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 KLESZCZY EKSTRAKCYJNYCH  
OGII 

 
 

Streszczenie: Celem  czy ekstrakcyjnych 
stosowanych -EN ISO 9173-1:2006. 
W 
mikros

owanej 

pozytywnego w jednym 
 

 
 

 powierzchni 
 
 

1.   
 

 
w czasach prehistorycznych. Pier

re samodzielnie 

rogi czy kopyta. Do oczyszczania i   
-

i 

dzisiejszego. W kolejnych latach dostrze  

 
.  Na przestrzeni wi

wykonywane, wraz z  [1-15].  
etrii, ergonomii 

skomplikowanych technik ope
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neurochirurgiczne, kardiochirurgiczne, ginekologiczne, stomatologiczne i wiele innych. 
 

elementem skutecznie przeprowadzonego zabiegu. Zaraz obok odpowiedniego, 
spersonalizowanego implantu, dopasowanego do konkretnego urazu czy wykwalifikowanego 
chirurga, specjalisty w danej dziedzinie medycyny, st

-23]  

modyfikacjom czy 
mechanicznych, a  
wytypowanej p   
[16-23]. 
 
 
2.  
 
 
a mianowicie kleszcze ekstrakcyjne. W celu ocen

metalograficzne mikroskopowe, 
 obserwacji makroskopowej powierzchni, 

powierzchni,  
ego wykonano z wykorzystaniem spektrometru emisyjnego ze 

 
W 
przeprowadzono obserwacje makroskopowe. Badania prowadzono z wykorzystaniem 
mikroskopu stereoskopowego firmy ZEISS. 

kroskopowe celem 
ujawnienia struktury analizowanej p  
metalog szczy 
ekstrakcyjnych  rys. 1. e 100 ml 
alkoholu etylowego + 3 g FeCl3 + 1,5 ml HC
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Rys. 1. Kleszcze ekstrakcyjne z zaznaczonymi m  

sw1,sw2   
 

  
-EN ISO 

6507-1:2007. Pomiary p raScan 50 firmy Struers przy 
niu 500 g.  

Ponadto  przeprowadzono 

Dla kleszczy ekstrakcyjnych wykonano pomiary 

 

przeprowadzone meto

siarkowego, 142 g siarczanu miedziowego i pozostawiono na 10 minut. Badanie wykonano 
w  rys. 2. Po 
przeprowadzonym badaniu dokonano obserwacji powierzchni kleszczy na mikroskopie 
stereoskopowym. 
 

 
 

Rys. 2. Badanie scach 
 
 

3.  
 

1
cznej odpornej na 

koro -EN 10088-
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Pierwiastek [%] 

Rodzaj 
analizy 

C Cr Ni Mn 
M

o 
Si Al Cu Ti Nb V B Pb W S P 

Analiza 
Wg PN-EN 

10088-1 

0,26-

0,35 

12,0-

14,0 
- 

<= 

1,5 
- 1,0 - - - - - - - - 

<= 

0,01 
0,04 

Analiza 
kontrolna 

0,3 13 0,2 0,4 0,4 0,3 0,08 0,1 0,01 0,08 0,05 0,001 0,005 0,05 0,03 0,04 

 
Przeprowadzone badania ma

w ob ytnej  rys. 3. 
 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

we wszystkich badanych obszarach  rys. 4. 
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Rys. 4. Badane obszary kleszczy ekstrakcyjnych: struktura martenzytu odpuszczonego  

z wydzieleniami    
sw2), c    

 

w tablicy 2 i rys. 5. 
 

 
Rys.  

 

   

Nr 

obszaru 

 

 
 

1 0,56 0,58 0,56 0,57 
2 0,54 0,48 0,42 0,48 
3 1,20 1,12 1,16 1,17 
4 0,12 0,16 0,12 0,13 
5 0,09 0,09 0,12 0,11 

a) b) 

c) d) 

1 

2 

3 

4 

5 
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4. PODSUMOWANIE 
 

PN-EN ISO 9173-1:2006.  
W pierwsz  
z wykorzystaniem  spektrometru emisyjnego ze wzbudzeniem jarzeniowym. Na podstawie 

martenzytycznej X30Cr13. Jest to jedna z najpopularniejszych stali stosowanych przy 

po wykonanej analizie. Stal X30Cr13 jest zgodna  
z zaleceniami normy PN-EN-10088-1.  badania 

wszystkich badanych obszarach  rys. 4. 
 

w obszarz
w  

umocnieniu analizowaneg  
 

makroskopowej powierzchni st

  rys. 3. 
Na podstawi  

  
  
 

 

chropowat  tab.2. 

krople roztwor  
 

struktury,   nie b Jedyne 
powierzchni, takie wykruszenia i zarysowania jednoznacznie 
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QUALITY TESTS FOR FORCEPS EXTRACTION USED IN 
DENTISTRY 

Abstract: The aim of the research was to assess the quality of extraction forceps 
used in dentistry in accordance with the PN-EN ISO 9173-1: 2006 standard. As 
part of the research, microscopic metallographic examinations, hardness 
measurements, macroscopic observations of the surface, surface roughness 
measurements and corrosion resistance of the analyzed tool were carried out. We 
qualify the extracted extraction tines for tools that do not meet specific 
recommendations because they did not achieve a positive result in one of the 
mentioned tests. On the basis of macroscopic observations, a different number of 
cracks, dents and cracks were found. 


