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Sažetak

Biudući da evaluacija dentalne zrelosti može biti jedan od važnih d ija g ­
nostičkih i terapijskih faktora u ortodoncij'i te d ječjo j i preventivnoj stomato- 
logijii, ukazala se potreba da se ustanovi standard ;i indeks dentalne 
zrelosti djece osnovno školskog uzrasta zagrebačke populacije. Uzorak je re­
prezentativan i sastoji se od 320 eugnatih ispitanika koji su svrstani u statis­
tičke razrede od 7 do 14 godina po 20 istog od išnjaika istog spola u svakom 
razredu.

Denta l na zrelost određivala se na ortapantogramima' metodom po Nolli. 
Vrednovanje je vršeno po dva puta za svaki zub svakog ispitanika što uku­
pno iznaša 17.920 mjerenja.

Rezultati su prikazani tabelarno. Provedena je kompjuterska i statistička 
obrada. Za maksilarne i mandibularne zube eugnatiih dječaka i djevojčica 
ustanovljeno je sa koliko godina prosječno završavaju rast i razvoj (zatvaranje 
apeksa).

Nađene referentne vrijednosti dental ne zrelosti za trajne zube (osim u- 
mnjaika) eugnati'h ispitanika mogu poslužiti kao orjentaciomo dijagnostičko, te­
rapijsko i prognostičko pomagalo u ortodoncij'i te d ječjo j i preventivnoj stoma­
to log iji za pacijente osnovno školskog uzirasta u Zagrebu, kao i u drugim sre­
dinama sličnih karakteristika.

Ključne riječi: standardi dentailne zrelosti, ontopantomogram

UVOD

Dental na zrelost je jedan od važn i h i ndi katora rasta i razvoja a može 
se vrednovati s dva aspekta: kliničkim pojavljivanjem određenog zuba u 
usnoj 'šupljini ili njegovom vid ljivosti na rendgenskoj slici.

Otkriće rendgenskih zraika omogućilo je preciznije » objektivnije vre­
dnovanje dentalne zrelosti. Postoji niz tablica za određivanje zubne dobi
i one su pretežno novijeg datuma. Garn i sur. i(1) predlažu skalu dentalne

* Rad je djelomice financiran sredstvima Projekta br. 59 Republičke zajednice 
za znanstveni rad SR Hrvatske
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zrelosti od osom stadija, Studiiji su označeni velikim štampanim islovima: 
A, B, C, D, E, F, G i H. IMoorrees i sur. i(2) daju kronologiju formiranja 10 
trajnih zulbi i to maksilarnih incirziva i svih mandibulamih zubi. Autori inau­
guriraju skalu za (procjenjivanje dentalne zrelosti od ukupno 14 stupnjeva. U 
članku se 'zaključuje da svi stalni madibularrii zubi (osim (M±) miimeraliza- 
ciju nakon rođenja. Prosječno dijete prije početka školovanja (6 — 6,5 go­
dina) ima upravo završenu kalcifikaciju kruna P2 i M2. Kod svh ostaliih zu­
bi, osim (M3, taj je stupanj dostignut ranije. U 12. godini dotignuta je ko­
načna duljina korijena kod svib zubi, osim kod M3 kod kojeg je tek završe­
na mineralizacija krune. Nolla (3) analizira razvoj stalnih zubi na uzroku 
od 25 dječaka ti 25 djevojčica čiji su svi zubi b ili longitudinalno snimani 
svakih 6 mjeseci i to jntraoralno okluzalno, intraoralno periapikalno te ek- 
straoralno lateralnim snimkama čeljusti lijeve i desne strane. Autorica 
inaugurira skalu od 10 stupnjeva razvoja zuba, od 0 do 10, unutar koje je 
form/iranje zuba podijeljeno na trećine:

0 =  odsustvo kripte
1 =  pojava kripte
2 =  početna mineraliizacija
3 =  1/3 krune mineralizirana
4 =  2/3 krune mineralizirano
5 =  kruna skoro1 mineralizirana
6 =  kruna posve mineralizirana
7 = 1 / 3  korijena mineralizirana
8 =  2/3 korijena mineralizirano
9 =  korijen skoro minera lizi ran, apeks otvoren

10 =  korijen mineraliiziran, apeks zatvoren

Između glavnih stupnjeva razvoja zuba očitavaju se međustupnjevi i 
to ikao 0,2; 0,5; 0,7. Jako se postiže velika preciznost u određivanju zrelosti 
svakog zuba, jer je faza između dva stupnja podijeljena na četvrtine. Pri­
mjer:

Razvoj nekog zuba očitava se kao »7«, ako je mineralozi ran a 1/3 nje­
govog korijena. Razvoj nekog zuba očitava se kao »7,2« ako je minerali­
zirano neznatno više od 1/3 njegovog korijena. Razvoj nekog zuba očitava 
se kao »7,5«, ako je mineralizirano (između 1/3 i 2/3 nejgovog korijena. Ra­
zvoj nekog zuba očitava se kao »7,7« ako je mineralizirano neznatno ma­
nje od 2/3 njegovog korijena. Razvoj nekog zuba očitava se kao »8« ako je 
mineralizirano 2/3 njegovog korijena.

U članku se nalaze tablice sa standardima razvoja za sve trajne zube, 
odvojeno po dobi, spolu i čeljustima. Garcias i sur. (4) koriste dentalnu 
zrelost u kliničkom radu ii referiraju 0 nekoliko slučajeva zakašnjele mine- 
raliiizacije zametaka premo-lara. Prah I-Andersen i Van der Linden (5) uka­
zuju na važnost dentalne dobi kao jednog od pokazatelja fiziološke zre­
losti.
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Od naših autora (istraživanjem dentalne zrelosti bacili su se između 
ostalih Ejdus-Popovič i sur. (6), Rejc-Novak i sur. (7,8), Triišković i sur. (9), 
Gvozdenović-Simović (10), Marković i sur. i(11), M ilič ić i Kesić-Balaško (12), 
Percač (13), Gjorčuloska i sur. (14), Štefanac (15) -i Laipter i sur. (16).

Budući da evaluacija dentalne zrelosti može biti jedan od važnih dija­
gnostičkih i terapijskih faktora u ortodoncij'i te dječjoj -i preventivnoj 
stomatolog i jii, ukazala se potreba za ustanovljavanje standarda i indeksa 
dentalne zrelosti djece osnovno-š'kolskog uzrasta.

MATERIJAL I METODA

Uzorak je reprezentativan i sastoji se od 320 eugnatih ispitanika os- 
novno-školskog uzrasta, od toga 160 dječaka i 160 djevojčica. Oni su svrs­
tani u razrede od 7 do 14 godina, po 20 istogodišnjaka istog spola u sva­
kom razredu.

Prilikom sistematskog ortodontskog pregleda djece u sedam Osnovnih 
škola užeg zagrebačkog centra, izdvojeni su klinički eugnati ispitanici i u- 
pisa-ni u radni protokol. Kao eugnati ispitanik u ovom radu označen je o- 
naj koji ima harmoničan zubni niz i skladne međučelujsne odnose, neu- 
trookluziju ili klasu 8 u područuj 6±  6 i 3 ±  {Angle, 17), normalan postav 
inciziva u vertikanskoj i sagi ta I noj ravnim {dubina prijeklopna 2 — 4 mm 
i otsutnoist lincizalne sepenice), zubalo bez većih i sipu na i karijesa, otsut- 
nost ortodontske anomalije. U ambulanti Zavoda za ortodonciju Stomatolo­
škog fakulteta izvršen je detaljan klin ički pregled orofacijalne regije i is­
punjen anketni listić. Učinjen je ortopantomografski snimak zubi svakog 'is­
pitanika pod standardnim uvjetima, (Rudež i Laipter, 18). (Klinički eugnati 
ispitanici kod kojih je nakon uzimanja anamnestičkih podataka ustanovljen 
no da su zdravi i bez preboljelih težih bolesti te nakon detaljnog ortodon­
tskog i rendgenskog pregleda potvrđen eugnati status, uključivani su u 
ispitnu skupinu sve dok se nije dobio reprezentativan uzorak od 320 isp i­
tanika podjednako raspoređenih u grupe diferencirane po dobi i spolu.

Klinički eugnati ispitanici kod kojih su nakon uzimanja anamnestičkih 
podataka te detaljnog ortodontskog i rendgenskog pregleda ustanovljeni 
poremećaji u rastu i razvoju orofacijalne regije {hipodoncije, prekobrojni 
zubi, retininani očnjaci, perzistentni mliječni zubi, karijes, parodontopatija 
itd.) isključeni su iz daljnje obrade u ovom radu i uzeti u adekvatni tre t­
man.

Ortopantomogrami ispitanika svrstani su u dobne razrede po godina­
ma, od 7 — 14 godina, posebno za svaki spol. Dobna granica određena je
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sa točnosti od ±  pola godine. Primjer; u razred 7-godišnjaka svrstani su 
ispitanici od 6,5 do 7,5 godina, u razred 8-godišnjaka svrstani su ispitanici 
od 7,5 do 8,5 godina itd. Ortopatomogram svakog ispitanika analiziran je 
na stolnom negatoskopu. Za vrednovanje dentalne zrelosti odabrana je me­
toda po Carmen Nol I i (3). iRezuitati vrednovanja dentalne zrelosti izraženi 
u stupnjevima Nol I ine skale upisivani su za svaki zub posebno u za tu 
svrhu kreiran radni list, (Prikaz 1). Radni lis t ima oznaku godišta, spo­
la i ortodontskog statusa. Ispod toga su rubrike za redni broj (1. —  20.) is ­
pitanika, prezime i ime i rezultati dentalne zrelosti. Posljednja je priklad­
no sistematizirana u 7 podrubrika za 7 trajnih zubi. Svaka podrubrika raz­
graničena je na prvo očitanje (I), drugo očitanje (II) kao i srednju vrijed­
nost (X) zrelosti istobrojnog zuba u sva četiri kvadranta, iza svake grupe 
od 20 ispitanika radni lis t završava rubrikom za sumu srednjih vrijednosti 
očitane dentalne zrelosti istobrojnog zuba za tu grupu.

r .
Prikaz 1

RED J 
BR.

1—  - ....
PREZIME 
I  IKE

D E N T A L  NA Z R E L - O S T
1

I  I I  X

2
I  I I  X

3
I  I I  X

4-

I  I I  X

5
I  I I  X

6
I  I I  X

7
I  I I  X

1. +  +■ + +  4  + +  - h  + +  +  4 +  +  + +  - t -  +

2 0 . - f-  -4- ~ r +  4 - 4 +  +  + - 4  - t -  + _l— 1_ _ j. + -  +  4

—|— —f- —]— -4- —1~ —l- —!—

REZULTATI

Rezultati su prikazani tabelarno. Provedena je kompjuterska i statis­
tička obrada. Kod varijabli i(28 trajnih zulbi) izračunata je aritmetička sre­
dina, standardna devijacija, standardna, pogreška aritmetičke sredine, m i­
nimalna i maksimalna vrijednost. Provedeno je statističko testiranje zna­
čajnosti razlike (t-test), između aritmetičkih sredina varijabli desnih i li­
jevih maksiiarniih i mandibularnih zubi kod svih ispitanika. Tablice su iz­
vodi orgnalnih kompjutorskih tabela.

Tablica I: Testiranje razlike aritmetičkih sredina varijabli desnih i li­
jevih maksilarnib i mandilbulamiih zuibi kod eugnatih ispitanika
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Tablica M: Dentalna zrelost za eugnate dječake izražena u stupnjevi­
ma skale po Nol l i

Tablica lil: Dentalna zrelost za eugnate djevojčice izražena u stup­
njevima skale po No Ili

Tablica IV: Indeksi dentalne zrelosti za trajne zube (osim umnjaka) u 
eugnatih ispitanika

Tablica V: Završetak rasta i razvoja zubi (zatvaranje apeks a) za eug­
nate ispitanike po godinama

To’b|ica I: Testiranje aritmetičkih sredina varijab li desrei'h 5 li­
jevih maksilamih i mandlbularnih zubi kod eugnatih ispitanika

N =  160 
P =  0.05

Grupa Varijable P-nađeno Signifikantno

Dječaci 1 +  1 .7586 NE
Djevojčice 1 +  1 .0619 NE
Dječaci 1 —  1 .6906 NE
Djevojčice 1 —  1 .7888 NE
Dječaci 2 +  2 .8712 NE
Djevojčice 2 +  2 .9124 NE
Dječaci 2 —  2 .4580 NE
Djevojčice 2 —  2 .6216 NE
Dječaci 3 +  3 .7434 NE
Djevojčice 3 +  3 .8669 NE
Dječaci 3 —  3 .4859 NE
Djevojčice 3 —  3 .3672 NE
Dječaci 4 + 4 .9945 NE
Djevojčice 4 +  4 .8807 NE
Dječaci 4 —  4 .7099 NE
Djevojčice 4 —  4 .7324 NE
Dječaci 5 +  5 .9974 NE
Djevojčice 5 +  5 .5554 NE
Dječaci 5 —  5 .3451 NE
Djevojčice 5 —  5 .3674 NE
Dječaci 6 +  6 .4413 NE
Djevojčice 6 +  6 .6310 NE
Dječaci 6 —  6 .6351 NE
Djevojčice 6 —  6 .8349 NE
Dječaci 7 +  7 .4809 NE
Djevojčice 7 +  7 .4110 NE
Dječaci 7 —  7 .7164 NE
Djevojčice 7 —  7 .7591 NE
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Tablica II: Denta-lna zrelost za eugnate dječake izražena u stup­
njevima skale po Noll'i

Godine Z U B I
1 2 3 4 5 6 7

M A  K S R  A
7 7,5 7,1 6,4 6,0 5,4 8,5 5,6
8 8,1 7,6 6,9 6,4 5,9 9,0 5,8
9 9,2 8,6 7,7 7,5 6,9 9,5 6,5

10 9,7 9,4 8,1 8,3 7,9 9,8 7,2
11 9,9 9,8 8,8 9,3 8,7 9,9 8,0
12 9,9 10,0 9,2 9,8 9,3 10,0 8,6
13 10,0 10,0 9,7 9,9 9,6 10,0 9,0
14 10,0 10,0 9,7 9,9 9,8 10,0 9,3

M A N D !  B U LA

7 8,3 7,5 6,5 5,8 5,3 8,3 4,4
8 9,0 8,4 7,1 6,4 5,8 8,7 4,9
9 9,8 9,4 7,9 7,2 6,8 9,4 6,2

10 9,9 9,7 8,2 7,9 7,5 9,7 7,0
11 10,0 10,0 8,8 8,6 9,4 9,9 8,0
12 10,0 10,0 9,2 9,4 8,9 10,0 8,5
13 10,0 10,0 9,7 9,7 9,3 10,0 9,1
14 10,0 10,0 9/8 9,9 9,7 10,0 9,0

Opaska: Granična vrijednost završetka rasta i razvoja zuba (za-
tva ranije apeksa) postavlja se na 9,7 stupnja N oil ine skale.

Tablica III: Dentailna zrelost za eugnate djevojčice izražena u
stupnjevima skale po Nolli

Godine z U B J

1 2 3 4 5 6 7

M A KSil 'LA

7 8,1 7,6 7,0 6,4 5,9 8,7 5,8
8 8,6 8,2 7,4 6,9 6,3 9,2 6,3
9 9,3 9,1 8,2 8,2 7,4 9,8 6,7

10 9,9 9,7 8,9 9,1 8,4 9,9 7,6
11 10,0 9,9 9,4 9,6 8/8 10,0 8,1
12 10,0 9,9 9,5 9,8 9,2 10,0 8,7
13 9,9 10,0 9,7 9,9 9,6 10,0 9,0
14 10,0 10,0 9,9 10,0 9,8 10,0 9,4

M A N  D l B U,LA

7 9,0 8,1 7,2 6,3 5,6 8,6 4,5
8 9,4 8,9 7,7 6,7 6,3 9,0 5,2
9 9,9 9,5 8,3 7,7 7,4 9,6 6,4

10 9,9 9,9 8,8 8,5 8,2 9,8 7,6
11 10,0 10,0 9,3 9,0 8,5 9,9 8,1
12 10,0 9,9 9,6 9,5 9,1 9,9 8,5
13 10,0 10,0 9,9 9,8 9,3 10,0 9,0
14 10,0 10,0 9,8 9,9 9,7 10,0 9,4

Opaska: Granična vrijednost završetka rasta i razvoja zuba (za­
tvaranje apeksa} postavlja se na 9,7 stupnja Noll i ne skale.
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Tablica IV: Završetak rasta i razvoja zubi (zatvaranje apeksa) 
za eugnate ispitanike po godinama

Zubi Dječaci Djevojčice
Godine X  i  S. D. Godine X  i  S. D.

MA K SI LA

1 10 9,73 ±  0,45 10 9,90 +  0-30
2 11 9,88 +  0,29 10 9,79 +  0,44
3 13 9,74 +  0,37 13 9,76 +  0,32
4 12 9,80 ±  0,46 12 9,89 ±  0,13
5 14 9,83 +  0,30 14 9,80 +  0,31
6 10 9,87 ±  0,26 9 9,83 +  0,31
7 +  14 9,38 +  0,38 +  14 9,44 ±  0,44

M A N D I B U L A

1 9 9,81 +  0,40 9 9,91 +  0,20
2 10 9,77 +  0,47 10 9,91 +  0,14
3 13 9,70 +  0,41 13 9,96 +  0,78
4 13 9,76 -I- 0,50 13 9,88 +  0,17
5 14 9,75 +  0,33 14 9,76 +- 0,35
6 10 9,76 +  0,39 10 9,82 +  0,37
7 +  14 9,09 i  0,31 +  14 9,47 ±  9,47

X  +  S.iD. znači: aritmetička sred'iina + : standardna devijacija 
stupnja skale po Noll i

Tablica V: Indeksi dentalne zrelosti za trajne zube (os'ilm umnjaka) 
u eugnatih »ispita nilka

Godine

M  a ks ii a 
suma 

stupnjeva 
za 7 zubi

M andibula 
suma 

stupnjeva 
za 7 zubi

Ukupno 
suma stupnjeva 

za 14 zubi

D J E Č A C I

7 46,5 46,1 92,6
8 49,7 50,3 100,0
9 55,9 56,7 112,6

10 60,4 59,9 120,3
11 64,4 63,7 128,1
12 66/8 66,0 132,8
13 68,2 67,8 136,0
14 68,7 68,4 137,1

D J E V O J Č \C  E

7 49,5 49,3 98,8
8 52,9 53,2 106,1
9 58,7 58,8 117,5

10 63,5 62,7 126,2
11 65,8 64,8 130,6
12 67,1 66,5 133,6
13 68,1 68,0 136,1
14 69,1 68,8 137,9
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RASPRAVA

Dentalna zrelost je važan faktor je r daje informaciju o prisutnom ili očeki­
vanom potencijalu rasta nekog zuba il i grupe zubi koji možemo koris titi 
u planiranju početka i tijeka ortodontskih zahvata. Zato podatak o fazama 
i završetku rasta i razvoja zuba zauzima istaknuto mjesto u ispitivanjima 
mnogih istraživača.

Grupa eugnatih ispitanika analiizrana u ovom radu predstavlja idealnu 
grupu za ustanovljavanje referentnih vrijednosti. Na takvoj su grupi svoja 
istraživanja u nas v rš ili Gvozdenović-Simović (19), Rejc-Novak (20), Mure- 
tie (21) i dr. U uzorku populacije školske djece od 7 do 14 godina nalazi 
se 15°/o eugnatih ispitanika uglavnom ravnomjerno zastupljenih po dobnim 
skupinama navedenog raspona (22).

Statistički su testirane razlike aritmetičkih sredina varijabli desnih i 
lijevih maksilarnih i mandiibularnih zubi kod svih ispitanika, Tablica I. Bu­
dući da je testiranje pokazalo da nema statistički siginifikantnih razlika, 
učinjene su osnovne Tablice II i III, te Tablice IV i V koje proizlaze iz pr­
vih dviju, sa srednjim vrijednostima za istobrojne zube maks'ile ii mandi- 
bule, bez obzira na stranu iste čeljusti.

Za vrednovanje dentalne zrelosti odabrana je metoda po Nolli, jer je 
vrlo prikladna. Noll a (3) daje standarde za sve trajne zube odvojeno po 
spolu, čeljustima i godinama, a to u nama dostupnoj literaturi nije zamije­
ćeno ni u jednog drugog autora. Kao rezultat ovog istraživanja ustanov­
ljene su, između ostalog, referentne vrijednosti dentalne zrelosti za eug­
nate dječake i djevojčice osnovnoškolskog uzrasta užeg zagrebačkog po­
dručja te kao takve mogu poslužiti kao orjentaciono pomagalo u ortodon- 
tskoj diajgnostici, te u radu sa djecom u dječjoj i preventivnoj stomatolo- 
g iij. Iz Tablice II proizlazi da maksilarni trajni zubi eugnatih dječaka pro­
sječno završavaju rast i razvoj (zatvaranje apeksa) ovom dobi: sa 10 go­
dina centralni inciiziv i prvi molar, sa 11 godina lateral™ inciziv, sa 12 go­
dina prvi premolar, sa 14 godina drugi premolar i poslije 14 godina drugi 
molar. Mandibulami trajni zubi eugnatih dječaka (Tablica II) i eugnatih dje­
vojčica (Tablica ili) prosječno završavaju rast i razvoj (zatvaranje apeksa) 
ovom dobi: sa 9 godina centralni inciziv, sa 10 godina lateralni inciziv ä 
prvi molar, sa 13 godina kamin i prvi premolar, sa 14 godina drugi premo­
lar i poslije 14 godina drugi molar. Maksilarni trajni zubi eugnatih djevoj­
čica (Tablica IM) prosječno završavaju rast i razvoj (zatvaranje apeksa) o- 
vom dobi: sa 9 godina prvi molar, sa 10 godina centralni i lateralni (inci­
z iv , sa 12 godina prvi premolar, sa 13 godina kanin, sa 14 godina drugi 
premolar i poslije 14 godina drugi molar.

Kronološka dob u kojoj zubi završavaju svoj rast i razvoj (Tablice II, 
I'll, IV i Vil) o tprilike je ista u Nollinih i naših ispitanika, tj. ne varira više 
od ±  1 godine, osim u slučaju maksflarnog prvog premolara u dječaka i 
manđibularnog kanina u djevojčica. U ta dva slučaja razlika je dvije godi­
ne. U maksilamog prvog premolara u dječaka apeks se po Nolli zatvara 
sa 14 godina, a u naših ispitanika sa 12 godina, tj. zrelost tog zuba je ne-
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što naprednija u naših ispitanika. U manđibularnog 'kanina u djevojčica a- 
peks se po Nolli zatvara sa 11 godina a u naših ispitanica sa 13, tj. zreost 
tog zuba je nešto zaostalija u naših ispitanica. Po Schour-u i Massler-u (cit. 
Graber, 23), maks ilami prvi premolar i mandibularni kanin niču u 10. godini, 
a budući da od erupcije do kompletiranja korijena treba proći najmanje 2,5 
godine [Garn i sur., 24), rezultati naših ispitanika su u skladu s tom či­
njenicom. Moguće je da ta razlika između Noll inih i vlastitih rezultata (Ta­
blica VI) proizlazi iz kvalitativne razlike u uzorku; vlastiti rezultati baziraju 
se na eugnatom uzorku, dok je Nollin uzorak neselekcioniran po pitanju 
ortodontskog statusa.

Tablica VI: Kamiparativni pri'kaz kronološke dobi zatvaranja aipeksa pojedinih zubi po
razIlM m  a'utoriima

N =  NOLLA 
M =  iMOORREES 
G =  GARN 
S =  ŠTEFANAC 
K =  KUNZEL

ZUBI G O D I N E  ZAJEDNO
DJEČACI DJEVOJČICE

N M G Š N M G S K

M A  K SI LA

1 10 _ _ 10 10 9 _ 10 9 do 11
2 11 — — 11 11 9,5 — 10 10 do 11
3 14 — — 13 12 — — 13 13 do 14
4 14 — — 12 12 — — 12 13 do 14
5 14 —. —. 14 13 — — 14 12 do 13
6 10 — — 10 9 — — 9 10
7 +  14 — — +  14 14 — — +  14 14 do 17

M A N  D l B U L A

1 9 7,7 9 8 7,5 _ 9 9 do 11
2 10 8,5 — 10 9 8 — 10 10 do 11
3 12 12 — 13 11 10 — 13 13 do 14
4 13 12 13 13 12 11 12,5 13 12 do 13
5 14 12,5 14,1 14 14 12 13,4 14 13 do 14
6 10 7 10,3 10
7 15 12,5 +  15 +  14 9 7 10,6 10 10

Upoređe li se term ini završetka rasta i razvoja zuba s rezultatima iMoo- 
rrees i sur. (2) što prikazuje Tablica VI, proizlazi da su svi zubi vrednovani 
u istraživanju tih autora zreliji u razvoju u odnosu na paralelne Nolline i 
vlastite nalaze. Kod mandilbulamih prvih molara ta razlika iznaša čak 3 go'- 
dine. Schour i 'Massier (cit. Graber, 23), Hurme (c it. Graber, 23), Lapter (25), 
Taranger i sur. (26), Garn i  sur. (24) tvrde da prvi molar niče u 6. godini, a 
kako taj zubpo'Moorrees-u u 7. godini ima već kompletiran korijen, proiz­
lazi da mu je između te dvije faze dovoljna samo godina dana, što je sva­
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kako -prekratko. Po Gar-u i sur. i(24) od erupcije do zatvaranaj apeksa za 
prvi molar protekne 4,5 godina za dječake i 4,9 godina za djevojčice. Za 
prvi premolar potrebno je 2,9 .godina iza. dječake ti 2,8 godina za djevojčice; 
za drugi premolar 3,0 godina za dejčake i 3,1 godinu za djevojčice, za drugi 
molar 3,8 godina za dječake i 3,9 godina za djevojčice. Iz toga proizlazi da 
je najkraće vrijeme koje protekne od erupcije do zatvaranja apeksa 2,8 go­
dina, a najduže 4,9 godina. Taj k rite rij ne zadovoljava mi jedan zub vredno­
van od strane (Moorrees i sur. (2). Künzel (27) izvještava da zubi mogu va­
rirati do 4 godine u vremenu koje im je potrebno od erupcije (pojave zuba 
u usnoj šupljini) do završetka rasta i razvoja (zatvaranje apeksa). Iz Tablice 
VI vidljiva je kronološka dob ispitanika, bez obzira na spol, u kojoj se po 
tom autoru zatvara apeks trajnih zuba. Nalazi Künzel-a su u skladu s na­
lazima Nolle, Gama i Štefanac, a odstupaju od Moorrees-ovib. Razlike u 
lažima prisutne su možda li zbog toga što Moorrees i sur. (2) analiziraju 
lateralne zube na lateralnlm ekstraoralnim snimkama čeljusti koje me daju 
tako vjernu sliku zuba kao intraoralne dentalne snimke (29, 30) koje su 
korištene u ovom radu. Mandibularni očnjak (Shour i Massier, cit. Graber, 
23) niče sa 10 godina, a po Moorreesu i sur. (3) u to vrijeme ima već za­
vršen rast i razvoj! Gar i sur. (24) publiciraju svoje rezultate o zubnoj zre­
losti 5 mamdiibularniih trajnih zulbi, odvojeno po spolu (Tablica VI). 'Njihovi 
nalazi su u skladu sa nalazima Nolle ii ovog rada, a  u disproporciji su s Moo- 
rrees-ovim. Po uzoru na iNolline indekse dentalne zrelosti za trajne zube (3), 
izračunati su indeksi dentalne zrelosti za> naše ispitanike (Tablica V). In­
deksi su odvojeni po spolu (eugnati dječaci 'i eugnate djevojčice) i po če­
ljustima (maksila i mandibula). Kao zadnji stupac u Tablici V prikazan je 
zbirni indeks za maksilame i mandibularne zube, posebno za svaki spol. 
Način izračunavanja indeksa; za sumu stupnjeva 7 maksilarnih zubi 7-go- 
dišnjih eugnatih dječaka dobivena je vrijednost 46,5 (Tablica V). Taj indeks 
izračunat je iz Tablice II tako da su zbrojene vrijednosti dentalne zrelosti 
izražene u stupnjevima skale po Nolli za 7 maksilarnih zubi prosječnog 7- 
godišnjeg eugnatog dječaka. Na isti način izračunati su indeksi za 7 mak­
silarnih zubi 8— , 9— , 10— , 11— , 12— , 13—  i 14godišnjeg prosječnog eu­
gnatog dječaka. Tablica lil koristi se i za izračunavanje sume stupnjeva 7 
mamdibulamih zubi svakog godišta eugnatih dječaka. Zbroj vrijednosti 7 
maksilarnih 'i mandibularnih zubi (Tablica V) daje sumu stupnjeva za 14 zubi, 
tj. zbirni indeks. iNa identičan način izračunavaju se indeksi dentalne zre­
losti eugnatih djevojčica, uz korištenje Tabl'ice IH kao baze. Klinička p ri­
mjena indeksa dentalne zrelosti sastoji se u kvantitativnom procjenjivanju 
stupnja dentalne zrelosti određenog pacijenta: njegova dentalna zrelost 
može biti u skladu, napredna lili zaostala u odnosu na prosječnu. Primjer; 
sa ortopantomograma 8-godišnjeg muškog ispitanika N. N. očita se dental­
na zrelost u stupnjevima skale po Nolli za svaki od 7 maksiarnih i 7 man- 
dibulamih zubi desne ili lijeve polovice čeljusti. Zbrojimo očitane vrijed­
nosti stupnjeva skale po iNolli za 14 zulbi i dobijemo sumu od rnapr. 120,0. 
Usporedimo 120,0 sa indeksima za eugnate dječake u koloni za »14 zubi« 
i ustanovimo da dotični indeks pripada 10-godišnjaku. Proizlazi da naš 8-go- 
dišnji pacijent ima demtalnu zrelost koja je naprednija za 2 godine u od­
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nosu na prosječnu. Na adekvatan način se može procijeniti dental na zrelost 
za samo maksilame, odnosno mandibularne zube.

Uspoređujući Noll ine indekse dentalne zrelosti za trajne zube sa in ­
deksima proizašlima iz ovog istraživanja, zamjećuju se kvantitativne raz­
like, ali ome nisu izrazite.

ZAKLJUČCI

1. Budući da su istoibrojni desni i lijevi zub istog ispitanika u isto j če­
ljusti jednaki u razvoju (među njima nema statistički signifikantne razlike), 
stupanj rasta i razvoja desnog istobrojnog zuiba istog ispitanika u istoj če­
ljusti reprezentativan je za lijevi i obratno.

2. Nađene referentne vrijednosti dentalne zrelosti za trajne zube {osim 
umnjaka) eugnatih dječaka i djevojčica osnovnoškolskog uzrasta užeg za­
grebačkog područja mogu poslužiti kao orjentaciono dijagnostičko, tera- 
peutsko i prognostičko pomagalo u ortodoncij’i te dječjoj i preventivnoj sto­
matologiji.

3. Maksilarni trajni zubi eugnatih dječaka prosječno završavaju rast i 
razvoj (zatvaranje apek'sa) ovom dobi: sa 10 godina centralni inciziv i prvi 
molar, sa 11 godina lateralni inciziv, sa 12 godina prvi premolar, sa 13 go­
dina kanin, sa 14 godina drugi premolar i poslije 14 godina drugi molar.

4. 'Mandibularni trajni zubi eugnatih dječaka i djevojčica prosječno 
završavaju rast i razvoj (zatvaranje apeksa) ovom dobi: sa 9 godina central­
ni inciziv, sa 10 godina lateralni inciziv i prvi molar, sa 13 godina kanin 
prvi premolar, sa 14 godina drugi premolar i poslije 14 godina drugi molar.

5. 'Maksilarni trajni zubi eugenih djevojčica prosječno završavaju rast 
i razvoj (zatvaranje apeksa) ovom dobi: sa 9 godina prvi molar, sa 10 .go­
dina centralni i lateralni inciziv, sa 12 godina prvi premolar, sa 13 godina 
kanim, sa 14 godina drugi premolar i poslije 14 godina drugi molar.

6. Klinička primjena indeksa dental>ne zrelosti za trajne zube eugna­
tih ispitanika iskazuje se kao zbirna procjena nivoa dentalne zrelosti od­
ređenog pacijenta,
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DENTAL MATURITY NORMS 

Summary

Dental maturity is an important diagnostic and treatment factor in ortho­
dontics and pedliatric dentistry. 320 orthognathous subjects maike a represen­
tative sample. They are classified into 8 groups of 20 exavnenees according 
to their sex (malle, female) and age (7 —  14 years). Dental maturity its 
assessed by analyzing the orthopantomograms and by using methods Nolla. 
The results are presented in tables and statistically analyzed.

Dental maturity norms and age norms for maxillary and mandibular per­
manent tteeth (excluding third molars) for boys and girls (7 —  14 years) are 
determined.

The norms could help in orthodontic and pedodontic diagnosis, treatment 
and prognosis for the school-age patients in Zagreb, as well in other regions.

Key words: dental maturity norms, orthopantomogra'm
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