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A k r y y l i e t u h a m m a s 

B i ö p l u s ^ 
Tilaa kerralla hampaita koko vuodeksil Nyt edullinen pa­
kettitarjous: 

57105 Biopius-akryyiietu-
hammas 1512 kpi ä 9,20 yhtishin-

taan 13.910,-
57095 Biostabii-akryyiipos-
kihammas 1536 kpi ä 4,65 yhteishin­

taan 7.142,-

21.052,-
20 % aiennus 4.210,-

HUOMI 6 iaatikon hammaskaappi sisäityy 
tarjoushintaan. 16.842,-
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Suomessa: 

H A M M A S OY 
Helsinki 10 Kalevankatu 3 Vaihde 64 36 36 

PLANDENT —OPEN HOUSE 
17.—18.3.1983 

klo 12—20.00 
Suunnista Suomen suurim­
paan ja uusimpaan hammas-
tarvikeaian paiveiutaioon. 
Näe yii 5000 m̂  tehokkaassa 
käytössä aian kehityksen ja 
paiveiun takaamiseksi. 

tarjoilua 
erikoistarjouksia 
alan laajin tuote-esittely 
bussikuljetus 15 minuutin välein 
Finiandia-taion alaovelta 

T E R V E T U L O A ! 
PLANDENT OY 
Mekaanikonkatu 5,00810 Helsinki 81 
puh.90-755 4366 



KOTIMAISTA 
HAMMASKULTASEOSTASAAT 

LÄÄKINTÄMUOVISTA. 
Lääkintä­

muovi Oy mark­
kinoi koimea ko­
timaista ham-
maskuitaseos-
ta, jotka on DiN 
13906 normin 
pohjaita kehitet­
ty suomaiaisten 
hammastekni-
koiden ja ham-
masiääkäreiden 
korkeaa vaati­
mustasoa vastaaviksi. 

Hammaskuitaseosten ke­
hitystyössä on oiiut mukana 
suomaiaisia hammasiaborato-
rioita ja hammasiääkäreitä. 
Näin on voitu ottaa tarkasti 
huomioon käyttötarkoitus ja 
tyypiiiiset suomaiaiset työ-
meneteimät. 

Hammaskuitaseokset vai-
mistaa Outokumpu Oy, joka 
hyvän iaadun iisäksi merkitsee 
pitkäaikaista kokemusta, 

maailmankuu-
iua ammatti­
taitoa ja jatku­
vaa iaadunvai-
vontaa. 

Seoksia on 
koime eriiaista, 
näin jokaiseen 
käyttötarkoi­
tukseen on saa­
tu tarkoituk­
senmukaisin 
seos. 

OUTOKUMPU II 
iniayt sekä kruunut ja sii-

iat, joihin tarvitaan tavaiiista 
pehmeämpää kultaa. 

OUTOKUMPU III 
Kruunut ja siiiat. 

OUTOKUMPU IV 
Rangat sekä kruunut ja 

siiiat, joihin tarvitaan erikois-
kovaa kuitaa. 

Seosten käyttömahdoiii-
suuksia voidaan iaajentaa eri-
iaisiiia iämpökäsitteiyiiiä. 

*)NiOM:n hyväksymä. 
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SUOMEN HAMMASTEKNIKKOJEN KESKUSUITTO r.y. 

Mannerheimintie 52 A 1 
00260 Helsinki 26 
Puh. 447 123, postisiirto 12690-0 

40. VUOSIKERTA 1983 

Toimituskunta 
Päätoimittajat: 
Pekka Koivisto (vastaava) 
puh. 447 123 
Harri Aalto 
puh. 692 3277 
Jäsenet: 
Keijo Polän 
Kari Markkanen 
Matti Savolainen 

Hammasteknikkolehti ottaa 
sitoutumuksetta vastaan käsi­
kirjoituksia sekä valokuvia 
julkaistavaksi. Julkaistavaksi 
tarkoitetun materiaalin mu­
kana on toimitettava täydelli­
set henkilötiedot kijoittajasta 
(nimi, osoite, sos.turvatun-
nus, syntymäkunta, asuin­
kunta, sekä pankki- tai posti­
siirtotilin n:o) 

Kirjoituksia lainattaessa 
lähde mainittava. 

Kesld-Uusimaa Oy. Kerava 1982 

SUOMEN HAMMASTEKNIKKOJEN 
KESKUSLIITON HALLITUS 
I pj. Matti Juntunen 
OS. Sibeliuksenkatu 21 A 7, 04400 Järvenpää, p. 90-285812 , - . 
n pj. Mikko Rikkonen 
OS. Valkeakoskenkatu 18, 37600 Valkeakoski, p. 937-40611 
ni pj. Teppo Koskinen 
os. Kaivosrinteentie 6 I 78, 01610 Vantaa 61, p. 90-531518 
Toiminnanjohtaja Pekka Koivisto 
os. Steniuksentie 7 A 4, 00300 Helsinki 30, p. 90-447123 
Tapio Lamminen, Mököistenkatu 10, 24100 Salo 10, p. 924-15430 
Jouko Pohjonen, Talontie I I B 21, 00300 Helsinki 30, p. 90-
718122/21 
Eerikki Vuorimies Kauppakatu 3 A, 33200 Tampere 20, p. 931-
28457 
Lars Nordberg, Vatakuja 1 B 21, 00200 Helsinb 20, p. 90-407400 
Kosti Uusitalo, Urakkatie 10-12 D 11, 00680 Helsinki 68, p. 90-
487972 
Matti Taiminen, Leningradinkatu 13 A 4, 20310 Turku 31, p. 921-
27834 
Helena Savontie Perämiehenkatu 5 C 46, 00150 Helsinki 15, p. 
607623 
Eija Hägg, Runeberginkatu 6 a F 3, 00100 Helsinki 10, p. 90-
499010 
Jukka Salonen, Avaruuskatu 3 E 83, 002210 Espoo 21, p. 90-
424144 

Hammasteknikkojärjestöjen yhteyshenkilöt 

Hammastekniset ry 
Pj. Riitta Saloranta 
Aalto 4 A 14 
02320 Espoo 32 
Puh. t. 768301 

Sihteeri Eija Hägg 
Runberginkatu 6 A 
00100 Helsinki 10 
puh. k. 90-499010 

Erikoishammasteknikkoliitto ry 
Pj. Matti Juntunen 
Sibeliuksenkatu 21 A 7 
04400 Järvenpää 
puh. 90-285812 

Hammaslaboratorioliitto ry 
Pj. Lars Nordberg 
Vatakuja 1 B 21 
00200 Helsinki 20 
puh. 90-407400 
Toiminnanjohtaja 
Tapio Vasara 
Kansakoulunkatu 10 A 21 
00100 Hki 21 
puh. 90-6943866 

Hammashuoltokomitean mietintö 

Hammashuoltokomitea, 
jonka kokoonpano oli voi­
makkaasti hammaslääkä­
rikeskeinen, on saanut 
pitkällisen jo vaikean teh­
tävänsä valmiiksi. 

Komiteassa ei ollut 
hommasteknikkojäsentä 
jo näin hammasteknikon 
tehtävän hahmottaminen 
ja suunnittelu jäivät 
oman asiantuntijajäse­
nemme ja komitean jä­
senten yhteistyön ja selvi­
tysten varaan. 

Yllättäen saatoimme 
panna merkille, että meil­
lä oli useita tilaisuuksia 
tavata komitean puheen­
johtaja, pääsihteeri ja jä­
seniä sekä kuulla heidän 
työskentelystään ja suun­
nitelmistaan. Samalla 
olemme voineet selvitää 
omaa työskentelyämme. 
Komitean jäseniä on kut­
suttu tilaisuuksiin, jossa 
he ovat saaneet alamme 
viime tietoja. 

Sosiaali- ja terveysmi­
nisteriö on teettänyt sar­

jan hammashuoltoa ku­
vaavia tutkimuksia, joista 
komitealla on ollut apua 
myös hammaslaboratori­
oiden ja erikoishammas-
teknikoiden työskentelyä 
arvioidessaan. 

Komitean mietinnössä 
on huomioitu joitakin 
hammasteknikoiden ja 
erlkoishammasteknikoiden 
esittämiä menettelytapo­
ja. On oletettavaa, ettei 
oma komiteaedustajam-
me olisi muuttanut mie­
tintöä miksikään, vaan 
mietinnön eriävien mieli­
piteiden suuri määrä oli­
si kasvanut yhdellä. 

Mietinnössä on kokonai­
suuden kannalta merkittä­
viä ja mielestämme erit­
täin tärkeitä kohtia, joita 
odottaisimme tutkistelta­
van huolellisesti ja avara­
katseisesti. 

Yhteiset esityksemme 
komitealle ovat pyrkineet 
säilyttämään toimintaam­
me kuuluvat nykyiset 
työskentelyoikeudet ja ko­

rostamaan koulutuksen 
tärkeyttä ammattimme 
olemassaololle ja kehittä­
miselle. Myös toimivan 
yhteistyön aikaansaami­
nen eri hammashuollon 
ryhmien välille ja kaikin­
puolinen toisten ammatti­
kuntien työn hyväksymi­
nen edistäisi avointa työs­
kentelyä potilaiden ham­
mashuollon hyväksi. 

Jatkettaessa nyt komi­
tean työskentelyn pohjal­
ta hammashuollon kehit­
tämistä, odotamme mah­
dollisuutta osallistua 
oman tehtävämme suun­
nitteluun ja järjestelyyn. 
Samalla hammasteknikoil­
la olisi hyvä tilaisuus 
saada riittävästi tietoa ja 
aikaa sopeutua edessä 
olevaan, toivottavasti po­
tilaiden ja hammashuolto-
henkilöstön kannalta rau­
halliseen ja mielekkää­
seen muutoksen aikaan. 

Matti Juntunen 
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Kongressimatkalta Pariisista 

Maailmanlaaj uiseen 
hammasteknilliseen kon­
gressiin Pariisissa 26.— 
29.1.—83 osallistui muuta­
mia suomalaisia hammas-
teknikoita. 

Matka alkoi päivää en­
nen varsinaisen kongres­
sin avajaisia, jotta matka­
laiset ehtivät tutustua ym-
pöristöön ja oppia liikku­
maan kaupungin keskus­
tassa vaivattomasti. Tilai­
suudet ja näyttely olivat 
Pariisin uudessa kongres­
sipalatsissa. Rakennuk­
seen kuuluu esitelmätilat, 
näyttelytilat, kumpikin 
omassa kerroksessaan, 
joissa on pikkuliikkeitä, 
pankkeja, posti, kahviloita 
ym. palvelupisteitä. Hotel­
lilta, jonne olimme majoit­
tuneet, kongressipalatsille 
oli matkaa 1,2 km. Se olikin 
helposti käveltävissä, kun 
kongressipalatsin torni-
mainen hotellirakennus 
on yksi Pariisin pilvenpiir­
täjistä ja suuntamerkeistä. 
Sääolosuhteet olivat poik­
keuksellisen ihanteelliset 
10—14 C° lämpötiloineen. 
Tilaisuuden puitteet ja ym­
päristö olivat komeat ja ko­
ko käytössä oleva alue laa­
juudestaan huolimatta oli 
helposti käsillä. Suuri 
edustajien määrä ei ai­
heuttanut myöskään ah­
tauden tuntua. 

Esityksissä ja näyttelyis­
sä oli ohjelmaa mm seu­
raavista aiheista: kokopro­
teesit, valetut osaproteesit, 
kiinteät proteesit ja attac-
hementit, implantaatit, ke­

ramiikka ja esteettisyys, 
dentaalikojeet ja mate­
riaalit, metallurgia, pu-
rentaoppi — oklusodont-
tia, paradontologia, or-
thodontia ja hammastek-
niikan historia. 

Matkalaiset ehtivät tu­
tustua näyttelyyn kolmen 
päivän aikana varsin pe­
rusteellisesti, jopa vertail­
la tarjolla olleiden kojei­
den rakenteellisia yksityis­
kohtia ja hintoja. Metalli-
keramiikan valmistami­
seen kuuluvat materiaalit, 
työvälineet ja laitteet olivat 
näyttelyssä hallitsevasti 
esillä. Posliiniuuneja oli to­
della laaja valikoima, yk­
sinkertaisesta käyttäjän 
tahdosta ja muistista riip­
puvasta lähes tietoko­
neohjattuun. Metallikera­
miikka onkin saavuttanut 
voimakkaan jalansijan 
mm Ranskassa. Oma 
osansa lienee kultaa kor­
vaavien metallien käytöllä: 
80 %:ssa valmistettavista 
töistä, jolloin saadaan kus­
tannukset materiaalin 
osalta hyvin kohtuullisik­
si. 

Erilaiset metallivalulin-
got olivat näyttävästi esil­
lä. Cobolttikromivalulait-
teet ovat jo saaneet vakiin­
tuneen muotonsa ja osako­
konaisuuden. 

Vahaustyöskentelyyn 
on vähitellen tulossa ja ai­
na pyrkimässä uusia me­
netelmiä tai laitteita perin­
teisen vahaveitsi-vaha-
bunsen - lamppu tuhoksi. 
Uutuutena oli tarjolla mus­
tekynän tapainen sähkö-

johdollinen vahaveitsi 
lämpiävällä terällä. Ky­
nän selkäpuolella on ura, 
jossa sormella liikutetaan 
vahapuikkoa tarpeen mu­
kaan. Kuumaan terään 
työnnettäessä tanko sulaa 
ja muodostaa vahtipan te­
rän kärkeen. 

Uudehkona esiteltiin 
metalli- ja keramiikkao-
sien muotoiluun ja kiilloit-
tamiseen tarkoitettu pai­
neilmalla ja alumiinioksi-
dijauholla työstävä pitkäl­
le käsitelty hiekkapuhal-
lin. Laite on suurehko, osit­
tain tai kokonaan lä­
pinäkyvästä materiaalista 
valmistettu koppa, jossa 
on käsille aukot molemmil­
la sivuilla. Kopan sisällä 
on valittavissa kolme let­
kuun kiinnitettyä kynää eli 
suutinta. Suuttimista saa­
daan paineilma-alumii-
niumoksidisuihku (rakeen 
koko 50 M metallin ja 25 
\l posliinin muotoiluun) 
ja esim. paineilma-muovi-
kuulasuihku kiilloittami-
seen. Laite oli varustettu 
omalla imurilla ja pöly­
pussilla, mutta poistoil-
man saattamiseksi pois 
työtilasta ei ollut liitäntää. 

Lusikka ja kaavionpoh-
jalevyjen kohdalla on aina 
yrittäjiä, samoin myös nyt. 
Löytyi 70 C° vesikylvyssä 
muotoiltavaksi pehmene­
vä materiaali, josta voita­
neen suussakin ainakin 
hampaallisen leuan osal­
ta aikaansaada jonkinlai­
nen lusikka. Kipsijäljen­
nökselle lusikan teko on 
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kuitenkin helppo ja haju­
ton toimenpide. Käytön es­
teenä on varmaankin tällä 
hetkellä tuotteen erittäin 
korkea hinta ja materiaa­
lin liiallinen joustavuus i l ­
man tukilankoja. 

Aamupäivän mittainen 
hammaslaboratoriovie-
railu sisältyi myös ohjel­
maan. Laboratoriossa 
työskenteli 35 henkeä eri 
osastoilla ja toimistossa. 
Uunit, lingot ja muut valu-
välineet olivat erillisessä 

hyvin ilmastoiduissa tilois­
sa osastojen päissä. Huo­
miota kiinnitti se, että työti­
laa oli riittävästi näin suu­
relle joukolle ja järjestys 
laboratoriossa oli saatu 
säilymään. Toimistossa 
työskenteli kaksi konttoris­
tia ja heidän käytössään 
oli tietokone. 

Kongressitilaisuuden 
luennot oli mahdollista 
kuunnella neljällä eri kie­
lellä. Useimmat luennoit­
sijoista olivat hammastek­

nikotta. Metallurgiasta 
luennoi muutama insinöö­
ri ja protetiikasta muuta­
ma hammaslääkäri. 

Kaikkien paikalla ollei­
den mielipide oli, että mat­
ka oli ammatillisesti antoi­
sa ja myös vuosisataiset 
kulttuurinähtävyydet täyt­
tivät vapaa ajan kunkin 
jalkapohjien kestävyyden 
rajoissa. 

MJ. 

Avoin kirje; 

Päätoimittaja Teuvo Tuominen, Suomen Hammaslääkärilehti 

Hammasteknikoista - erikoishammasteknikoista 

Lehtenne numeroissa 7, 
17 ja 20 olleiden professo­
ri Kalervo K. Koivu-
maan, puheenjohtaja Ilk­
ka Kähärin ja hammas­
lääkäri Raimo Juntusen 
hammasteknikoiden toi-
mintaoikeuksia käsittele­
vien kirjoitusten johdosta 
toivon saavani kosketella 
asiaa hammasteknikon 
ja erikoishammastekni­
kon näkemällä tavalla. 

Hammasteknikoiden 
tehtävän ja aseman ke­
hittäminen hammashuol­
lon piirissä on keskuste­
luissa ja viimeaikaisissa 
kirjoituksissa aina pitäyty­

nyt erikoishammastekni-
koiden itsenäisen toimin-
taikeuden rajoittamiseen. 
Merkityksellisen poikkeuk­
sen teki professori Kaler­
vo K. Koivumaa esittäen 
lebdessänne n:o 7 ollees­
sa artikkelissa "Hammas-
protetiikan hoitokentön ja­
kautumisesta ja yhteistoi­
minnasta eri hoitoryh­
mien välillä" hammastek­
nikon ja erikoishammas-
teknikkokoulutuksen saa­
neen hammasteknikon 
tehtävän lähes sellaisek­
si, kuin se lienee ham-
masteknikkolain 220/1964 
ja -asetuksen 580/1964 

mukaan tarkoitettukin. Ar­
vatenkin hänen "rohkea" 
näkemyksensä on muo­
dostunut pitkään koulu­
tuksen parissa, myös 
hammasteknikoiden oppi­
laitoksen rehtorina ja 
opettajana, työskennelty­
jen vuosien johdosta. 

Puheenjohtaja Ilkka Kä-
häri käsittelee sen sijaan 
"tavanmukaisesti" erikois­
hammasteknikon asemaa 
hammashuollon piirissä. 
Hänen kannanottonsa ja 
edustamansa suunta on 
jo aikaisemmin viestitty­
nyt Keski-Suomesta ym-
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Avoin kirje.. 

päri maata. Hän jatka­
nee e räänä nuorekkaana 
edustajana vuosikymme­
niä vanhaa perinnettä, 
joka yhä seuraa asetusta 
hammaslääkärin toimen 
harjoittamisesta vuodelta 
1935, niinkuin hammas-
teknikkolakia ei olisi ole­
massakaan. 

Positiivisena ja kiitettä­
vänä seikkana on nähtä­
vä se, että nyt esitetään 
ajatuksia hammastek­
nikko-ammattikunnasta 
myös erikoishammastekni­
koista hammashuollon 
osina Hammaslääkärileh­
dessä. Tässä lehdessä 
voinemme kirjoittaa ja 
keskustella voimakkain­
kin sanakääntein herättä­
mättä epäluottamusta ul­
kopuolisten tai potilaiden 
keskuudessa. 

Hammasteknikoiden 
ammattikunta on ollut jo 
hyvin pitkään halukas 
osallistumaan toimialaan­
sa kuuluvien suunnitel­
mien laatimiseen ja to­
teuttamiseen sekä usei­
den toiminnassaan ole­
vien selvien epäkohtien 
korjaamiseen. 

Muutamien hammas­
lääkäreiden voimakkaat 
ja vihamieliset kannano­
tot lienevät kuitenkin es­
täneet avoimen yhteis­
työn syntymisen laajem­
maltikin ja myös järjestö­
jämme välillä. On 
myönnettävä, että yhteis­
työstä pois sulkevaa toi­
mintaa on tuettu eräiden 
hammasteknikoidenkin 
toimesta, ilmeisesti asi­
anosaisten käsityksen mu­
kaan heille itsellensä 
edullisena. 

Olisikohan hammastek­
nikoiden asema hammas­
huoltoon nähden selke­
ämpi ja kehittyneempi, 
mikäli hammaslääkärila-
kiin olisi tehty hammas-
teknikkolain säätämisen 
yhteydessä merkintä 
hammasteknikoille kuulu­
vasta toiminnasta, kuten 
lääkärilaissa on merkintä 
hammaslääkärille kuulu­
vasta toiminnasta? 

Nykymuotoinen ham-
masteknikkokoulutus on 
aloitettu v. -59, hammas-
teknikkolaki annettu -64 
ja erikoishammasteknikko-
koulutus aloitettu -66. Kui­
tenkin hyvin usein koh­
taa alan mielestään hy­
vin hallitsevien mielipitei­
tä tai kirjoituksia, joista 
voi havaita ettei asiano­
mainen ole selvillä ham-
masteknikkolaista, -ase­
tuksesta tai -opetusohjel­
masta. 

Valitettavan usein koh­
taa myös kehoituksia, 
joissa vaaditaan ham­
masiääkäreitä ryhtymään 
järjestöllisiin toimenpitei­
siin hammasteknikotta 
kohtaan. Nykyisin tämä 
toiminta on keskittynyt 
pääasiassa erikoishom-
masteknikkokoulutuksen 
suorittaneita tai toimin­
nan piirissä olevia vas­
taan. 

On syytä mainita muu­
tamia esimerkkejä kirjoi­
tuksissa tai keskusteluissa 
annetuista kehoituksista 
sekä käytetyistä menetel­
mistä: 

- Yhteistoiminta erikois-
hammasteknikkotoimintaa 
harjoittavan kanssa ei 

ole sopivaa, koska hän 
saattaa tehdä rikollista, 
laitonta työtä. 

- Erikoishammastek-
nikkojärjestelmä on epä­
onnistunut liian suppei­
den palvelumahdollisuuk­
sien johdosta. 

- Töiden teettäminen 
erikoishammasteknikko-
koulutuksen saaneella on 
lopetettava, mikäli hän 
ei tee kirjallista sitoumus­
ta siitä, että hän ei val­
mista itsenäisesti kokopro­
teeseja suoraan potilail­
le. 

- Kaikenlainen yhteis­
toiminta erikoishammas­
teknikon työtä harjoitta­
vien kanssa on lopetetta­
va hammaslääkärin am­
mattia vahingoittavana 
ja epäkollegiaalisena 
muita jäseniä kohtaan. 

- Erikoishammastek-
nikkoammattikunta on tar­
koitettu väliaikaiseksi jär­
jestelyksi hammashuollos­
sa. 

- Erikoishammastekni­
kon lähettämiä potilaita 
on kohdeltu yliolkaisesti, 
jopa jätetty hoitamatta -
"heitetty ulos". 

- On julkaistu paikalli­
sia listoja laboratorioista, 
joihin erikoishammastek-
nikkotoiminnan tähden ei 
tule lähettää töitä. Näi­
den joukossa on 20-30 
vuotta hammasiääkäreitä 
hyvin, jopa mestarityöllä 
palvelleita laboratorioita. 
Ajanmukaiset kalliit lait­
teet ja palkattu laboratori-
oväki odottavat vain töi­
tä! 

Erittäin hämmästyttä­
vää ja ikävää on, että 
painostus ei rajoitu oino-
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asiaan hammasteknikko-
tasolle, vaan se kohdis­
tuu ajoittain voimakkaa­
nakin erikoishammastek-
nikkokoulutukseen osallis­
tuviin hammaslääkärei-
hin mm. erilaisin boikot-
tiuhkauksin. 

Hammaslääkäreiden ja 
-teknikoiden enemmistö 
on kuitenkin viime vuosi­
na käyttäytynyt asiallises­
ti toisiaan kohtaan. Olisi­
ko mahdollista, että ää-
rimmäisyystapaukset saa­
vat liian suuren huomion 
muille ehkä henkilökoh­
taisien pyrkimystensä ja 
tarkoitusperiensä vuoksi 
asettamillaan vaatimuksil­
la. 

Useat hammaslääkärit, 
hammas- ja erikoisham­
mashoitajat, hammas- ja 
erikoishammasteknikot, 
hammaslaborantit ja 
-työntekijät etsivät jatku­
vasti uutta, mielekästä 
työskentely tai yhteistyö­
muotoa. Luonnollisesti­
kaan emme aina katso 
toistemme "löytämää" yh­
teistyömuotoa hyvällä sil­
mällä, etenkin jos siinä 
tunnutaan sivuutetun kou­
lutus, lailliset oikeudet 
tai "kollegiaalisuus". 

Viime kuukausina ham­
masteknikot ovat kokouk­
sissaan käsitelleet jäsenis­
tön lähettämiä neljää eri 
lehdissä julkaistua - yh­

tenä esimerkkinä ham­
maslääkäri Raimo Juntu­
sen lehdelJe lähettämää 
- ilmoitusta, joiden kaik­
kien tekstit poikkeavat jo 
joitakin vuosia käytännös­
sä olleesta ilmoitusmenet­
telystä. Saatujen selvitys­
ten mukaan kolmessa ta­
pauksessa on toiminnas­
sa mukana hammaslää­
käri. 

Löytisiköhän esimerkik­
si tämän ilmoituskäyttäy-
tymisen selvittämisestä ja 
ohjailusta riittävä syy jär-
jestöjemme yhteistyön 
aloittamiseksi? 

Matti Tuntunen 
Suomen Hammasteknikkojen 

Keskusliiton puheenjohtaja 

UUTUUS 
LUXOR metallikeramiikka on uusi posiiini, jossa kaikkien tä­
hän mennessä tunnettujen posiiinien ominaisuudet on yhdis­
tetty posliinin käyttäjien esittämiin toivomuksiin ja vaatimuk­
siin. 

hammaä^^P\^n/ik9 OY 

^
Arkadiankatu 12 B, 00100 Helsinki 10. 
Puh. 497 477. 490 740 
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Irtoproteesien aiheuttamat painohaavat 

Tuija Parvinen 
Kliinisen hammashoidon erikoishammaslääkäri 
Turun yliopiston hammaslääket. laitos 
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K O n D A I 

Yleisimpiä irtoproteesien 
käyttäjillä esiintyviä puh­
taasti proteesin aiheutta­
mista mekaanisesta trau­
masta johtuvia limakalvo-
oireita ja -muutoksia ovat 
painohaavat ja 
epämääräiset paikalliset 
kipuaistimukset. Uuden 
proteesin valmistamisen 
yhteydessä kaikki nämä 
komplikaatiot lienevät 
enemmän sääntö kuin 
poikkeus. Syynä saattaa 
olla proteesin sopimatto­
muus suun kudoksiin tai 
kudosten sopeutumatto­
muus uuteen kovaan kap­
paleeseen. 

Painohaavojen kliini­
nen kuva on varmasti jo­
kaiselle irtoproteeseja val­
mistavalle tuttu. Trauman 
kohdalle limakalvolle tu­
lee ensin kipu, sitten pu­
noitus ja haavauma. Ym-
päristökudokset alkavat 
tulehdusreaktion syntymi­
sen myötä punoittaa ja 
haavaumakohta muuttuu 
kellertävän harmaaksi. 

Painohaavojen syynä 
ovat useimmiten terävät ja 
epätasaiset kohdat protee-
sibasiksessa. Riittämättö­
män trimmauksen seu­
rauksena syntynyt ohut, 
terävä reuna aiheuttaa 
helposti forniksiin paino-
haavan (kuva 1). Tahal­
laan proteesiin tehty te­
rävä kohta taas on muo­
doltaan terävä A-linjan ra-
deeraus(kuva 1). 

Käytettäessä nykyisiä, 
hyvinkin tarkkoja ja yksi­
tyiskohtaisesti jäljentäviä 

kuva 1 

aineita limakalvosta saa­
daan tavallaan liian tark­
ka jäljennös. Jokainen l i -
makalvopoimu ja rugan 
muoto kopioituu terävänä 
proteesibasikseen ja ai­
heuttaa suussa proteesin 
pienessäkin Jiikkeessä 
leikkaavan vaikutuksen l i ­
makalvoon. Myöskin tek­
nisissä valmistusvaiheissa 
saattaa esimerkiksi puut­
teellisesta kipsivalusta, 
akryylikuplista tai puuttel-
lisesta viimeistelystä joh­
tuen syntyä proteesin 
epätasaisuuksia ja te­
rävyyksiä. 

Toinen yhtä yleinen syy 
on liian pitkä proteesin 
reuna, jonka saa aikaan 
sopimaton jäljennöslusik-
ka tai reunan riittämätön 
trimmaus. Standardilusi-
kan käyttö henkilökohtai­
sen sijasta lähes takaa 
komplikaation syntymi­
sen. Liian pitkän reunan 
aiheuttamia painohaavo-

ja on yleisimmin forniksin 
pohjassa, suunpohjassa, 
frenulumien kohdalla ja 
nielun etusivuseinämässä 
(liian pitkien alaproteesien 
takareunojen aiheuttama­
na). 

Allemenot kristassa, 
varsinkin molemminpuoli­
sena aiheuttavat usein 
laajoja haavaumia kristan 
ulkonevaan kohtaan. Vai­
keimmissa tapauksissa 
näistä pääs tään vain pre-
proteettisillä kirurgisilla 
toimenpiteillä. 

Proteesin alle päässyt 
kova ruoanmuru rikkoo l i ­
makalvon pinnan aiheut­
taen tyypillisesti pistemäi­
sen paikallisen haavan. 

Purennallinen liikarasi­
tus saa yleensä aikaan 
painoalueen, jonka kliini­
selle kuvalle tunnusmer­
killistä on laaja-alainen 
punoitus kristan päällä. 
Lsimerkiksi lähes kristatto-
milla kokoproteesipotilail-
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kuva 2 

la väärä purenta aiheut­
taa aina hampaita yhteen 
purressa liukumisen alus­
tallaan ja siten jatkuvan 
trauman, joka ilmenee 
voimakkaana punoitukse­
na koko kristan päällä. 
Epätasainen purenta taas 
aiheuttaa tiiviimmällä 
alueella suuremman rasi­
tuksen alla olevaan lima­
kalvoon, jolloin kliinisesti 
krista punoittaa ja mah­
dollisesti haavautuu vain 
tältä puolelta. Bruksismi-
potilailla kristat saattavat 
myöskin olla kauttaaltaan 
voimakkaan punoittavat 
ja kipeät purennallisen li i­
karasituksen johdosta. 

Liian lyhyt proteesin 
reuna on etiologisista teki­

jöistä ehkä harvemmin 
muistettu, mutta käytän­
nössä usein hyvinkin kiu­
sallisten painohaavojen 
syy. Proteesin reunahan 
pyritään viemään peh­
meälle kudosalueelle, 
pois luun päältä, koska pu­
reskeltaessa proteesi 
pääsee joustavan limakal­
von päällä aina jonkin ver­
ran painumaan, jos perife­
riaa ei uloteta riittävän pit­
källe, reuna-alue jää luun 
päälle, jolloin sen verti­
kaalinen painuminen pu-
reskeluliikkeessä aiheut­
taa limakalvon litistymi-
sen ja rikkoutumisen pro­
teesin ja luun välissä. Hy­
vin tyypillisiä liian lyhyen 
reunan aiheuttamia pai-

nohaavoja on alaleuassa 
retromolaarityynyn edes­
sä, jolla alueella proteesin 
kuuluu ulottua 3—4 mm 
pehmeän tyynyn päälle 
(kuva 2). Toinen tyypilli­
nen paikka on alaleuan 
kristan linguaalipinta, jo­
hon liian lyhyen proteesin 
reunan kohdalle syntyy 
horisontaalisen hyllyn-
muodostava painohaava 
(kuva 2). Yläleuassa tyy­
pillisiä alueita ovat kovan 
suualueen alue A-linjan 
edessä sekä tuber-alue 
(kuva 2). 

Epämääräisiä kipukoh­
tia, mutta joskus myös pu­
noitusta ja haavaumia, 
syntyy proteesin alla 
yleensäkin kohdille, joissa 
pehmyt kudos on paikalli­
sesti ohuempi kuin vierei­
sillä alueilla. Näitä kipu- ja 
painokohtia syntyy luuto-
rusten, retinoituneitten 
hampaitten ja limakalvo­
jen alaisten jäännösjuu-
rien kohdalle (kuva 3). 

Kristaresorption etene­
misen myötä saattaa vuo­
sia käytössä olleen protee­
sin peittämille, aikaisem­
min terveille limakalvoille 
uudelleen syntyä paino-
haavoja ja painoalueita. 
Kristan madaltuessa pro­
teesin reuna muuttuu ta­
vallaan sekundäärisesti 
liian pitkäksi ja aiheuttaa 
vähitellen painohaavan 
forniksiin tai suunpohjaan 
(kuva 4). Yläleuassa suu-
laen limakalvoon kohdis­
tuva purennallinen rasi­
tus, varsinkin mahdollis-
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ten torusten kohdalla, kas­
vaa kristatuen vähentyes­
sä (kuva 4). 

Edellä on mainittu etio-
logisia tekijöitä, jotka alku­
vaiheessa aiheuttavat po­
tilaalle kipua ja punoitus­
ta, ja voimakkaasti tai pit­
kään vaikuttaessaan saa­
vat yleensä aina lopulta 
aikaan limakalvoon haa­
vauman ja sitä kautta tu­
lehduksen. Proteesi voi 
kuitenkin aiheuttaa poti­
laalle voimakkaitakin oi­
reita ilman näkyviä muu­
toksia siksi, että se painaa 
alla olevassa pehmeässä 
kudoksessa olevia hermo­
ja ja verisuonia. Tällaisia 
kohtia suussa ovat papilla 
incisivan ja foremenmen-
talen alueet,varsinkin sil­
loin, kun ne resorption 
myötä ovat siirtyneet kris­
tan päälle. Myöskin suu-
laen takasivualueella, fo-
ramen palatinumin koh­
dalla, proteesi voi aiheut­
taa painokipua liian tiiviin 
jäljennöslusikan ja/tai 
liian jäykän jäljennösai-
neen käytön seurauksena. 

Edellä mainittujen me­
kaanisten syiden limakal­
voja rikkovaa tehoa l i ­
säävät luonnollisesti huo­
nosti istuva ja alustallaan 
liikkuva proteesi sekä 
eräät limakalvon vastus­
tuskykyä alentavat tekijät. 
Tavallista helpommin rik­
koutuu ensinnäkin ohut at-
rofinen limakalvo, jota 
esiintyy varsinkin vaihde-
vuosi-iän ohittaneilla nai­
silla ja eräiden yleissai­
rauksien yhteydesä. Toi­
nen painohaavojen synty-

kuva 4 

mistä edistävä tekijä on 
pieni kristaresilienssi eli 
ohut pehmytkudoskerros 
luun päällä. Paksu sub-
mukoosahan toimii taval­
laan traumanvaimentaja-
na luuta vastaan ja ikään­
kuin suojelee limakalvoa 
altapäin. Epätasainen 
luun pinta lisää myöskin 
trauman vaikutuksen suu­
ruutta ja vähäinen tai ole­
maton syljeneritys on sa­

moin edistävä tekijä, kos­
ka syljen suojeleva vaiku­
tus on erittäin oleellinen 
limakalvojen terveydelle. 
Yleisen resistenssin ja pa­
ranemistaipumuksen huo­
noneminen eräiden yleis­
sairauksien mm sokeritau­
din ja ravitsemushäiriöi­
den yhteydessä on paino­
haavojen syntymistä edis­
tävä systeeminen tekijä. 

Varsinaisten painohaa-
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kuva 5 

vojen kohdalla ei käytän­
nössä liene vaikeuksia 
diagnoosia tehtäessä, kos­
ka kliininen kuva on selvä. 
Diagnoosivaikeudet tule­
vat lähinnä pelkkien ki-
puaistimusten kohdalla, 
jolloin anatomian muiste­
leminen voi tuoda ongel­
maan ratkaisun. 

Hoitona on syyn elimi­
nointi, ja uudessa protee­
sissa se saattaa olla reu­
nan pyöristys, lyhennys, 
pidennys, proteesibasik-
sen kevennys tietyltä 
alueelta tai terävien koh­
tien pyöristys limakalvoa 
vasten olevalta pinnalta. 
Vanhojen proteesien koh­
dalla näihin toimenpitei­
siin joudutaan usein liit­
tämään proteesin pohjaa­
minen sekä purennan tar-
kistushionta ja joskus on 
tarpeen korjata hammas-
asettelua. Jos vaikuttavia 
tekijöitä on monta ja lisära­
sitteita on vielä esim. pu­
rennan madaltuminen, 
kannattaa harkita uuden 

proteesin valmistamista ja 
painohaavoja aiheutta­
neiden syiden ennalta eh­
käisevää huomioonotta­
mista. 

Painohaavat hoidetaan 
yleensä proteesienvalmis-
tusvaiheessa. Ne ovat poti­
laalle voimakkaitakin ki­
puja aiheuttavia ja niistä 
yleensä valitetaan. Myö­
hemmin kristaresorption 
myötä vähitellen syntyvät 
ärsytykset sen sijaan ovat 
sellaisia, joiden tähden 
potilaat harvemmin ha­
keutuvat hoitoon, vaikka 
pitkään pidettynä paino-
haavakohdalle usein syn­
tyy ärsytyshyperplasiaa, 
eikä myöskään pahanlaa­
tuisten muutosten mahdol­
lisuus ole poissuljettu 
kauan jatkuneen limakal-
voärsytyksen seuraukse­
na. 

Painohaavojenkin koh­
dalla parasta hoitoa on hy­
vä ennalta ehkäisy, joka 
on käytännössä pitkällekin 
toteutettavissa. Uutta pro­

teesia valmistettaessa tär­
keää on suun huolellinen 
tutkiminen, jossa selvite­
tään pehmeän kudoksen 
paksuus suun eri kohdissa 
ja synnynnäiset tai ham­
paattomuuden myötä se­
kundäärisesti syntyneet, 
proteesin valmistamisen 
kannalta epäedulliset 
anatomiset olosuhteet ja 
niiden mahdollinen kirur­
ginen korjaaminen.- Hen­
kilökohtaisen jäljennöslu­
sikan käyttö, sen tarkka so­
vittaminen ja keventämi­
nen, huolellinen trimmaa­
minen ja trimmauksen 
mukainen jäljentäminen 
ovat painohaavojen en­
nalta ehkäisyn kannalta 
tärkeitä työvaiheita. 

Proteesin retentiota l i ­
sääviä A-linjan radee-
rausta käytettäessä lima­
kalvon paksuuden tulee 
määrätä radeerauksen sy­
vyys ja sen muodon on ol­
tava vähitellen jyrkkenevä 
ja sijainnin vähän A-linjan 
takana pehmeällä kudo­
salueella (kuva 5). Radee­
rauksen käyttömahdolli­
suuden ratkaisee potilaan 
suun tutkinut henkilö eikä 
sitä saa tehdä rutiinin­
omaisesti samanlaisena 
joka potilaalle. 

Proteesin suuhunsovit-
tamiskäyntikerralla kan­
nattaa uhrata huomatta­
vastikin aikaa painohaa­
voja aiheuttavien tekijöi­
den huomioimiseen ja 
poistamiseen. Turhia ki­
puja voidaan välttää pois­
tamalla jo tässä vaiheessa 
epätasaiset, terävät, liian 
pitkät ja allemenevät koh-
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dat. Samoin purennan 
hionta mahdollisimman 
hyväksi jo suuhunsovitus-
kerralla vähentää huo­
mattavasti painohaavojen 
muodostumista. 

Proteesin valmistami­
seen kuuluva jälki tarkas­
tuskäynti on syytä ottaa jo 
muutaman päivän sisällä 
suuhun laittamisesta, niin 
etteivät painohaava-
alueet pääse punoitusta 
pahemmiksi ja aiheuta 
tarpeetonta kipua. 

Kristaresorption myötä 
myöhemmin ilmaantu­
vien painohaavojen en­
nalta ehkäisyssä on tär­
keää potilaan huolellinen 
informointi irtoproteesin 
vaatimasta jälkihuollosta. 

Potilaalle on kerrottava 
suussa tapahtuvista muu­
toksista, niiden seuraukse­
na syntyvistä proteesin jäl­
kihuollon tarpeesta sekä 
sen laiminlyömisen ai­
heuttamista komplikatiois-
ta ja mahdollisesti pitem­

mälle menevistä seurauk­
sista. 

Potilaalle kiusallisten ja 
pitkällä tähtäimellä haital­
listen painohaavojen syn­
tymistä voi paljolti estää 
proteesihoidon yksilölli­
sellä suunnittelulla ja oi­
keaoppisella valmistus­
tekniikalla. Suurin merki­
tys on kuitenkin jälkitar-
kastuskäynnillä heti pro­
teesin valmistumisen jäl­
keen ja myöhemmin sään­
nöllisin väliajoin tapahtu­
vina jälkihuoltokäynteinä. 

Edelleen kevytsilloista 

Artikkeli on julkaistu Hammaslääkär i lehdessä n:o 1/1983. 
Hans lansson, kliinisen hammashoidon erikoishammaslääkäri 

JOHDANTO 

Hammaslääkärilehdessä 
n:o 20/1982 ja 21/1982 oli 
apul. prof. Hannu Siiri­
län laajat ja ansiokkaat 
artikkelit kevytsilloista. 
Ensimmäisessä artikkelis­
saan hän selvittää kevyt-
siltojen kehitystä sekä nii­
den retentioita koskevia 
laboratoriokokeita. Toises­
sa artikkelissa esitetään 
yksityiskohtaisesti kahden 
erilaisen kevytsiltatyypin 
valmistustapoja. Ensim­
mäisestä siltatyypistä käy­
tetään nimitystä pintakiin-
nitteinen kevytsilta. Se 
kiinnitetään yhdistelmä-
muovilla tukihampaiden 

oraalipinnoille. Silloissa-
käytetään CoCr-runkoa 
ja joko yhdistelmämuovis-
ta tai akryylistä valmistet­
tuja välihampaita. 

Siltojen retentioelement-
teinä toimivat ns. U-sil-
mukat tai reikälevyt. 

Toinen siltatyyppi on 
ns. palkkisilta, joka kiinni­
tetään tukihampaisiin 
preparoituihin kaviteettei-
hin yhdistelmämuovitek-
niikkaa käyttäen. 

METALLOKERAAMI-
NEN KEVYTSILTA 
Esitän omat kokemukseni 
pintakiinnitteisistä kevyt­

silloista, koska aihe on 
ajankohtainen prof. Siiri­
län artikkelien johdosta. 
Samalla selvitän käyttä­
mieni kevytsiltojen raken­
netta, joka poikkeaa 
prof. Siirilän esittämistä 
kevytsilloista. 

Tapaukset rajoittuvat 
kymmeneen pintakiinnit-
teiseen kevytsiltaan, jot­
ka on valmistettu vuosi­
na 1979-82. Näistä on 
viisi valmistettu yläleu-
kaan ja viisi alaleukaan. 
Ensimmäiset ovat olleet 
käytössä 3 1/2 vuotta. 

Lähtökohtanani on ol­
lut valmistaa hammasku-
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dosta säästäen mahdolli­
simman pysyvä silta, ja 
siksi materiaalivalinta on 
ollut sen mukainen. Kaik­
ki sillat on valmistettu 
metallokeraamisina kevyt-
siltoina, joissa on posliini-
välihammas ja tukiham-
paissa Au-selkälevyt. En­
simmäiset tehtiin Hera-
dor-metallista, mutta v. 
1980 lähtien on käytetty 
Outokummun MK 2 kulta-
seosta 

Jäljentäminen on tapah­
tunut normaalin siltatyön 
tapaan kumipasta-jäljen-
nösainetta käyttäen. Silta 
on laboratoriossa vahattu 
kovakipsimallille normaa­
listi ja valettu yhtenä 
kappaleena. Tämän jäl­
keen siihen on poltettu 
normaalitekniikalla poslii-
nivälihammas. 

Tukihampaiden selkäle-
vyt on muotoiltu hampai­
den oraalipinnan muotoi­
sina n. 1 mm paksuisiksi 
ja reunoja kohti ohene­
viksi ulottuen mahdolli­
simman pitkälle approksi-
maalisesti (Kuva 1). Näin 
on saatu aikaan riittävän 
vahva ja täysin jäykkä 
rakenne. 

Selkälevyjen hampaan-
puoleisille pinnoille tarvi­
taan riittävä mekaaninen 
retentio yhdistelmämuo-
vin kiinnittymistä varten. 
Tässä ei ole luotettu re-
tentiohelmiin, vaan me­
kaaninen retentio on ai­
kaansaatu hiomalla labo­
ratoriossa Jelenko Jel-
Thim -kiekolla selkälevyn 
hampaanpuoleiselle pin-

kuva 1 

nalle eri suuntiin alleme­
nevät, n. 0,5 mmm sy­
vyyteen ulottuvat ristik-
kourat (Kuva 2). Koska 
selkälevyt istuvat tarkasti 
tukihampaiden oraalipin-
noilla, on sillan kiinnittä­
minen helppoa. Kiinnitys 
tapahtuu kiilteen happo-
syövytystä ja ohennettua 
yhdistelmävuovia käyt­
täen ilman sillan ase­
maa osoittavaa muottia. 
Kiinnitykseen on käytetty 
Conicide® yhdistelmä-
muovia (Kuva 3 ja 4). 

Näin valmistetulla me-
tallokeraamisella kevytsil-
lalla on selviä etuja ver­
rattuna CoCr-runkoiseen 
U-silmukka- tai reikälevy-
siltaan, jossa on yhdistel-
mämuovi- ja akryyliväli-
hammas. 

Ensinnäkin posliiniväli-
hammas on etualueen sil­
lassa paras mahdollinen. 
Näin vältetään yhdistel-
mämuovin haitat kuten 
värjääntyminen ja kulu­
minen. Akryyliväliham-
paan käyttö olisi mahdol-

cuva 2 

iistä, mutta sen käyttö ei 
tuo mitään etuja. Poslii­
nin mahdollinen lohke­
aminen on tietysti vaike­
asti korjattavissa, mutta 
siitä huolimatta ollaan 
etualueen silloissa siirty­
mässä metallokeraami-
siin rakenteisiin. 

Toiseksi sillan kielen-
puoleisena pintana on si­
leä kiilloitettu kultapinta. 
Potilaan kannalta käyttö­
mukavuus on parempi 
verrattuna siihen, että sil­
lan oraalipintana on yh-
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Kevytsilloista... 

kuva 3 

kuva 4 

kuva 6 

distemämuovikerros. Me-
tallokeraamisessa kevytsil-
lassa yhdistelmämuovia 
ei jää lainkaan näkyviin, 
ja näin vältetään yhdis-
telmdmuovin haittavaiku­
tukset. 

Kolmanneksi rakenne 
on hyvin jäykkä. Se vas­
taa jäykkyydeltään tava­
nomaista siltaa. Riittävän 
jäykkyyden puute oli 
prof. Siirilän mukaan 
useimmiten epäonnistumi­
sen syy. 

Epävarmaa on ainoas­
taan se, onko näin ai­
kaansaatu retentio riittä­
vä, koska mitään labora­
toriokokeita retention suu­
ruudesta ei ole suoritettu 
nimenomaan tällä selkä-
levytyypillä. Kuitenkin tä­
hänastiset kliiniset koke­
mukset ovat olleet myön­
teisiä. Kaikki sillat ovat 
pysyneet moitteettomasti 
kiinni, eikä välihammas-
vaurioitakaan ole tapah­
tunut. Seuranta-aika on 
tietenkin vielä hyvin ly­
hyt, sillä ensimmäinen 
silta tehtiin 3 1/2 vuotta 
sitten. Joskus oJen riittä­
vän retention varmistami­
seksi käyttänyt koimea 
tai jopa neljää tukiham-
masta. Tämä saattaa ol­
la tarpeen varsinkin pien­
ten aiaetuhampaiden 
kohdalla (Kuvat 5, 6, 7, 
8). 

KÄYTTÖALUEISTA 

Voidaan todeta, että täl­
laisen kevytsilian indikaa­
tioalue on varsin tark­
kaan rajattu. Pintakiinnit-
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teinen kevytsilta voidaan 
valmistaa vain etuham-
masalueelle, josta puut­
tuu ainoastaan yksi ham­
mas. Tukihampaiden on 
oltava intaktit tai niissä 
saa olla vain pienet yh-
distelmämuovitäytteet. 

Yläleuan etuhammasalu-
eelle se voidaan valmis­
taa vain mikäli purennas­
sa on riittävästi tilaa. Se 
soveltuu siis vain tapauk­
siin, joissa on joko vähin­
tään 1 mm horisontaali­
nen ylipurenta tai joissa 
etuhampaat ovat joko 
kärkipurennossQ tai risti-
purennassa. Alaetualu-
eelle se soveltuu melkein 
aina. Sillan kuormitus on 
voitava järjestää siten, et­
tei välihammas korota 
missään purenta-asemas­
sa. Tällaisin indikaatioin 
kevytsilta on varteenotet­
tava hoitovaihtoehto. Se 
tulee useimmiten kysy­
mykseen nuorten hyvä-
hampaisten henkilöiden 
kohdalla, joilla joko syn-
nynnäisesti tai tapatur-

kuva 8 
maisesti puuttuu etuham­
mas. Mikäli kevytsilian 
valmistamisen edellytyk­
set ovat olemassa, on 
mielestäni jopa kontrain­
disoitua valmistaa poti­

laalle tavanomainen silta 
fasaadikruunuin. 

Kevytsillat on valmis­
tettu yhteistyössä ham-
masteknikkomestari Pent­
t i Aution kanssa. • 

Merkkivuosia: 
70 V Eht Kyösti Saukko 23.5.-83 Helsingissä 
50 V Eht Martti Vitikainen 27.3.-83 Lieksassa 
50 V Eht Olli Manninen 19.5.-83 Virroilla 
50 V Eht Jouko Koivunen 24.5.-83 Iisalmessa 
50 V Eht Ritva Kuukkanen 28.5.-83 Mikkelissä 

Kuolleita: 
24.1. kuoli Eht Taimo Marttila Vantaalla 
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Hammasteknikon ylempi ammattitutkinto 

Hammasteknikon ylemmän ammattitutkinnon yleiset 
tutkintovaatimukset ja osallistumisen ehdot 

Ammattikasvatushallitus 
on tänään tekemällään 
päätöksellä ammatillisista 
pätevyystutkinnoista an­
netun lain (32/72) nojalla 
vahvistanut hammastek­
nikon ylemmän ammatti­
tutkinnon yleiset tutkinto­
vaatimukset ja osallistumi­
sen ehdot toistaiseksi seu­
raaviksi: 

1 YLEMMÄN AMMAT­
TITUTKINNON YLEI­
SET TUTKINTOVAA­
TIMUKSET 

Hammasteknikon ylempi 
ammattitutkinto on valta­
kunnallinen ja se käsittää 
tietopuolisen kokeen ja 
työkokeet. Tietopuolinen 
koe on kaksipäiväinen ja 
työkokeet kestävät viisi 
päivää. Työkokeisiin osal­
listuminen edellyttää tieto­
puolisen kokeen hyväksyt­
tyä suorittamista. 
1. Tietopuolinen koe 
Tietopuolinen koe käsittää 
kirjallisen kuulustelun 
vähintään kuudessa ai­
neessa, jotka valitaan seu­
raavista oppiaineista: 
— hampaiden muoto-

oppi 
— aineoppi 
— purentaoppi 
— kokoproteesioppi 
— osaproteesioppi 
— kruunu- ja siltaprotee-

sioppi 
— hammaskeramia 
— oikomisoppi 
— ammattitekniikka ja 

työnsuunnittelu 

— ammattialan lain­
säädäntö ja määräyk­
set 

— ammattitalous 
2. Työkokeet 
Työkokeet käsittävät yh­
den tai kahden suoritetta­
vaksi määrätyn työn suun­
nittelun, työn suorittami­
sen ja sen jälkitarkastuk­
sen. Koetyön tai -töiden tu­
lee vaikeusasteeltaan olla 
keskimääräistä selvästi 
vaikeampaa tasoa. 

Työsuorituksen tai -suo­
ritusten tulee työkokeissa 
osoittaa, että tutldnnon suo­
rittaja hallitsee hammas­
lääketieteellisten ja -teknis­
ten vaatimusten so­
vellutukset sekä työteknii­
kan. 
n YLEMPÄÄN AMMAT­

TITUTKINTOON 
OSALLISTUMISEN 
EHDOT 

Suomessa laillistettu ham­
masteknikko, joka on har­
joittanut vähintään 4 vuot­
ta hammasteknikon am­
mattia, on oikeutettu osal­
listumaan hammastekni­
kon ylempään ammattitut­
kintoon. 
m TUTKINNON TOI­

MEENPANO 
Tutkinnon toimeenpanee 
Valtion hammastebiikko-
opisto, joka tutkintoa var­
ten asettaa tutkijalauta­
kunnan. Tutkijalautakun­
nan puheenjohtajana toi­
mii opiston edustaja ja 
jäseninä kaksi ylemmän 

ammattitutkinnon suorit­
tanutta hammasteknik­
koa. Tutkijalautakunnalla 
on oikeus käyttää apu­
naan asiantuntijoita. 

Muilta osin tutkintojen 
järjestämisessä noudate­
taan ammattikasvatushal­
lituksen antamia ohjeita ja 
määräyksiä. 

Tällä päätöksellä kumo­
taan ammattikasvatushal­
lituksen 29.2.1975 vahvis­
tama hammasteknikon 
ylemmän ammattitutkin­
non ohjesääntö. 
Pääjohtajan estyneenä 
ollessa: 
Ylijohtaja 

Reijo Virtanen 
Ylitarkastaja 

Aila Sarkkinen 

Hammasteknikko-leh-
den seuraava numero 
ilmestyy t o u k o ­
k u u n p u o l e s s a 
v ä l i s s ä . Tähän 
numeroon aiottu ai­
neisto pitää olla toimi­
tuksessa 15. h u h t i ­
k u u t a m e n n e s ­
s ä . 

Toimitus 
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Hammaslaboranttikoulutus 

Hammasteknikko-opisto 
aloitti syksyllä 1980 ham-
maslaboranttikoulutuksen 
alalla vähintään 2 vuotta 
työskennelleiden ham-
mastyöntekij öiden yhden 
lukukauden kestävän täy­
dennyskoulutuksen muo­
dossa. Tarkoituksena on 

'ollut, että kaikki koulutusta 
haluavat hammastyönte-
kijät voitaisiin kouluttaa 
hammaslaborantiksi ja to­
dennäköisesti asetettu ta­
voite saavutetaankin. 
Koulutusta haluavien 
hammastyönteki j öiden 
määrän vähentyessä aloi­
tettiin heidän täydennys­
koulutuksensa rinnalla 
syksyllä 1982 kaksivuoti­
nen hammaslaboranttien 
peruskoulutus, johon otet­
tavilta ei vaadita alan työ­
kokemusta. Rinnakkainen 
koulutus päättyy 1984, jol­
loin keväällä järjestetään 
viimeinen hammastyönte-
kijöiden täydennyskoulu­
tuskurssi. Sen jälkeen kou­
lutetaan hammaslabo-
rantteja vain kaksivuoti­
sen peruskoulutuksen 
kautta. 

Koulutuksellisesti sekä 
hammastyöntekijöiden 
täydennyskoulutus että 
kaksivuotinen peruskoulu­
tus johtavat samalle am­
mattitasolle eli samaan 
pätevyyteen. 

Opetussuunnitelmaan 
sisällytettiin alun alkaen 
pelkästään osasuorituk­
sia. Jo syksyllä -80 kuiten­
kin todettiin, ettei se ope­
tuksellisesti ole mahdollis­
ta eikä se koulutuksen puo­

lesta ole mielekästä. Mm. 
CoCr-valutekniikan ope­
tuksessa kohdattiin vahat­
tujen rankojen puuttuessa 
ylipääsemättömiä vai­
keuksia. Se poistettiin ope­
tussuunnitelmasta ja tilal­
le otettiin hammasasettelu 
ja lankapinteet kokonai­
suudessaan. Tämä kävi­
kin luontevasti päinsä si­
käli, että levyproteesien 
korjaustöiden opetus edel­
lyttää jo suht. pitkälle me­
neviä tietoja ja taitoja 
hammasasettelussa ja tai­
vutettujen lankapinteiden 
valmistuksessa. Viime­
mainittuihin liitettiin myös 
taivutetut kantavat tuet ja 
op-levyn redusointi. Nyt 
käytössä olevat opetus­
suunnitelmat, sekä täy-
dennyskoulus että perus-
koulus, ovat rinnakkain ja 
selväkielisesti esitettynä 
seuraavassa taulukossa 1. 

Kuten kaaviosta sel­
viää, muodostaa opetus­
suunnitelma levyprotee­
sien osalta selvän kokonai­
suuden, joka antaa mah­
dollisuuden osasuoritus­
ten lisäksi kokonaissuori­
tuksiin. Hammaslaboran-
tin tehtäväkenttään on 
näin saatu liikkumavaraa, 
jonka voidaan uskoa teke­
vän uuden koulutusamma­
tin mielekkääksi ja jonka 
voidaan uskoa lisäävän 
hammaslaborantin käyt­
tömahdollisuuksia varsin­
kin pienemmissä ham­
maslaboratorioissa. Onko 
asia näin? Se on kysymys, 
johon tulevaisuudessa on 
löydettävä vastaus kartoit­

tamalla koulutuksessa to­
dettavat mahdolliset puut­
teet ja tarpeet. Toivon täs­
sä hyvää yhteistyötä ken­
tän ja opiston välille, (tau­
lukko 2.). 

Ensimmäisen vuoden 
(koulujakson) oppisisältö 
selviää edellä esitetystä 
oppikohdeluettelosta. Toi­
sen vuoden, oppisopimus-
jakson, opetus jakaantuu 
kahteen osaan siten, että 
väliin tulee kolmen viikon 
mittainen tietopuolinen 
kurssi opistolla. Ajallisesti 
kurssi sijoittuu joko tammi­
kuuhun tai elokuuhun riip­
puen siitä milloin koulutus 
on aloitettu. Oppisopimus-
jaksolla noudatetaan 
"Hammaslaborantin op-
piohjelmaa", joka tunti­
määräl tään, kurssi mu­
kaanluettuna, on n. 1800 
tuntia. 

Oppilaita peruskoulutuk­
seen otetaan kaksi kertaa 
vuodessa 12. Opetus alkaa 
elokuussa ja tammikuus­
sa. Elokuussa aloittanei­
den oppisopimusvuosi al­
kaa aina kesäkuussa ja 
tammikuussa aloittanei­
den alkaa aina tammi­
kuussa. Ensimmäiset 
hammaslaboranttioppi-
laat lähtevät oppisopimus­
koulutukseen tulevan ke­
säkuun alussa ja seuraa­
vat lähtevät ensi tammi­
kuun alusta. Soveliaan op-
pisopimuskumppanin (la­
boratorion) etsiminen on 
ainakin tässä vaiheessa 
sälytetty hammaslabo-
ranttioppilaan harteille. 
Opisto kuitenkin avustaa 
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äulukko 1 

OPETUSKOHTEET OPPIAINEITTAIN SEKÄ TÄYDENNYS-
ETTÄ PERUSKOULUTUKSESSA 

(suluissa oppiaineen opetukseen käytettävä tuntimäärä) 

OPETUS­
AINE 

TÄYDENNYS­
KOULUTUS­

KURSSI 

Kouluopetusta 
yksi lukukausi (700 

tuntia) 

KAKSIVUOTINEN PERUSKOULUTUS 

Kouluopetusta yksi lukuvuosi 

1. lukukausi 2. lukukausi Oppi-
(700 tuntia) (700 tuntia) sopimus-

koulutusta 
yksi vuosi 

A T M F O P P T 

PURENTAOPPI 

jLparnGTQiiiT ju m©-
tallit 
(UOt) 

Sovellettua tietoa 
purentaelimestä 
ja sen toiminnois­
ta. Artikulaatio-
teoria 
(1151) 

Epämetallit 
(641) 

Sovellettua tietoa 
purentaelimestä 
ja sen toiminnois-
ta. 
(201) 

Metallit 
(461) 

Purentaelimen 
anatomiaa ja fy­
siologiaa. Artiku-
laatioteoria. 
(1501) 

PROTEESIO-
PIN PERUS­
TEET 

Kipsimallit. Jälj. 
lusikat. Kaaviot. 
Artikulaattori ja 
sen käyttö. Levyn 
vahaus ja muotoi­
lu. 
Akryylityö ja pro­
teesin viimeistely. 
Levyproteesien 
korjaukset. 
Kruunutapit. 
Hetat ja kappa. Kr-
siltajäljennösten 
kipsivalu. Kulta-
valutekniikka. 
(2201) 

Kipsimallit. Jälj.lu­
sikat. Kaaviot. 
Artikulaattori ja 
sen käyttö. Levyn 
vahaus ja muotoi­
lu. 
Akryylityö ja pro­
teesin viimeistely. 
Yksinkertaisem­
mat levyproteesi-
korjaukset. 
(4301) 

Vaativammat le- Käytännön 
vyproteesikor- työskentelyä, 
jaukset. (n. 1300 f) 
Kruunutapit. 
Hetat ja kappa. 
Kruunu- ja siltajäl-
jennösten kipsiva­
lu. 
Kultavalutekniik-
ka. 
(114t) 

LEVY-
PROTEESI-
OPPII 

Kp ja kp/kp ham­
masasettelu. Op 
hammasasettelu. 
Taivutetut lanka-
pinteet ja kantavat 
tuet. Op-levyn re­
dusointi. 
(195 t) 

Kp hammasaset­
telu. 
Op hammasaset-
te u. 
1 -haarainen tai­
vutettu lankapin-
ne. 
(123 t) 

Kp/kp hammas- Käytännön 
asettelu. työskentelyä. 
Op hammasaset- (n. 2001) 
telu. 
Taivutetut lanka-
pinteet ja kantavat 
tuet. Op-levyn re­
dusointi. 
(3281) 

MUUT AINEET 
JA TYÖT 

(601) (631) (621) (n.2G0t) 
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Taulukko 2 

Aikasuoralle pantuna näyttää kaksivuotinen peruskoulutus seuraavalta: 

1. vuos i 2.vuosi 
koulujakso oppisopimusjakso 

kuukausien lukumäärä 
1 2 3 4 5 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 

1. lukukausi 2. lukukausi 

K 
vuoden mittaiseen oppisopimusjak-
soon sisältyy kolmen viikon pitui-
kurssi (K) opistolla. 

tässä oppilasta mahdolli­
suuksiensa mukaan ja 
opisto toivookin, että ham­
maslaboratoriot, jotka ha­
luavat ottaa harjoittelijan 
tai oppisopimusoppilaan 
koulutukseen, ilmoittaisi­
vat siitä opistolle kuten ai­
kaisemminkin. 

Lopuksi totean, että 

hammaslaborantti on i l ­
meisen varmasti tullut 
jäädäkseen sillä syyt, jotka 
ovat johtaneet hammasla-
boranttikoulutuksen aloitta­
miseen ovat selkeät ja pai­
navat. Jotta hammaslabo-
ranttikoulutuksesta olisi 
alalle se höyty, mitä sillä 
ajetaan takaa, olisi ensiar­

voisen tärkeätä työllistää 
hammaslaborantit ja pi­
dättäytyä ulkopuolisen 
työvoiman palkkaamises­
ta niin houkuttelevaa kuin 
se tietyissä tilanteissa on­
kin. 

Erkki Puro 

Hammaslaboratorioliitto ry tiedottaa 

Hammaslaboratorioliitto 
ry:n vuosikokous Tampe­
reella 5.2.1983 
Hammaslaboratorioliitto 
ry:n vuosikokouksessa 
Tampereella Hotelli Ro­
sendahlissa oli edustettu­
na 44 jäsenlaboratoriota. 

Ennen varsinaista vuo­
sikokousta esitelmöi koulu­
tustarkastaja Seppo Pasa­

nen hammaslaboranttien 
oppisopimuskoulutuk­
sesta ja toiminnanjohtaja 
Tapio Vasara hammasla­
boratorioiden kustannus-
rakennetutkimuksesta. 
Kokouksessa käsiteltiin 
myös 1.3.1983 voimaan tu­
leva uusi ohjehinnasto. 

Hammaslaboratorioliitto 
ry:n puheenjohtajana jat­

kaa edelleen hammas-
teknikkomestari Lars 
Nordberg. Muina johto­
kunnan jäseninä toimivat 
Esko Ahonen, Pekka Juu-
rikko, MarkJcu Järvinen, 
Anssi Leppäkumpu, Jorma 
Päivinen, Lauri IToine, 
Antti Ruponen ja Kosti Uu­
sitalo. 
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Hammaslaboratorioliitto.. 

Hammaslaboratorioliitto 
ry:n uusi ohjehinnasto 
Hammaslaboratorioliitto 
ry:n uusi ohjehinnasto on 
tullut voimaan 1.3.1983. 
Ohjehinnastoa on korotet­
tu aikaisempaan hinnas­
toon verrattuna 3 %:lla, 
minkä lisäksi levyprotee­

sien tuntiveloitushintaa on 
nostettu 5 mk:lla. Tavan­
omaisten töiden uusi tunti-
veloitushinta on 99 mk ja 
vaativien töiden uusi tunti-
veloitushinta on 110 mk. 
Levyproteesien tuntiveloi-
tushinta on 5 mk tavan­
omaisia töitä alempi. 

Saksan matka 
Hammaslaboratorioliitto 
järjestää matkan Munche-
niin 11.—14.5.1983. Mat­
kalle on varattu yhteensä 
30 paikkaa, joista kaksi tai 
kolme saattaa olla vielä 
vapaana lehden ilmes­
tyessä. 

Asiaa liikevaihtoverosta 

Saako hammasteknikko 
tehdä hankkimistaan ko­
neista ja työkaluista liike­
vaihtoverolain tarkoitta­
man tuotannollisia kone­
ja laiteinvestointeja koske­
van vähennyksen? 

Asiaa koskeva säännös 
sisältyy nykyisin pysyväk­
si säädettyyn lakiin eräitä 
tuotannollisia investointe­
ja koskevista poikkeuksista 
liikevaihtoverolakiin (jäl­
jempänä Poikkeuslaki). 
Toistan ensin poikkeuslain 
4 §:n sellaisenaan. "Tava­
roiden valmistustoimintaa 
harjoittava verovelvolli­
nen saa vähentää 80/100 
välittömästi tässä toimin­
nassa käytettäviksi hank-
kimiensa tai itse maahan 
tuomiensa koneiden, lait­
teiden ja työkalujen sekä 
niiden osien samoin kuin 
niiden hankinnan yhtey­
dessä suoritettavien verol­
listen asennustöiden osto­
hinnoista, tai jos verovel­
vollinen on itse valmista­

nut mainitut tavarat, 
80/100 liikevaihtoverolain 
17 §:n 1. momentin mukai­
sesta myynnin verotusar­
voon luettavasta määräs­
tä." 

Ylimääräisen osto-
vähennyksen saa tehdä 
vain tavaroiden valmis­
tustoimintaa harjoittava 
liikevaihtoverovelvoi-
linen. Vähennysoikeuden 
ulkopuolelle jäävät siten 
muutos-, puhdistus-, kor­
jaus-, kunnostamis- ja 
asentamistöitä tekevät työ­
liikkeet. Mielestäni ham­
mastekninen ala, esim. 
hammasproteesien val­
mistaminen on kiistatta 
lain tarkoittamaa tavaroi­
den valmistustoimintaa. 
Kysymys ei tosin ole ollut 
liikevaihtovero-oikeuden 
tai korkeimman hallinto-
oikeuden tutkittavana. Ai­
van varman vastauksen 
antaminen on siten mah­
dotonta. Olen keskustellut 
asiasta Helsingin liike-

vaihtoverotoimiston kol-
leegion jäsenten kanssa 
epävirallisesti ja he olivat 
yksimielisesti asiasta sa­
maa mieltä kanssani. 

Veronhuojennus koskee 
sellaisia, myös käytettynä 
hankittuja koneita, laittei­
ta, työkaluja sekä niiden 
osia, jotka verovelvollinen 
hankkii käytettäväksi välit­
tömästi tavaroiden valmis­
tustoiminnassa. Koneita, 
laitteita ja työkaluja voi­
daan katsoa käytettävän 
välittömästi valmistustoi­
minnassa, jos valmistus­
toiminnan aikaansaami­
nen on ilman niitä mahdo­
tonta tai jos ne ovat tar­
peen valmistustoiminnan 
jatkuvuudelle esim. siitä 
syystä, että ilman niitä val­
mistustoiminnan harjoitta­
ja ei voi suorittaa tarvitta­
via koneiden ja laitteiden 
huolto- ja korjaustöitä. 
Vähennysoikeuden piiriin 
eivät sitä vastoin kuulu 
esim. raaka-aineiden 
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hankkimisessa käytettävät 
hyödykkeet. Veronhuo­
jennus ei myöskään koske 
niitä koneita ja laitteita, jot­
ka tosin ovat tarpeellisia 
valmistustoiminnassa, 
mutta jotka ovat sillä ta­
voin rakennukseen liitty­
viä, että niitä on pidettävä 
rakennuksen ainesosina 
tai sen tarpeistoesineinä. 
Edellä tarkoitetut vähen­
nykset saadaan tehdä siltä 
kalenterikuukaudelta, 
jonka aikana vähennyk-

Hammasteknikkopäivät 18-19.3.1983 
Hammasteknikkopäivät Hammasteknikkopäivät 
Perjantai 18.3. Lauantai 19.3. 
Finlandiatalo 
Kamarimusiikkisali Hotelli Inter-Continental Ball-room 
klo klo Keramiasymposium 
13.00 Avaussanat 9.00 Avaussanat 

Hammasteknikoiden koulutustoimi­ HT Lars Nordberg 
kunnan puh.joht. Lars Nordberg 

HT Lars Nordberg 

9.15 Hammaskeraamiset massat 
13.10 Avajaisesitelmö HT Jorma Päivinen 

Aikuishammashuolto tienhaarassa 
prof. Ilkka Paunio 9.45 Hammaskeraamisten massojen väri­
Helsingin yliopisto sävyt 

HT Matti Savolainen 
Luennot: Tauko 
13.45 Purennan rekisteröinti mallille 

prof. Kalervo K. Koivumaa 10.40 Maalivärit ja niiden käyttötekniikka 
HT Anssi Leppäkumpu 

14.15 Peittoproteesit 
HT Anssi Leppäkumpu 

HLL Lars Sjövall 11.00 Posliinipurupinta 
HT Esko Ahonen 

14.45 Hammasasettelun mahdollisuudet 
HT Kalevi Ilkka 11.30 Korjausmahdollisuudet keramiassa 
Vanhat hammastekniikassa: HT Matti Taiminen 

15.15 — hammastekniset vahat 
HTLeifVVallen 12.00 Päätössanat 

HT Lars Nordberg 
15.45 — vahaustekniikkaa kruunu-ja silta-

HT Lars Nordberg 

protetiikassa 12.30 Lounas 
HT Matti Taiminen 

13.30 Suomen Hammasteknikkojen keskusliitto 
16.15 — vahaustekniikka levyprotetiikassa ry:n varsinainen liittokokous 

HT Jussi Koskenkorva Kokoukseen voivat osallistua kaikki jäsen­
järjestöjen jäsenet. Päätösvaltaa köyttävät 
kuitenkin ainoastaan kokousvaltuutetut. 
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seen oikeutettua on tälle 
toimitetusta tavarasta tai 
tehdystä asennustyöstä 
veloitettu tai maahantuotu 
tavara on tullattu taikka 
verovelvollisen itse val­
mistaman tavaran arvo on 
luettu myynnin verotusar­
voon. 

Kun edellä on todettu et­
tä koneet ja työkalut yms. 
ovat vähennyskelpoisia, 
on varmaa, että monelta 
ammatinharjoittajalta on 

jäänyt ostovähennysoi-
keus käyttämättä. Asiassa 
kannattaakin ottaa yhteys 
kirjanpitäjään, joka käy 
läpi kolmen edellisen vuo­
den ostotositteet. Peruste-
valitusaika on nimittäin 
kolme vuotta. Valtiolta on 
täten saatavissa yli­
määräinen "veronpalau­
tus". 

Lakimies 
Erkki Skyttä 

Pienteollisuuden 
Keskusliitto 



Sydän-Suomen kansanterveystyön kuntainliitossa julistetaan haettavaksi 30.3.1983 
klo 12.00 mennessä 

HAMMASTEKNIKON VIRKA Y 24—26/11 pl 
Virkaan valittavalta vaaditaan hammasteknikon tutkinto. 
Virka on kunnallisen yleisen virkaehtosopimuksen sekä kuntainliiton ohje- ja johto­
sääntöjen alainen. Eläke-edut määräytyvät Kunnallisen eläkelaitoksen II vaihtoeh­
don mukaisesti. 
Hakemukset virka-, opinto- ja työtodistuksineen osoitetaan terveyslautakunnalle os. 
Haapasaarentie 18, 44500 Viitasaari. 
Valitun on ennen viran vastaanottamista esitettävä hyväksyttävä lääkärintodistus 
terveydentilastaan. 
Hammasteknikon toimitilat ovat Viitasaarella. Kuntainliitossa on seitsemän hammas­
lääkäriä. 
Lisätietoja virasta antaa vastaava hammaslääkäri Manu Hulkko, puh. 944-85326. 
Viitasaarella 28.2.1983 

TERVEYSLAUTAKUNTA 

KUTSU KANSALAISPÄIVÄLLISILLE 
Kutsumme Teidät kansa-
laispäivällisille, jotka Hel­
singin Hammas Seura r.y. 
järjestää Valtion Ham­
masteknikko-opiston reh­
tori HLL Erkki Puron sekä 
yliopettaja HTM Anders 
Blom'in kunniaksi. 
Tilaisuus pidetään Kulo­
saaren Casinolla, 23. päi­
vänä huhtikuuta 1983, klo 
19.00. 
Tilatkaa illalliskortit (mk 
255), joko Anna-Leena Ah­
to, puhelin 404834 tai Keijo 
Polon, puhelin 483931. 

Voitte myös suorittaa illa-
liskortin maksun suoraan 
seuran tilille SYP-Hki-Ho-
kaniemi, n:o 206520-36982 

(Huom. maksajan tarkka 
nimi ja osoite). 
Kaikki maksut on oltava 
perillä 10.4.1983 mennes­
sä. 
HELSINGIN HAMMAS 
SEURA r.y. 

Hallitus 
Asu: 
Tumma puku 
Menu: 
Suomalainen lohikeitto 
Poronpaistia Gran Venuer 
jääkarpaloita kuumalla ki-
nuski kastikkeella 
Cole avec 
Juhlapuhuja: 
L. Nordberg 
Ohjelmaa: 
Tanssia 

Kultatöihin, ja levyprotee­
sien tekoon tottunut ham­
masteknikko saa työpai­
kan Tampereelta. 
Asunto varattuna. Tiedus­
telut: Puh. 931-29666 / Han­
nu Leppäkorpi. 

Hammaslaborantti tai 
hammasteknikko saa työ­
paikan. Tied. Hammasla­
boratorio Pauli Nurmi Ky, 
Puistokatu 6 Vammala 
puh. 932-2632, kotiin 932-
41621. 

Vastaanoton lopettamisen 
johdostamyydään ham­
maslääkärin koneet ja 
työvälineet. 
Unit ja moottorituoli v:lta 
1957. Tiedust. Marja Kuk­
konen, puh. 90-337741. 

2 HAMMASTEKNIKKOA, 
saksalainen aviopari, suo-
menkielentaitoinen hakee 
työpaikkaa. 
Kokemusta kaikilla aloilla. 
Tiedustelut: Eeva Taurio, 
TTneodor-Heuss-Str. 30, 7141 
Murr, W-Germany. Puh. 
990497144-24108 (soitan ta­
kaisin) 

Nyt on Sinun vuorosi tehdä TARJOUS. Depo on 
antanut huutokaupalla myytäväksi tavaraa kokouk­
sessanne 19.3.1983 klo 12.00 Intercontinentalin 
Ball Roomissa. Osa tuotosta tulee koulutustoimi­
kunnallenne. 
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ERIKOISHÄMMASTEKNIKKOKURSSIT 
Syyslukukaudella 1983 ja 
Kevätlukukaudella 1984 

Valtion hammasteknikko-opisto toimeenpanee syyslukukaudella 1983 
ja kevätlukukaudella 1984 hammasteknikon toimen harjoittamisesta 
annetun lain tarkoittamat erikoishammasteknikkokurssit. 
Kursseille ovat oikeutetut hakemaan: 

— oppisopimusteitse valmistuneet hammasteknikot, jotka ovat 
toimineet vähintään 10 vuotta hammasteknikon ammatissa. Niiden 
hakijoiden, jotka eivät ole suorittaneet keskikoulun oppimäärää, 
tulee suorittaa keskikoulun oppimäärään kuuluvat tysiikEa, kemia 
ja terveysoppi valtion nuoremman lehtorin pätevyyden omaavalle 
opettajalle. 
— hammasteknikko-opistosta valmistuneet hammasteknikot, jotka 
ovat toimineet vähintään 5 vuotta hammasteknikon ammatissa. 

HAKEMUSLOMAKKEITA (joiden yhteyteen ei liitetä mitään todistuk­
sia) saa hakea opiston kansliasta (helsinkiläiset) tai tilata virka-aikana, 
puh. 90-718122. 
Hakemuslomake tulee täytettynä lähettää huhtikuun 18 päivään 1983 
klo 12.00 mennessä osoitteella: Valtion hammasteknikko-opisto, Alek­
sis Kivenkatu 5, 0G500 Helsinki 50 (ei kirjattuna). 

Erkki Puro 
rehtori 

Erikoishammasteknikkokurssilta jouluna -82 valmistuneet 
Henkilöt kuvassa takarivissö vasemmalta: Aarne Leinonen, Juhani Eronen, Simo Tamminen, Tapani 
Lyyvuo, Esa Ala-Kanto, Kalervo Kakko, Irene Leppökorpi. Eturivissö vasemmalta: Rauno Arminen, 
Hemmo Kurunmöki, Esa Ontero, Anneli Porali ja Eero Siikanen. 
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Kokonaisprotetiikkaa 

Olen niitä miehiä joita 60-
luvun alkupuolella Alppi-
kadulla leivottiin nikka­
reiksi. Kun sitten valmiina 
töihin tällättiin, niin oli se 
"niin maan perusteelli­
sen" viksua pääs tä äher-
tämään pitkää kultasiltaa. 
Ja attachementtejakin ran­
kojen kylkiin pruuvattiin -
tähtisilmät. 

Vaan Siikalan Lasse — 
silloinen hammaslääkäri-
työnantajani jota vieläkin 
kunnioitan yli kaiken oppi-
isänäni ja ystävänäni — 
niin Lasse aina sanoi, että 
kokoproteesi se on protetii-
kan pottumaisin kapine ja 
ankarasti vaateliain hom­
ma. Ja me nikkarit viisaina 
hymyiltiin - tähtisilmät. 

Siihen aikaan kokopro-
tetiikastakin keskusteltiin: 
oli kompressiokoulukun-
taa ja mukosiilimiehiä. Jäl­
jennettiin stenssistä hydro-
koUoidiin ja akryyliham-
massotaa käytiin kaikin 
voimin. Porpo kävi kursse­
ja ja laineet löivät nikka­
rinkin rannalle. Vaan poti­
laasta ei näkynyt edes ha­
meen helmaa. Se oli tek­
niikkaa se. 

Kun sitten syntyi EHT-
ammattikunta ruvettiin to­
sissaan tappelemaan kop-
puroista. Kannettiin kau­
naa, tehtiin listoja ja vis-
keltiin kirveitä. Kaikki sorsi 
toisiaan ja pidettiin myk­
käkoulua. Ei käynyt EHT:n 
kipsipöydälle e n ä ä tiedon 

laineet eikä oppia totisesti 
tupattu paremmista pii­
reistä. Kateellisina vahti­
vat tiedon jyviään. Näin oli 
silloin — ja potilas unohtui. 

Vuosia on kulunut ja 
vasta nyt kun takanani on 
kultasiltoja kapallinen ja 
rankoja hatullinen huo­
maan palanneeni siihen 
protetiikan pottumaisim-
paan — kokoproteesiin. 

Mutta nyt se on toki koko­
naisprotetiikkaa sillä sii­
hen kuuluu potilaskin. On­
neksi näyttävät jo kivikir­
veetkin hautautuneen ja 
vain jokunen vanhempi 
sotaratsu enää roikkuu 60-
luvun tunnelmissa. Kai­
ken tämän keskellä muun 
maailman meno ja mei­
ninki ikäänkuin sotkeutui 
säilien sähinään. Ei näytä 
minullekaan enää pomo 
kehitystä jästiin jauhavan. 
Pitänee ruveta itse laineh­
timaan. 

Tämän päivän haastee­
na voidaankin pitää erl­
koishammasteknikoiden 
lisäkoulutustarpeen ajan­
mukaistamista. Tarvetta­
kin näyttää olevan sillä vii­
me vuosien potilaskäsitte-
lyyn keskittyneet luennot 
ovat saaneet vankan kuu­
lijakunnan. Onhan jokai­
silla kevätluentopäivillä 
ollut runsaat sata osanot­
tajaa. (30 % ammattikun­
nasta osoittaa melkoista 
aktiviteettia) 

Kevään -83 päätapahtu­

ma on Turussa. Sen tee­
mana on ikääntymiseen 
liittyvät kokoproteesihoi-
dolliset ongelmat. Järjes­
täjänä toimivan EHO- (Erl­
koishammasteknikoiden 
Opinto-) toimikunnan mie­
liä on myös kiehtonut edul­
listen tietokoneiden suo­
mat mahdollisuudet am­
matissamme. Viimekäden 
esittelyn titaaniruuvi- imp­
lantaatista hoitokeinona 
toivottomissa alaleuoissa 
saamme Turun Hammas-
klinikan tietopaketista. Kli­
nikka on muutenkin hie­
nosti vastannut tiedollisen 
janomme tyydyttämises­
tä. 

Aikaansa seuraava EHT 
ei voi olla kirkassilmäinen 
nikkari joka näkee protetii­
kan vain kasana sääntöjä, 
karborundumia ja poslii­
nin pölyä sillä totisesti ta­
kanamme seisoo jo tuke­
vasti potilas. Emme ole 
enää niitä jotka viisaasti 
hymyilevät Kp/Kp:He. Am­
matillisen kokemuksen ol­
lessa jo tässä vaihteessa, 
uskallamme olla paljon 
tyhmempiä ja tietoisina 
vastuustamme joudumme 
ponnistelemaan yhdessä 
lisäkoulutuksemme elvyt­
tämiseksi. 

Mennään kaikki ainakin 
Turkuun sillä koko per­
heen kevätväsymyksen 
katkaisuhoito tapahtuu 
15—16 p:nä huhtikuuta 
Rantasipi Turussa. 

Tapsa 

28 

ERIKOISHAMMASTEKNIKOIDEN 
KEVÄTLUENTOPÄIVÄT TURUSSA 
15_16.4.-83 

Teema Geriatria kokoprotetiikassa. 
OHJELMASSA 

Tri Veijo Lassila: 

Ikääntyvän ihmisen proteesihoidolliset ongelmat. 

MII Matti Salonen: Leukaniveldysfunktiopotilas. 
Prof. K. Koivumaa, prof. E. Oksala: 
Implantaatit vaikeasti hoidettavan alalaleuan apuna. 
Ins. Timo Lehtiö: 
Tietokoneestako Eht:n yksityissihteeri. 
Yhä halvempien tietokoneiden mahdollisuudet 
kortiston hoidossa, kirjanpidossa jne. 
Vt Tapio Vasara: Ammatin harjoittajasta osakkaaksi 

MUUTA OHJELMAA TURUSSA 
Kiertoajelu perheen jäsenille. 
Mm. tutustuminen Turun Linnaan. 
Merikutsuu näyttely veneilijöille. 
Moskovan Jääbaletti: 50 paikkaa on varattu. 
Näyttely: Hammastarvikealan liikkeet järjestävät aulassa tuote-
esittelyn. 

ILMOITTAUTUMINEN 
Luennot: 
Eht- liiton jäsenet 210:- Liittoon kuulumattomat 310:-. 
Opiston oppilaat 110:-. Ilmoittautuminen 25.3. 
mennessä tilille HOP H:KI PASILA, 
EHO-toimikunta 304450—11909. 

HUOM: Vain esittämällä maksukuitin saat pääsylipun ja ohjelman 
jossa luentojen esittely. 
Majoitus ja ruokailu: RANTASIPI TURKU Pispalantie 7. Puh. 921/37 
6111/Myyntipalvelu Leena Lappi. 

Jääbaletti: Varaukset 25.3. mennessä puh. 924/15430. 



Squash'hin erikois. 
Suomen Hammasteknikko­
jen Liiton Squashin eri-
koiskilpailut, ORIOLA-
cup pidettiin Kouvolassa 
23.I0.-82. 

Kilpailu oli avoin kaikil­
le hammasalan ihmisille, 
onneksi kaikki eivät osa-
listuneet. 

Liekö sana 'erikoiskil-
pailu' peloittanut osan 
porukkaa j äämään ko­
tiin. Sanalla tarkoitettiin 
lähinnä sitä että kilpail­
tiin vain lajissa nimeltä 
Squash, mutta sitä sitten 
kaikille sopivissa sarjois­
sa. 

la Kouvolassa Squas-
hattiin, yleisessä sarjassa 
oli osanottajia 12, kilpai-
lutoimikunnalla oli mitä 
helpoin työ arpoa poruk­
kaa neljään ryhmään, 
maila käteen ja kentälle. 

Kaikki varteenotettavat 
mestariehtokkaat oli pai­
kalla, oikeastaan vain 
Kerttulan Olli puuttui. 

Ryhmä kakkoseen ar-
X I heitti kolme kovaa, 
ärvisen Markun, Vasa­

ran Tapion ja Asposalon 
Karin, ryhmässä käytiin­
kin alkukierroksen kiih-
keimmät ottelut, arpa 
tuo, arpa vie. 

Harrastelijoiden sarjas­
sa pelasi neljä osanotta­
jaa, nuorten sarjaan us­
kaltautui vain Sanin Toi­
mi, hän pelasikin harras­
telijoiden kanssa viidente­
nä. 

Naisten sarjassa pelasi 
5 squashitarta ja kaikki 
oli tietenkin mestariehtok-
kaita. 

Kilpailu vietiin läpi yh-
de päivän aikana, koska 
kaikki sijat ratkaistiin tuli 
kaikille vähintään neljä 

ottelua, useimmille viisi!! 
melkoinen urakka. Mutta 
homma pyörii kiitos Ori-
olan joka oli varannut 
kenttiä runsaasti. 

Ja kun ilta koitti ja 44 
ottelua oli suoritettu oli 
tuloslista valmis. Palkin­
not päätettiin jakaa heti, 
koska edessä olevan i l ­
lan ja myöhään yönkin 
aikana tultaisiin jokainen 
erä ja let' pelaamaan uu­
delleen, ja sunnuntaiaa­
muna ei kukaan enää 
olisi varma kuka olikaan 
todellinen voittaja. 

Mutta lauantaina tiedet-
tin että Kouvolan Kari 
Asposalo ei ollut vieras­
korea vaan vei yleisen 
sarjan mestaruuden, 
naisten sarjan voiton vei 
Raili Kiviluoto, harrasteli­
joiden ykkönen oli Laak­
son Pena, juniorien sar­
jassa palkittiin Tomi Sani 
ainoana osanottajana. 
Onnittelut. 

Koko Squash porukka 
kiittää Oiiolaa, joka mah­
dollisti koko Squash-
tapahtuman. 

mukana olleena Rami 
Tulokset 
YLEINEN 
ensimmäinen kierros 
Ryhmä I 
Matti Nyman -
Pekka Koivisto 2-0 
Nyman - Murtomäki Pertti 2-0 
Koivisto - Murtomäki 2-0 
jatkoon Nyman, Koivisto 
Ryhmä 2 
Markku Järvinen - Tapio 
Vasara 2-1 
Järvinen - Kari Asposalo 1-2 
Asposalo - Vasara 2-0 
jatkoon Asposalo, Järvinen 
Ryhmä 3 
Timo Heinänen -
Erkki Jouhki 2-0 
Heinänen -
Raimo Packalen 2-0 
Jouhki - Packalen 0-2 
jatkoon Heinänen, Packalen 

Ryhmä 4 
Kosti Uusitalo - Tapani 
Vainionpää 2-0 
Uusitalo - Olli Heinonen 2-0 
Vainionpää - Heinonen 2-0 
jatkoon Uusitalo, Vainionpää 
toinen kierros 
Nyman - Järvinen 2-0 
Uusitalo-Packalen ^ 2-0 
Asposalo - Koivisto 2-0 
Heinänen - Vanionpää 2-0 
voittajat semifinaaleihin, hävin­
neet ottelemaan sijoista 5-8 
Ottelut sijoista 5-8 
Järvinen - Koivisto 2-0 
Järvinen - Packalen 2-0 
Packalen - Vainionpää 2-1 
Vainionpää - Koivisto 2-0 
Semifinaalit 
Nyman - Asposalo 1-3 (4-9, 
4-9, 9-3, 7-9) 
Heinänen - Uusitalo 0-3 (5-9, 
2-9, 6-9) 
Pronssiottelu 
Nyman - Heinänen 0-3 (8-10, 
4-9, 0-9) 
Finaali 
Uusitalo - Asposalo 1-3 (9-1, 
4-9, 6-9, 2-9) 
Lopputulokset: 
I Kari Asposalo 2 Kosti Uusitalo 
3 Timo Heinänen 4 Nyman 5 
Järvinen 6 Packalen 7 Vainion­
p ä ä 8 Koivisto. Sijoilla 9-12 Va­
sara, Murtomäki, Jouhki, Heino­
nen. 
Naiset 
Raili Kiviluoto -
Riitta Uusitalo 2-0 
Raija Nyman -
Riitta Jouhki 0-2 
Kiviluoto-Jouhki 2-0 
Nyman - Uusitalo 2-1 
Uusitalo - Jouhki 0-2 
Kiviluoto - Nyman 2-0 
I Raili Kiviluoto 2 Riitta Jouhki 3 
Raija Nyman 4 Riitta Uusitalo 
Harrastajat 
Juhoni Karila - Kai Sani 3-1 
Kai Sani-Pekka Mölsä 0-3 
Mölsä-Karila 3-0 
Karila - Pentti Laakso 0-3 
Karila - Tomi Sani 3-2 
Kai Sani - Laakso 0-3 
Laakso - Tomi Sani 3-0 
Tomi Sani - Mölsä 2-3 
Kai Sani - Tomi Sani 3-0 
Laakso - Mölsä 3-0 
I Pentti Laakso 2 Pekka Mölsä 
3 Juhani Karila 
Juniorit 
I Sani Tomi pelasi harrastajien 
kanssa. 
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Hammashuoltokomitea on jättänyt mietintönsä 

Asiantuntijajäsen 
Kalevi Ilkka 

Aikuisväestön hammas­
huoltokomitea luovutti 
mietintönsä sos- ja ter­
veysministeri Vappu Tai­
paleelle 18.2.-82. 

Oliko mietintö valmis? 
Siitä voidaan olla monta 
mieltä. Useampaakin 
kuin mietinnössä allekir­
joitetut eriävät mielipi­
teet. Kaikilla ei ollut tilai­
suutta osoittaa mieltään 
eriävällä mielipiteellä. 
Voiko yleensäkään näin 
monia eri intressipiirejä 
edustava joukko olla yksi­
mielinen? 

Runsaan vuoden asian­
tuntijajäsenenä komiteas­
sa istuneena en voi olla 
muuta kuin pettynyt lo­
pulliseen tulokseen. Pu­
huttaessa hammasteknik-
kokunnan asemasta, ko­
miteassa korostettiin ai­
na, että komitea ei ole 
edunvolvontapaikko, mut­
ta mitäpä se oli muuta­
kaan, kun itse asiaan 
päästiin. 

Ammattikuntaamme 
luonnollisesti kiinnostaa 
tulevaisuutemme mietin­
nön mukaan. Odotuksia 
luonnollisesti on, koska 
on kysymys aikuisväes­
tön hampaiden hoitami­
seen kohdistuvasta sub­
ventioista. Lisäksi tutki­
mukset osoittavat, että 
hoidon tarve on suuri. 
Seuraavassa otteita mie­
tinnöstä kannaltamme 
tärkeistä asioista. 

Hammashuoltokomitean 
miet intöä 1983:16 voi ostaa 
Valtion painatuskeskukses­
ta hintaan noin 35 mk. Puh 
90-539011. 

Hammasteknikot 
aikuishammashuoUon 
organisaatiossa 
Subventoituja yksityisiä 
oikuispolveluja tuottavat 
ne hammaslääkärit ja eri­
koishammasteknikot sekä 
muut hammasteknikot, 
jotka terveyslautakunnal­
le osoitetussa ilmoitukses­
sa ovat sitoutuneet nou­
dattamaan valtakunnalli­
sen suunnitelman tavoit­
teita ja terveysvirano­
maisten antamia aikuis-
hammashuoltoa koskevia 
ohjeita ja määräyksiä. 
Kg. hammaslääkärit ja 
erikoishammasteknikot se­
kä muut hammasteknikot 
toimittavat Kansaneläke­
laitokselle todistuksen 
em. sitoumuksesta. Kan­
saneläkelaitos ja palvelu­
jen tuottajat (yksittäiset 
sopimushammaslääkärit, 
yksittäiset sopimuserikois-
hammasteknikot, terveys­
keskusta ylläpitävät kun­
tainliitot) tekevät sopimuk­
sen hammashuoltopalve­
lujen korvaamisen liitty­
vistä järjestelyistä. 

Valtakunnallisen 
hammashuollon 
neuvottelukunnan 
tehtävät ja kokoonpano 

Komitea esittää, että sosi­
aali- ja terveysministeriö 
asettaisi hammashuollon 

neuvottelukunnan, jonka 
tehtävänä olisi 
- toimia yhdyssiteenä ja 

neuvottelevana elime­
nä viranomaisten ja 
hammashuoltopalvelu­
ja tuottavien ja rahoit­
tavien tahojen edusta­
jien kesken 

- toimia lausunnonanta­
jana mm. käsiteltäessä 
terveydenhuollon valta­
kunnallisia • suunnitel­
mia 

- käsitellä voimavarojen 
suuntaamiskysymyksiä 
mm. mahdo lisien sopi-
mushammaslääkäritoi-
mintaa koskevien rojoi-
tuspäätösten osalta 

- tehdä esityksiä ja aloit­
teita hammashuollon 
kehittämiseksi. 

Neuvottelukunnassa tulisi 
olla edustettuna mm. so­
siaali- ja terveysminis­
teriö, valtiovarainministe­
riö, lääkintöhallitus. Kan­
saneläkelaitos, kuntien 
keskusjärjestöt ja ham­
mashuollon ammattijär­
jestöt. 

Sopimus-
hammaslääkäriksi 
ryhtyminen 

Saatuaan tiedot hammas-
läökäritoiminnan edelly­
tyksistä terveyskeskuksen 
toimialueella hammaslää­
käri ilmoittaa terveyslau­
takunnalle sopimusham-
maslääkäritoiminnan 
aloittamisesta terveyskes­
kuksen alueella. Tämä i l ­
moitus, joka samalla on 
sitoumus hammashuolto­
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palvelujen antamisesta si­
sältää: 

- tiedot hammaslääkärin 
toimipaikasta ja arvion 
hammaslääkärin toi­
minnan vuotuisesta ka­
pasiteetista sekä tarjot­
tavien palvelujen lä­
himmän määrittelyn 
(perushoito-, erikoishoi-
topalvelut), minkä l i ­
säksi hammaslääkäri 
sitoutuu 

- toimimaan hammas­
huoltoa ohjaavien val­
takunnallisten suunni­
telmien, tavoitteiden ja 
toimintaperiaatteiden 
sekä terveysvirano­
maisten ohjeiden jo 
määräysten mukaisesti 

- huolehtimaan hoita­
miensa potilaiden 
määräaikaistarkastuk­
siin kutsumisesta 

- osallistumaan hammas­
huollon päivystysjärjes-
telyihin 

- osallistumaan kunnan/ 
kuntainliiton tai läänin­
hallituksen toimesta 
järjestettyihin alueen 
hammaslääkäreille tar­
koitettuihin neuvottelu­
ja koulutustilaisuuksiin 

- tuottamaan suunnitte­
lun perustaksi tarvitta­
vat tiedot 

Sopimushammaslääkärin 
tulee laatia toiminnas­
taan vuosittain toiminta­
kertomus. Sopimustoimin­
nan korvausjörjestelyihm 
liittyvä Kansaneläkelaitok­
sen tietojärjestelmä luo­
daan sellaiseksi, että se 
tuottaa näissä toiminta­
kertomuksissa tarvittavat 
tiedot. 

Terveyslautakunta an­
taa hammaslääkärille to­
distuksen em. ilmoituk­
sen vastaanottamisesta, 
mikäli terveyskeskuksen 
aluetta ei ole julistettu so-
pimushammaslääkäritoi-
minnan rajoitusalueeksi. 
Hammaslääkäri toimittaa 
tämän todistuksen Kansa­
neläkelaitokselle. Kansa­
neläkelaitos tekee ham­
maslääkärin kanssa sopi­
muksen (puitesopimuksen 
pohjalta) korvauksiin liit­
tyvistä järjestelyistä. Vas­
taavaa menettelyä nou­
datetaan erikoishammas­
teknikkojen ja muiden 
yksityisten palvelujen 
tuottajien osalta. 

Erikoishammasteknikko-
organisaatio 
Kokoproteeseja potilaille 
tekevät erikoishammastek­
nikot toimivat kaikki yksi­
tyisinä ammatinharjoittaji­
na. Yhtään virkaa tai 
tointa 81 ole perustettu, 
jossa erikoishammastek­
nikko toimisi terveyspal­
velujen tuottajana suo­
raan potilaille. 

Erikoishammasteknikko­
jen yhteistyö hammaslää­
käreiden kanssa on 
yleensä vähäistä. Am­
mattikunnat kokevat toi­
sensa paljolti kilpailijoi­
na, eivätkä toisiaan täy­
dentävinä organisaatioi­
na. 

Erikoishammasteknikon 
on pidettävä lääkintöhalli­
tuksen määräysten mu­
kaista kortistoa toimenpi­
teistään. Mitään tilastoin­
tia tai kortistotietojn ke­

räämistä ei lääkintöhalli­
tus ole suorittanut. Ainoa 
yhtenäinen tiedosto val­
vontaviranomaisilla on 
lääkintöhallituksen pitä­
mä osoitetiedosto. 

Lääkintöhallitus ja lä­
hinnä asianomainen lää­
ninlääkäri ovat erikois­
hammasteknikkojen toi­
men harjoittamista valvo­
vat viranomaiset. 

Erikoishammasteknikot 
sijoittuvat kysynnän ja 
tarjonnan mukaisesti ja 
luonnollisesti suurelta 
osin ammatinharjoittajan 
henkilökohtaisten syiden 
pohjalta. Mm. tästä syys­
tä johtuen erikoisham­
masteknikko-organisaatio 
toimii muusta hammas­
huollosta irrallisena ja sii­
tä puuttuu suunnitelmalli­
suus, eikä sitä ole kytket­
ty muuhun terveyden­
huoltoon. 
Erikoishammasteknikko-
organisaation 
kehittämistavoitteet 
Erikoishammasteknikko-
organisaatio tulee kytkeä 
osaksi aikuisten hammas­
huolto-organisaatiota. Ter­
veyskeskukset huolehtivat 
siltä, että niiden alueella 
erikoishammasteknikko-
palvelut mahdollisimman 
hyvm vastaavat hoidon 
kysyntää. 

Hampaaton väestönosa 
tulee saattaa järjestelmäl­
lisen hoidon piiriin ja 
myös tämä hammashuol­
to tulee toteuttaa suunni­
telmallisesti. Kokonaisval­
taisen hoitoperiaatteen to­
teutuminen edellyttää 
kiinteää yhteistyön luo-
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mistä erikoishammastek­
nikkojen ja hammaslää­
kärien välille. 

Jotta edellä mainitut ke­
hittämistavoitteet voisivat 
toteutua terveyskeskusten 
tulee ottaa suunnitelmis­
saan huomioon erikois-
hammasteknikkosektori. 
Tavoitteisiin päästään mm. 
perustamalla terveyskes­
kuksiin erikoishammas­
teknikon virkoja. Virkasek-
toria voidaan täydentää 
ottamalla sopimuserikois-
hammasteknikoiksi yksityi­
sinä ammatinharjoittajina 
toimivia erikoishammas­
teknikkoja. 

Ehdotus ratkaisumalliksi 
erikoishammasteknikko-
toimen liittämisestä 
aikuisten 
hammashuoltoon 
Yksityisinä ammatinhar­
joittajina toimivat erikois­
hammasteknikot otetaan 
kuten sopimushammas-
lääkäritkin subventoituja 
hammashuollon palvelu­
ja tuottavaksi ryhmäksi 
(sopimustoiminta). 

Llammashuollon suun­
nitelmallinen kehittämi­
nen ja järjestelmällisen 
hoidon toteutuminen edel­
lyttävät, että sopimuseri-
koishammasteknikot toimi­
vat hammashuolto-organi­
saation osana kaikilta so­
veltuvilta osilta samoin 
oikeuksin ja velvoittein 
kuin sopimushammaslää-
käritkin. 

Erikoishammasteknikko­
jen sopimustoiminnan 
suunnittelusta ja valvon­
nasta vastaavat samat vi­

ranomaiset kuin sopimus-
hammaslääkäreidenkin. 

Suun ja leukojen alu­
een sairauksien ja vam­
mojen diagnostiikka ja 
hoito edellyttävät koko­
naisvaltaista hoitoperiaa­
tetta. Tämä hoitoperiaate 
voidaan toteuttaa myös 
kokoproteesipotiloiden 
kohdalla lisäämällä eri­
koishammasteknikkojen 
ja hammaslääkärin yh­
teistyötä. Tämän yhteis­
työn tulisi toimia siten, et­
tä potilas ensin tarkastut­
taa ja hoidattaa suunsa 
hammaslääkärillä. Vasta 
saatuaan todistuksen 
hammaslääkäriltä voi po­
tilas teettää subvention 
piiriin kuuluvia proteetti-
sia toimenpiteitä erikois­
hammasteknikolla. 

Komitean ehdotus 
aikuishammashuoUon 
subvenioksi 
Terveyspoliittisesti sub­
ventiossa tulee asettaa 
pääpaino suun ja ham­
paiston tutkimukselle se­
kä suun sairauksien en­
naltaehkäiseville toimen­
piteille sekä kiinnitysku­
dossairauksien hoidolle. 
Näitä toimenpiteitä tulisi 
subventoida 80 %. Mui­
den toimenpiteiden, osal­
ta komitea pitää lopullise­
na tavoitteena 50 %:n 
subventiotason saavutta­
mista. Kun taloudelliset 
voimavarat eivät ilmeises­
ti salli lopullisen tavoit­
teen mukaisen subventi-
ojärjestelmän toteuttamis­
ta heti, komitea ehdot­
taa, että tavoitteeseen py­

rittäisiin vaiheittain sitä 
mukaa kuin voimavarat 
antavat myöten. Uudis­
tuksen alkuvaiheessa ko­
mitea ehdottaa muita toi­
menpiteitä, proteettisia 
toimenpiteitä lukuunotta­
matta, subventoitavan 40 
o / 
/ o . 

Proteettisista toimenpi­
teistä ehdotetaan subven­
toitavan irtoproteesien 
pohjauksia ja korjauksia 
80 % JO kokoproteesien 
valmistamista 40 %. Ko­
mitea ehdottaa kiinteiden 
proteesien ja osaprotee­
sin valmistuskustannus­
ten jättämistä taloudellis­
ten syiden vuoksi uudis­
tuksen alkuvaiheessa sub­
vention ulkopuolelle. 

Koska kiinteät proteesit 
ovat eräissä tapauksissa 
terveydellisesti tarkoituk­
senmukaisin ratkaisu, ko­
mitea katsoo, että myös 
ne tulisi asteittain saat­
taa subvention piiriin. 

Tämän lisäksi komitea 
ehdottaa sairauskulujen 
verovähennysoikeuden 
poistamista niiden poti­
laille aiheutuvien kustan­
nusten osalta, joita jo 
subventoidaan sairausva­
kuutuksesta tai verova­
roin. Tässä vaiheessa ve­
rovähennysoikeus jäisi 
hammashuollon osalta 
niihin hammasproteetti-
siin kustannuksiin, joita 
ei subventoida. Tällöin 
tulisi esim. nykyinen ve­
rovähennysoikeuden kat­
to säilyttää. Sitä mukaa 
kuin protetiikkaa aletaan 
subventoida, myös vero­
vähennysoikeus poistuu. 
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( x / o a x / j D j l 
Opaker-
Verbund-
System 

- täysin uusi tekniikka 
- estää raon syntymisen saumaan 
- värjäytyminen meteliin ja akryylifasetin välissä estyy 

6-värinen lajitelma 

OVS 
Opaker-
Verbund-
System 

a) Aikaansaa lujan sidoksen metallin ja akryylin välillä. 
b) Peittää metallin värin. 
Uudenlaisen OVS-teknIlkan mutkattomuus ja nopeus on merkittävä etu. Toistuvan polymerl-
solmlsen vuoksi el aikaisemmin voitu välttyä sauman rakoilulta ja siten värjäytymiltä. OVS-
teknllkalla sauman rakoilua el esiinny. Tätä tekniikkaa varten erityisesti kehitetty OVS-
Opaker mahdollistaa galvaanisesti aikaansaadun tinakerroksen avulla lujan ja pysyvän liitty­
män metallin ja akryylin välillä. 
Toimitusmuoto 
OVS-Opaker (Dentiini- ja kaulaopaker 19 Blodent-väriä) 10 ml ^ • 
Opaker-ohenne 10 ml, 100 ml , D C P ^ m ^ f ^ C I • 
OVS-neste 30 ml . A A t f h Ä ' * . W l l O • ' ^ 
OVS-hapeutusneste1000ml ^ äIOIS'"* ^ o l Ä U ^ ' eOVT '̂̂ -
OVS-6-värllajitelma O ^ , . jI / äTA»*'' '^ 
OVS-Opaker-lajltelmatäyd. l l l l K K v ^ r T a i A ^ * * 
OVS-koje 
100 kpl huopakärkiä ^O^^ ^ 
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