
Материјал и метод: Во трудот ќе бидат објаснети
дијагностичките постапки почнувајќи од собирање
податоци за историјата на болеста при што треба
да се обрне внимание на медицинска историја за
постење на зголемено повраќање, пореметување во
исхраната, гасртоезофагиален рефлукс, автоимуни
заболувања, навики на исхраната како што се честа
консумација на кисела храна и пијалоци, начин на
консумација (со цуцла ,со голтање).. Овде ќе се
спомене и клиничката интраорална дијагноза.
Користени се многу методи и мерки за откривање на
дентални ерозии, но најчести се :
- клинички индекси
- анализи на фотографии
- ултрасони фикација
- одредување на пропусливост на јодиди
- скенинг електронски микроскоп
- квантитативна светлосно индуцирна
флуоресценција(QLF)

Заклучок: Сите овие техники имаат и недостатоци,
поради деструктивно дејство на ткивата и неможност
од in vivo испитувања освен методата на QLF.
Вредноста на досегашните дијагностички
критериуми за проценка на денталните ерозии до
денес не е систематски проучена.
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Цел на трудот е да се прикажат методите за
дијагноза како можност за рана превенција
на денталните ерозии и намалување на
напредокот на истите


