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U istraZivanju je sudjelovalo 50 ispitanika. Svakom je ispitani- 199,25 55-35

ku Lauritzenovom metodom odredena toc¢ka kozne projekcije ter-
minalne Sarnirske osi temporomandibularnog zgloba. Os je ozna-
¢ena na lijevoj strani lica svakog ispitanika lijepljenjem olovne ku-
glice promjera 1 mm. Za svakog ispitanika je nacinjen standardni
telerentgenogram, koji je precrtan po svim zahtjevima rentgenkefa-
lometrije. Na crteZima su oznacene duZinske osi gornjih i donjih
medijalnih sjekuti¢a i radijus Sarnirske kretnje mandibule, kon-
struiran spajanjem tocke terminalne Sarnirske osi i najvise tocke in-
cizalnog brida donjeg medijalnog sjekuti¢a. Kutovi izmedu radiju-
sa Sarnirske kretnje i duZinskih osi inciziva, te interincizalni kut iz-
mjereni su, a dobiveni rezultati statisticki obradeni. Na temelju do-
bivenih rezultata izraden je instrument za odredivanje poloZaja

medijalnih inciziva pri izradi totalnih proteza. IZVORNI
- T SR . - S ZNANSTVENI RAD
Kljucne rijeci: radijus Sarnirske kretnje, duZinske osi inciziva,

postava zuba Primljeno: 15. oZujka 1993.

T TN R 7 T T VRS

Uvod Slavicek je upozorio na medusobni odnos

Odredivanje poloZaja zuba mobilnih nado-
mjestaka predstavlja slozen problem u protet-
skoj terapiji (1, 2). Uz uvazavanje svih klinickih
postupaka, malo je pokazatelja koji to¢no upu-
¢uju na optimalan poloZaj umjetnih zuba u be-
zubom prostoru. U tijeku rasta i razvoja funkci-
je Zvakanja i govora prilagoduju se individual-
nom morfoloSkom tipu okluzije (3). Samo uz
vjernu rekonstrukciju nekadasnjeg, izvornog ti-
pa okluzije i postave zuba moguée je ponovno
uspostaviti tijekove neuromuskularne aktivno-

sti u stomatognatom sustavu, naru$ene gubit-
kom zuba (4).

radijusa Sarnirske kretnje i duzinske osi donjih
inciziva (5, 6). Prema njegovim istrazivanjima
te se dvije duZine sijeku pod pravim kutom.
Koristeci se tom spoznajom, ovaj autor je kon-
struirao instrument kojim se u artikulatoru mo-
gu postaviti donji zubi mobilnog nadomjeska u
pravilnom odnosu prema radijusu Sarnirske
kretnje (7, 8). Na taj se nacin umjetni zubi, od-
nosno donja proteza, mogu u instrumentu
smjestiti u gotovo istim prostornim odnosima
kao $to su »postavljeni« prirodni zubi.

Ovim istraZivanjem Zeljeli smo utvrditi od-
nos gornjih i donjih medijalnih inciziva prema
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radijusu Sarnirske kretnje, te prosjecni interin-
cizalni kut na slu¢ajnom uzorku naSe populaci-
je.

Materijal i postupak

U istrazivanju je sudjelovalo 50 ispitanika.
Svaki ispitanik morao je imati najmanje 20 zu-
ba uz oc¢uvane prednje gornje i donje incizive,
te biti bez traume, operativnog ili ortodontskog
tretmana. Svakom je ispitaniku Lauritzenovom
(9) tehnikom odredena toc¢ka kozne projekcije
terminalne Sarnirske osi na lijevoj strani lica i
obiljezena lijepljenjem metalne kuglice pro-
mjera 0,5 mm. Standardni telerentgenogram
prema zahtjevima kefalometrije ucinjen je za
svakog ispitanika. Kefalometrijski crtez je na-
pravljen za svaki LL-telerentgenogram.

Tocke oznalene na rentgenskim slikama:
THA - toc¢ka kozne projekcije terminalne Sar-
nirske osi
AS - vrh korijena medijalnog gornjeg sjekutica
II — najprominentnija toCka incizalnog brida
donjeg medijalnog inciziva
IS — najprominentnija tocka incizalnog ruba
gornjeg medijalnog sjekutica
Al - vrh korijena donjeg medijalnog sjekutica

Spajanjem tocaka konstruirane su linije i ku-
tovi:

a — kut izmedu radijusa Sarnirske kretnje zglo-
ba i duzinske osi donjeg medijalnog incizi-
va

!

SO

THA

AS

IS

Al

Slika 1. Tocke koristene u istraZivanju
Figure 1. Points used in investigation

B — kut izmedu radijusa Sarnirske kretnje zglo-
ba i duzinske osi gornjeg medijalnog incizi-
va

v — kut izmedu duZzinskih osi gornjeg i donjeg
medijalnog inciziva.

Tk

Slika 2. Varijable o, By
Figure 2. Variables o, 8 and vy

36

Acta Stomatol. Croat., Vol. 27, br. 1, 1993.



S. Vukovojac, D. Seifert, R. Kepert

Prednji zubi i Sarnirska kretnja

Kutovi su izmjereni, a dobiveni rezultati sta-
tisticki obradeni, izraCunavanjem osnovnih sta-
tistickih pokazatelja. Rezultati — (srednje vri-
jednosti) klini¢ki su potvrdeni upotrebom inci-
zalnog instrumenta (slika 3).

Slika 3. Incizalni instrument
Figure 3. The incisal instrument

Rezultati i rasprava

Srednja vrijednost kuta izmedu duZzinske osi
donjeg medijalnog inciziva i radijusa Sarnirske
kretnje u ovom istrazivanju za 3,6 stupnjeva
odstupa od vrijednosti kojom se Slavicek (6, 7)
koristi za konstrukciju svojeg instrumenta. Ma-
la standardna devijacija i mali koeficijent vari-

Tablica 1. Rezultati statisticke obrade podataka
Table 1. Statistical evaluations

KUT
o B Y
X’ 86,40 45,10 139,10
S 6,95 8,12 11,49
Ccv 8,04% 18,10% 8,26%
sxX’ 1,03 1,20 1,69
MIN 70,00 30,00 119,00
MAX 103,00 61,00 162,00

X’ — srednja vrijednost; S — standardna devijacija; CV - koefici-
jent varijabilnosti; SX* — standardna pogreska aritmeticke sredi-
ne

X’ — mean value; S - standard deviation; CV - coefficient of va-
riation; SX’ — standard error of the mean

jabilnosti upucuju na stabilnost medusobnog
odnosa ispitivanih linija.

Kut koji zatvaraju duZinske osi gornjih i do-
njih medijalnih inciziva upucuje na laganu re-
truziju inciziva (10, 11, 12, 13) u na§em uzorku.

Kut koji zatvaraju duZinska os gornjih incizi-
va i radijus Sarnirske kretnje u ovom istraZiva-
nju gotovo je jednak polovini kuta izmedu du-
zinske osi donjih inciziva i radijusa $arnirske
kretnje. Mjere varijabilnosti (s — 8,12 i cv —
18,1) vece su za kut gornjih inciziva, §to upuéu-
je na varijabilnost poloZaja gornjih inciziva.

Na temelju rezultata konstruiran je incizalni
instrument kao vodi¢ za postavljanje prednjih
zubi u pravilnom odnosu prema bezubim grebe-
nima.

Incizalni instrument

Instrument se sastoji od dva teleskopska su-
stava cjevCica medusobno spojenih pod pravim
kutom (slika 3).

Vedi i deblji dio simulira interkondilnu os i
moZe se postaviti izmedu kondilnih kugli bilo
kojeg artikulatora arcon konstrukcije (slika 4).

Unutar deblje cjevcice postavljena je meka-
na spiralna opruga koja gura tanju cjevéicu iz
deblje.

Slika 4. Incizalni instrument u artikulatoru
Figure 4. The incisal instrument in an articulator

Na krajevima te sloZene osovine nalaze se
plitki udubljeni zavrSeci promjera 10 mm, koji
svojim udubljenjem pristaju na kondilne kugle
artikulatora. Aktiviranjem — stiskanjem opruge
unutar osovine — instrument se postavi izmedu
kondilnih kugli artikulatora, a kako je ukupna
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duzZina konstrukcije 120 mm, osovina je tije-
kom rada ¢vrsto pri¢vr§éena.

Tanji teleskopski sustav vezan je na deblju
interkondilnu osovinu ¢vrstom obujmicom.

Slika 5. CrteZ incizalnog instrumenta
Figure 5. Drawing of the incisal instrument

CORRELATION BETWEEN THE HINGE MOVEMENT
RADIUS AND LONG AXES OF THE UPPER AND LOWER

INCISORS

Summary

Pritisak i klizanje obujmice moguce je pode-
siti vijkom, tako da se uz bilo koju interkondil-
nu udaljenost uévrsti na sredini interkondilne
osovine.

Duzina tanjeg sustava podeSava se jednostav-
nim izvlatenjem tanje cjev¢ice koja je frikcijom
dovoljno ¢vrsto pridrzavana u neSto debljoj
cjevcici.

Na kraju tanke cjev¢ice, okomito na nju po-
stavljena, nalazi se igla — §iljak kojim odreduje-
mo poloZzaj incizalnog brida i osi donjih inciziva
u odnosu na donji bezubi greben (slika 5).

Zakljuéak

Slavicekova metoda (6, 7) postavljanja do-
njih zuba u odnosu na bezubi greben jednostav-
na je i brza, te prihvatljiva za svakodnevni rad.
Modifikacijom metode i izradom instrumenta
koji omogucuje postavu gornjih i donjih zuba u
prirodnim odnosima nastojali smo ubrzati i po-
jednostavniti svakodnevni rad.

Address for correspondence:
Adresa za korespondenciju:

In this study 50 subjects were examined. In each subject, the
terminal hinge axis point was located using Lauritzen’s method.
The point axis was marked on the left side of the face by a steel pel-
let, 0.5 mm in diameter. Standard latero-lateral cephalogram was
obtained in each and traced on a transparent foil under cephalome-
tric conditions. Long axes of the first upper and lower incisors and
the distance between the point axis and the uppermost point of the
occlusal rim of the lower median incisor, were plotted on cephalo-
gram tracings. Angles between long axes of the incisors and the
marked distance, as well as the angle between the two long axes
were measured on each cephalogram and statistically evaluated.

On the basis of these results, an incisal instrument was constructed.
The incisal instrument can be used in positioning the first upper
and lower incisors during tooth arrangement on dentures.

Key words: hinge movement, incisor long axes, tooth arran-

gement
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