kapocstarto pillérfog kopása

-erosio: kémiai ártalom hatására, savhatás Dentin reg.elvált.: -dentinsclerosis: tubulusok elmeszesedése, physiológiásan is, fog keményáll.károsodás miatt. 

Dentincsat.lumenét elzárja Secunder dentin: idős korban gyakori, orthodentihez hasonlóan képz., physiológiás stimulusok hat., tertier dentin-ingerdentin, ingerek hat.-ra rakódik le

Cementképz.zavarok: -hypercementosis: fokozott cementlerakódás a gyökerekben,reg.elvált.(bakt.védekezésnél) kedvez neki a fog elongatioja-antagonista hiányában, foghúzást 

nehezíti, cementiculus, apró meszes képlet a gyökérhártyán

19.Gócfertőzés jel.-e és szájüregi vonatk.:  góc: letokolt, krónikus gyulladás, mely baktériumokat tart. Melyből kórokozók és toxinjaik folyamatosan a keringésbe juthatnak.

 Más helyeken a szövetekben hyperergiás reakciot indukálnak, secunder betegségek alak. ki.-elváltozás tünetszegény vagy tünetmentes leggyakoribb helyek: sinusitis maxillaris chr.,

 tonsillitis chr., pharyngitis chr., bronchiectasia, appendicitis chr. Odontogén gócok: esetek 10%-t teszik ki -periapicalis laesio: granuloma, cysta, abcessus, ktsz-i tokkal határolt

-pulpitis: grangraena pulpae(fertőzött gyökércsat.) -fogágybetegség(tasakkép. Absessus) secunder betegségek: tünetek: gyengeség, fáradékonyság, hőemelkedés, alvászavar

-rheumás láz: izületi gyull., bőrkiütés, pancarditis, strept. Haemophilius -subacut bact. Endocarditis -rheumatoid arthritis: izületek gyull. -szembetegség, bőrbetegség-ekcéma

orvos feladata gócok kialakulásának kerülése, secunder bet. Esetén góc megtalálása, gyógyítása fogászati beavatkozás-bacrateamia-subacut bakt. Endocarditist okozhat

-antibiotikum használata

29.Malignus lymphomák a szájüregben: nyiroksejtek rosszind. Daganatai

-Hodgkin-kór: jól leírható -lymphoid tumor-non Hodgkin lymphoma Tumoros burjánzás korlátozódhat nyirokcsomóra-nodalis lymphoma vagy extranodalis

Lehetnek solitaer-egyedülálló vagy generalizált-egész testre kiterjedő Hodgkin-kór:nyiroknyom.megnagyobbodás ismeretlen eredetű, lymphoproliferatív betegség, 

fájdalmatlan nycs.duzzanat, hírtelen fogyás, éjszakai izzadás Lázas-láztalan periódusok, szájüregben ritka, fájdalmatlan duzzanat Szövettanilag: -lympoid tumorsejtek, 

gyulladásos elemek -Sternberg-Reed-féle óriássejtek

Típusai:-lymphocytapredominancia-jó kórjóslat -nodularsclerosis-kötőszöveti septumok -kevertsejtes típus -lympocytadepletio-rossz prognózis  (diagnózis csak szövettani vizsg.)

Non-Hodgkin lympoma: tumorok a nyiroksejtek kül. Érettségű formáiból származhatnak: 1mérsékelt 2intermedier 3erősen malignus lymphomák

Szájüregben inkább extranodális lympomák, orálisan tünetmentes, duzzanat, kifekélyesedik

-acut tünetekkel kezdődik(láz, fáradtság) -ny.cs. duzzanat -tumoros infiltratumok Szövettenilag a lymph.-k lehetnek: nodularisak(több góc-kedvezőbb) diffusak

Daganat egyetlen sejtvonalból ered=monoclonalis, hasonló alakuak -kis lympocytás- kedvezőbb -kevert, kis-nagy -nagysejtes, blastos, differenciálatlan=kedvezőtlen

Áttéti daganatok: szájüregben nem túl gyakoriak, elsősorban jó vérallátású helyeken(gingiva,manbibula)
