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ABSTRACT

The purpose of our study is to show, through data obtained
from clinical examinations, the percentage of recommend-
ed prosthetic appliances and their acceptance or rejection
by patients. For this study, 1785 patients, 943 males and
842 females, aged from 13 to 82 years, with an average
age of 48.2 years, were examined in the specialized dental
clinic “Protetika Ag” in Tetova, in the period 2019-2022.
The obtained data were entered into the patient’s charts,
the distribution of the data was shown by means of per-
centages, while the comparison was made by means of the
X2-test, the T-test and the probability coefficient (p). From
the total number of recommended prosthetic treatments
(3060), it results that the highest percentage of patients
were recommended total acrylic dentures with 24.48% and
the lowest percentage were partial metal casting dentures
with attachments with 0.95% . The cost has determined
the highest percentage of acceptance of the recommend-
ed appliances with 46.19%, as well as the cost with 43.47%
has been the strongest reason to reject the recommended
prosthetic treatment. Based on the results of this study, it
can be concluded that the refusal of prosthetic treatment
is higher for works that are not financially covered by the
Health Fund of North Macedonia.

Keywords: prosthetic appliances, examined patients,
reccomandation, acceptance, reject.

ABSTRAKTI

Qéllimi i kétij studimi éshté té vlerésohet procesi i vendimmar-
rjes pér trajtimet protetike: pranimi ose refuzimi i tyre nga pa-
cientét. Ky studim pérfshiu 1785 pacienté, té moshés nga 13
deri né 82 vje¢, me njé moshé mesatare prej 48.2 vjec, té cilét
u ekzaminuan né periudhén 2019-2023 né klinikén dentare spe-
cialistike “Protetika Ag” né Tetové. Té dhénat e mbledhura nga
kartelat e pacientéve u regjistruan né njé databazé. Shpérndar-
ja e té dhénave éshté paraqitur népérmjet pérgindjeve, ndér-
sa analiza statistikore u krye me ané té testeve X2, T-test dhe
koeficientit té probabilitetit. Nga gjithsej 3060 trajtime prote-
tike té rekomanduara, rezultoi se protezat totale, té lévizshme
nga akrillati ishin opsioni mé i rekomanduar, me 24.48% té pa-
cientéve, ndérsa protezat parciale té skeletuara, té retinuara me
ate¢gmené u rekomanduan né pérgindjen mé té ulét, 0.95%. As-
pekti financiar si faktor kyg ka qené faktori kryesor qé ka ndikuar
né pranimin e punimeve protetike, me 46.19% té pacientéve qé
i kané pranuar trajtimet pér kété arsye, ndérsa 43.47% i kané
refuzuar pér shkak té kostos. Né bazé té rezultateve té kétij stu-
dimi, mund té konkludohet se refuzimi i trajtimit protetik éshté
mé i larté pér punimet qé nuk mbulohen financiarisht nga Fondi
Shéndetésor i Magedonisé sé Veriut.

Fjalét kyce: punimet protetike, pacientét e ekzaminuar, reko-
mandimi, pranimi, refuzimi.
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Humbja e dhémbéve éshté ende njé problem i madh
pér shumé pacienté, vecanérisht pér té moshuarit [1].
Padhémbésia ka njé séré pasojash, si zvogélimin e té
tretés sé poshtme té fytyrés, reduktimin e dimensionit
vertikal té fytyrés dhe humbjen e funksionit té sistemit
dhémbé-nofull-fytyré, si pértypja, té folurit dhe aspektin
estetiké [2].

Mungesa e strukturés sé dhémbit, si pasojé e kariesit,
démtimit té parodonciumit apo edhe ndryshimeve té
tjera patologjike, ka shtyré studiuesit dhe shkencétarét
té kérkojné materiale dhe zgjidhje protetikore pér té
zévendésuar strukturén e dhémbit, si né aspektin funk-
sional dhe estetiké [3-5]. Shumé studime kané konkludu-
ar se aspekti financiar luan njé rol té réndésishém né ven-
dimarrje pér trajtimin me proteza dentare pér pacientét
me padhémbési parciale [6,7]. Proteza parciale mbetet
ende ményra mé e zakonshme pér té kompensuar dhém-
bét gé mungojné [8,9]. Reagimet e padéshiruara ndaj
padhémbeésisé, si dhe ndjenjat e individéve pér protezat,
jané faktoré té réndésishém pér pranimin e protezave té
reja [10].

Tradicionalisht, pércaktimi i llojeve té trajtimit prote-
tik dhe pérzgjedhja e trajtimit jané konsideruar pjesé e
pérgjegjésisé profesionale té stomatologut. Megjithatg,
né praktikén klinike bashkékohore, pacientét po luajné
gjithnjé e mé shumé njé rol aktiv né pércaktimin e nev-
ojave té tyre pér trajtim, duke shprehur pritshmérité dhe
kufizimet e tyre [11]. Zhvillimi i shkencés, vecanérisht ar-
ritjet né materialet dhe teknologjiné dentare, ka ¢uar né
inovacione né fushén e protetikés, duke sjellé teknika dhe
metoda gjithnjé e mé moderne restauruese. Pavarésisht
pérparimeve té konsiderueshme né njohuri dhe teknika,
mbetet ende njé temé diskutimi cilat trajtime do té pérbé-
jné zgjedhjen mé té pérshtatshme pér rehabilitimin oral
dhe se sa do té afrohen ato me terapiné ideale. Gjithash-
tu, statusi i pérgjithshém shéndetésor dhe faktorét so-
cio-ekonomiké mund té ndikojné né rezultatet klinike.

Merritjen e ndérgjegjésimit pér shéndetin e dhémbéve né
popullaté, ka ardhur njé rritje e kérkesés pér rehabilitim
protetik te pacientét me padhémbési té parciale ose to-
tale. Trajtimi protetik pérfundimtar mund té€ pérmirésojé
funksionet orale, si ato fonetike, pértypjen dhe estetiken,
si dhe té rrisé cilésiné e jetés pér shumicén e pacientéve.
Pavarésisht uljes sé madhe té incidencés sé kariesit dhe
humbjes sé¢ dhémbéve né dekadat e fundit, besohet se do
té keté njé kérkesé né rritje pér trajtime protetike né té
ardhmen [12].

Duke u bazuar né faktet e mésipérme, géllimi i kétij stu-
dimi éshté qé, pérmes té€ dhénave té mbledhura nga ek-
zaminimet klinike né popullatén e Tetovés dhe rrethinén
e saj, té vlerésohen padhémbésité dhe té pércaktohen
nevojat pér trajtimin protetik té pacientéve. Ky studim
synon gjithashtu té vlerésojé pérqindjen e trajtimeve pro-
tetike té rekomanduara, si dhe ato qé jané pranuar ose
refuzuar nga pacientét.

Pér kété studim, né klinikén e specializuar dentare pér
protetiké “Protetika Ag” né Tetové, gjaté periudhés 2019-
2023, jané ekzaminuar 1785 pacienté, prej té ciléve 943
meshkuj dhe 842 femra, té moshés nga 13 deri né 82 vjec,
me moshé mesatare 48.2 vjec. Té dhénat e mbledhura
jané regjistruar né kartelat e pacientéve, duke pérdorur
formén e modifikuar té vlerésimit té shéndetit oral sipas
OBSH-sé, té pérshtatur dhe adaptuar me natyrén e stu-
dimit toné.

Metodologjia e punés éshté realizuar pérmes njé pro-
tokolli té standardizuar. Népérmjet anamnezés jané sig-
uruar té dhéna té pérgjithshme pér pacientét, ndérsa
ekzaminimi klinik intraoral ka mundésuar pércaktimin
e gjendjes sé sistemit dentar, llojit, lokalizimit dhe klas-
ifikimit té padhémbésisé, si dhe identifikimin e vendn-
dodhjes sé punimeve protetike. Ekzaminimi éshté kry-
er duke pérdorur pasqyrén dhe sondén stomatologjike
né kushte optimale té drités natyrale. Shpérndarja e té
dhénave éshté paraqitur népérmjet pérqindjeve, ndérsa
analiza statistikore éshté kryer me ané té testeve y?, t-test
dhe koeficientit té probabilitetit (p).

NEé bazé té ekzaminimit klinik intraoral té€ popullatés sé
ekzaminuar, trajtimet protetike té rekomanduara sipas
rezultateve (Tabela 1) tregojné se, né numér mé té madh
dhe né pérqindje mé té larté né 825 raste (26,96%), pa-
cientéve u jané rekomanduar proteza parciale nga rezi-
na, prej té cilave 256 raste né maksillé dhe 569 raste né
mandibulé. Pas tyre vijné protezat totale nga rezina, né
749 raste (24,48%); 480 raste né maksillé dhe 269 raste né
mandibulé. Ura fikse metal-qeramike jané rekomandu-
ar né 660 raste (21,57%); 285 raste né maksillé dhe 375
raste né mandibulé. Kurorat solo metal-geramike jané
rekomanduar né 225 raste (7,35%); 105 raste né maksillé
dhe 120 raste né mandibulé. Proteza subtotale jané reko-
manduar né 194 raste (6,36%); 89 raste né maksillé dhe
105 raste né mandibulé. Rindértimet e derdhuar jané
rekomanduar né 150 raste (4,90%); 64 raste né maksillé
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Punim kérkimor-shkencor

Tabela 1 Trajtimi protetik i rekomanduar sipas llojit dhe nofullés.

Lloji i trajtimit Numri Pérgindja Maksille Mandibulé
Numri Pérqindja Numri Pérqindja
Proteza totale nga rezina 749 24.48% 480 32.83% 269 16.83%
Proteza subtotale nga rezina 194 6.34% 89 6.09% 105 6.57%
Protezé e pjesshme nga rezina 825 26.96% 256 17.51% 569 35.61%
Protezé e pjesshme e skeletuar 47 1.54% 31 2.13% 16 1%
Protezé e pjesshme e skeletuar me ategmené 29 0.95% 17 1.16% 12 0.75%
Kurora solo metal-qeramike 225 7.35% 120 8.22% 105 6.57%
Ura fikse metal-qeramike 660 21.57% 285 19.49% 375 23.47%
Kurora fikse té fasetuara 46 1.50% 31 2.12% 15 0.94%
Ura fikse té fasetuara 135 4.41% 89 6.09% 46 2.88%
Rindértime té derdhura 150 4.90% 64 4.39% 86 5.38%
Gjithsej 3060 100% 1462 100% 1598 100%

%2 =206.02; p<0.001

dhe 86 raste né mandibulé. Urat fikse té fasetuara jané

. . L Tabela 2 Trajtimi protetik i pranuar nga pacientét.
rekomanduar né 135 raste (4,41%); 89 raste né maksillé

dhe 46 raste né mandibulé. Protezat e parciale té skelet- Arsyet e pranimit Numri AT
uara jané rekomanduar né 47 raste (1,54%); 31 raste né Kualiteti 130 12.38%
maksillé dhe 16 raste né mandibulé. Kurorat solo té faset- Estetika 152 14.48%
uara jané rekomanduar né 46 raste (1,59%); 31 raste né Stabiliteti 44 4.19%
maksillé dhe 15 raste né mandibulé. Protezat parciale té Retensioni 36 3.43%
skeletuara me atecmené jané rekomanduar né 29 raste e ey 485 46.19%
(0,95%); 17 raste né maksillé dhe 12 raste né mandibulé. e e e R - A
Né analizén statistikore, pér vlerén e testit > = 206.02, pér o

. . o ee " " . . Efikasiteti 18 1.71%
numrin e shkalléve té lirisé (n=9) dhe pér vlerén e koefici-
entit té probabilitetit (p<0.001), rezulton se ka njé dallim Bestimi ndaj klinicistit 19 1.72%
té réndésishém statistikor midis nofullés sé sipérme dhe Aspekt funksional e S
té poshtme te pacientét e ekzaminuar, né lidhje me llojin Ruajtja e percepcionit gustativ 17 1.62%
e punimit protetik té€ rekomanduar. Efekti profilaktik dhe preventiv 10 0.95%

Gjithsej 1050 100%

Rezultatet pér pranimin e trajtimit protetik té rekoman- t-testi=2.28; p<0.1
duar nga pacientét, té paraqitura né Tabelén 2, tregojné
se aspekti financiar éshté faktori kryesor qé ndikon né
pranimin e trajtimit, me 485 raste (46,19%), e ndjekur Tabela 3 Trajtimi protetik i refuzuar nga pacientét.
nga aspekti estetik me 152 raste (14,48%), cilésia me 130 Arsyet e refuzimit NI Pérqindja
raste (12,38%), aspekti funksional me 88 raste (8,38%), Nuk ndjehet nevoja subjektive 104 27.73%
gjendja ekzistuese e nofullés me 51 raste (4,86%), stabi- Refuzimi i marrjes sé anestetikéve 14 3.73%
liteti me 44 raste (4,19%), retensioni me 36 raste (3,43%), Koha e pamjaftueshme pér miekim . 16.53%
besimi te klinicisti me 19 raste (1,72%), efikasiteti me 18 :
raste (1,71%), ruajtja e perceptimit té shijes me 17 raste Aspekti financiar 163 43.47%
(1,62%) dhe efekti profilaktik dhe parandalues me 10 raste Véshtirési né pérshtatje =2 8.53%
(0,95%). Bazuar né vlerén e t-testit = 2,28 dhe koeficientin Gjithsej 375 100%
e probabilitetit (p < 0,1), rezulton se réndésia statistikore t-testi=4.69; p<0.01

e shpérndarjes sé pérqindjeve sipas arsyeve pér pranimin
e trajtimit protetik t€ rekomanduar nuk ka dallim té larté
dhe té réndésishém.

Rezultatet pér arsyet e refuzimit té trajtimit protetik jané

paraqitur né Tabelén 3, nga e cila shihet se, nga numri
i pérgjithshém i refuzimeve, arsyeja kryesore e refuzimit

62 Shagiri Sh, Etemi E, Begiri K. Vendimmarrja pér punimet protetike: pranimi apo refuzimi nga pacientét. RSK. 2024; 2: 62



ka gené aspekti financiar, qé éshté regjistruar né 163 ras-
te (43,47%), e ndjekur nga mungesa e nevojés subjektive
né 104 raste (27,73%), koha e pamjaftueshme pér mjekim
né 62 raste (16,53%), véshtirésia né pérshtatje né 32 raste
(8,53%) dhe refuzimi i marrjes sé anestetikéve né 14 raste
(3,73%). Sipas vlerés sé t-testit (t = 4,69) dhe koeficientit
té probabilitetit (p < 0,01), shihet qarté se shpérndarja e
pérqindjeve sipas arsyeve té refuzimit té trajtimit protetik
nga pacientét ka dallime té réndésishme statestikore té
larté.

Humbja e dhémbéve éshté njé problem i madh pér pop-
ullatén né mbaré botén, pasi zévendésimi i dhémbéve
nuk mund té plotésojé gjithmoné nevojat themelore té
pacientéve. Pasojat e mungesés sé dhémbéve mund té
ndikojné réndé né jetén sociale té individéve, duke i béré
ata té ndihen té izoluar dhe té pasigurté [13,14]. Pér mé
tepér, ka njé tendencé té shtuar pér té konsumuar ush-
gime té buta, té cilat mund té kené pasoja negative pér
shéndetin e pérgjithshém té pacientéve, pér shkak té
marrjes sé pamjaftueshme té 1éndéve ushqyese té nev-
ojshme. Megjithaté, vlerésimi i vendimeve té pacientéve
lidhur me zgjedhjen e trajtimit para fillimit té procedurés
éshté njé céshtje qé shpesh éshté e paqarté dhe nuk
éshté raportuar né ményré t€ mjaftueshme né literaturén
mjekésore [15].

Nga 3060 trajtime protetike té rekomanduara (Tabela 1),
rezulton se njé numér i konsiderueshém pacientésh jané
udhézuar té pérdorin proteza totale, ndérsa njé numér mé
ivogél jané késhilluar pér proteza parciale té skeletuara
me atecmené. Fakti se gati gjysma e punimeve protetike
té rekomanduara pér pacientét e ekzaminuar pérbéhen
nga punime protetike nga rezina (totale dhe parciale) tre-
gon qarté pér njé crregullim té sistemit stomatognat, pér
mungesén e dhémbéve dhe pér ekzistencén e hapésirave
té gjera pa dhémbé. Kjo gjithashtu tregon pér njé shpérn-
darje té pafavorshme té dhémbéve té mbetur.

Sipas rezultateve té pranuara nga pacientét né lidhje me
trajtimin protetik té rekomanduara (Tabela 2) vihet re
se aspekti financiar éshté faktori qé udhéheq bindshém,
duke pérfagésuar gati gjysmén e rasteve. Ndérkaq, efekti
profilaktik dhe preventiv ka njé paraqitje mé té ulét, me
vetém 10 raste. Njé faktor tjetér qé ka ndikuar né kéto ven-
dime éshté mbéshtetja financiare nga Fondi pér Sigurim
Shéndetésor né Republikén e Magedonisé sé Veriut, i cili
mbulon deri né 90% té shpenzimeve pér proteza totale
dhe parciale nga rezina. Kjo mbéshtetje financiare ka nd-
ikuar né ményré té drejtpérdrejté né rritjen e pérqgindjes
sé pacientéve qé kané pranuar punimet protetike té re-

komanduara, kryesisht pér shkak té faktoréve financiaré.

Autori Shigli me bp. né studimin e tij té realizuar né 365
pacienté té té dy gjinive, thekson se gadishmeéria pér traj-
tim protetik falas mund té keté pasur ndikim té konsider-
ueshém né rezultatet e studimit té tij [16]. Nga ana tjetér,
Shriraro me bp. né studimin e tyre, theksojné se vetém
18% e pacientéve pranuan planin e trajtimit té ofruar nga
stomatologu [17]. Né njé studim tjetér, Nayana Paul me
bp. theksojné se, nga 60 pjesémarrés, 27% pranuan planin
e propozuar té trajtimit, ndérsa 73% e refuzuan até [18].

Né pérputhje me kéto gjetje, rezultatet tona lidhur me ar-
syet e refuzimit té trajtimit protetik (Tabela 3), treguan se
nga 375 raste té refuzimit, arsyeja kryesore ishte aspekti
financiar, e cila pérbénte 43.47% té rasteve. Ndérkagq, ar-
syeja mé pak e pérmendur dhe me pérqindje mé té ulét
ishte refuzimi i marrjes sé anestetikéve, me vetém 3.73%
té rasteve. Nayana Paul me bp [18] theksojné se nga 60
pjesémarrés, 73% refuzuan planin e rekomanduar té tra-
jtimit, ndérsa Shriraro me bp. theksojné se 82% e 200 té
anketuarve nuk e pranuan trajtimin ose kérkuan trajtim
alternativ. Gjithashtu Shriraro me bp. kané identifikuar
12 arsye pér refuzimin e trajtimit protetik nga té anket-
uarit, pesé arsye kryesore pérfshijné: shpenzimet e larta
me 23.2%, frikén nga trajtimi dentar 17.1%, mos gjetjen e
nevojés pér trajtimin protetik 17.1%, varésiné 15.2% dhe
mos gatishmériné pér t'iu nénshtruar trajtimeve para-
protetike 11% [17].

NEé bazé té rezultateve té fituara nga studimi yné€, mund té
arrijmé né kéto pérfundime: (1) tek pacientét tané, sistemi
stomatognat éshté i ¢rregulluar, me mungesé té theksu-
ar té dhémbéve dhe hapésira té gjera pa dhémbé, si dhe
me shpérndarje té pafavorshme té dhémbéve té mbetur;
(2) gadishmeéria e Fondit pér Sigurim Shéndetésor né Re-
publikén e Magedonisé sé Veriut, pér té€ mbuluar deri né
90% té shpenzimeve pér disa kategori, ka pasur ndikim
né pranimin e punimeve protetike nga pacientét, duke e
béré koston njé faktor té réndésishém pér pranimin e tra-
jtimit; (3) aspekti financiar, si arsye kryesore pér refuzimin
e trajtimit protetik, lidhet me punimet protetike qé nuk
mbulohen financiarisht nga Fondi pér Sigurim Shénde-
tésor, dhe njékohésisht me mungesén e ndérgjegjésimit
té pacientéve pér réndésiné e shéndetit oral, si dhe me
neglizhencén ndaj nevojés pér masat parandaluese dhe
(4) pérr té zgjidhur kéto ¢éshtje, éshté e domosdoshme té
ndérmerren hapa té shpejté dhe té koordinuar, si¢ jané:
rritja e ndérgjegjésimit protetik tek popullata, sigurimi i
politikave mé té favorshme té sigurimit shéndetésor dhe
kérkimi i materialeve mé ekonomike.
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