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Saietak

Stati¢ka radicloska istrazivanja ne daju cjelovitu sliku odnosa dijelova
zgloba u funkciji. U ovom je istrazivanju primijenjena metoda videora-
diografije, koja omogucuje promatranje dijelova zgloba u funkciji. |s-
pitivanje je provedeno na uzorku od 12 ispitanika. Na visenamjensku
rendgensku aparaturu prikljuéen je video sustav (aparatura). Kod svih
ispitanika je vrieno snimanje desnog i lijevog celjusnog zgloba za
vrijeme otvaranja i zatvaranja usta te propulzijske kretnje. U veceg
broja ispitanika sa smetnjama u zglobovima utvrdeno je da se kon-
dil za vrijeme izvodenja kretnji nalazi jako ispred tuberculum articu-
lare. Zapaiena je takoder i promjena slike gibanja kondila pri ispi-
tivanim kretnjama.

Kljucne rijeci: temporomandibularni zglob, videoradiografija

uvobD

Temporomandibularni zglob jedan je od najslozenijih zglobova u orga-
nizmu, a ujedno je i najkompliciranija komponenta orofacijalnog sustava,
koja je uzrok mnogih poremecaja koje je tesko dijagnosticirati i lijeciti. Sta-
ticka istrazivanja ne daju cjelovitu sliku odnosa u zglobu i dinamiku njegove
funkcije. U tom pogledu puno je zanimljivije proucavati kinetiku zgloba i
promatrati odnose njegovih dijelova u funkciji. Usporedba subjektivnih sim-
ptoma i klinickog nalaza sa radioloskom slikom zgloba u funkeciji svakako bi
pomogla razjasnjenju tih odnosa i olaksala dijagnosticki postupak i lijece-
nje. Veoma zanimljivu novost predstavlja moguénost koristenja video apa-
ratura. Cilj je ovoga istrazivanja usporedivanje klinickog nalaza s
videoradiografski utvrdenim odnosima u temporomandibularnom zglobu u
funkciji.
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ISPITANICI | METODA

Disfunkcija kretnji mindibule kao simptom poremeéaja u temporomandi-
bularnom zglobu relativno je &esta bolest orofacijalne regije. Kretnje man-
dibule sa poremecajima T u TMZ veoma se razlikuju od kretnji u ispitanika
sa zdravim zglobovima (Nogichi’). Mnoga radiografska istrazivanja nastala
su kao rezultat potrebe dobivanja precizne slike patoloikih stanja, koja se
javljaju u podrucju glave i vrata (Hansson i sur.’; Isberg-Holm i Westtes-
son’). Na taj se nadin saznalo viie o fizioloskom fenomenu kretnji dijelova
skeleta i njihovih potpornih struktura.

Potpuna kretnja otvaranja mandibule je kombinacija rotacije i transla-
cije kondila. Iz retrudiranog dodirnog polozaja mandibule kretnja kondila
pocinje kao vertikalni pad (translacija). Iz tog se polofaja kretnja kondila
nastavlja kao translacija prema naprijed, do blizu prednjeg dijela artiku-
lacijske kvriice. Za vrijeme toga dijela otvaranja javljaju se smo mali rota-
cijski pokreti. Zavrini dio otvaranja odvija se preteino rotacijom kondila.
Pri_maksimalnom otvaranju &eljusti kondil se nalazi ispod vrika zglobne
kvrZice i ponekada nesto ispred nje.

Suvremene tehnologije donose sve savrienije nacine za rendgenske
slike, koje daju precizniji uvid u kinetiku zbivanja u zglobu. Uvodenje
cetvrte dimenzije, vremena, u kinematografski niz fizioloskih zbivanja u ce-
ljusnim zglobovima interpretacija je postala preciznija i jednostavnija. Is-
trazivanje kretnji mandibule obiéno se vrii metodom cineradiografije bu-
dudi ta tehnika ne trazi upotrebu mehanié¢kih pomagala koja se veiu za ce-
ljust (Barry i Hofman*; McLeran i sur.). U novije vrijeme posebno zanimljive
mogucnosti pruia upotreba video aparatura (Neiburger®; Harrisson i Hof-
mann’), Postoji veliki broj raznih maraka tih aparatura. Medutim, svi se
mogu svrstati u dvije konstrukcijske grupe: Beta i VHS. Svaki je oblik je-
dinstven i ne moie se upotrebljavati s drugim vrpcama i opremom. Kazete
za snimanje traju 2 do 6 sati. Buduc¢i nema potrebe razvijanja filma na ek-
ranu se vidi to¢no ono sto kamera snima. Neposredna moguénost snima-
nja i promatranja i kasnije reprodukcije snimljenoga velika je prednost vi-
deoradiografije. U svakom trenutku se moie prestati snimati, snimljeno pro-
vjeriti i nastaviti snimanje. Dio snimke moze se toéno locirati pomoéu bro-
jaca. Moze se snimati i ton. U ovom je istraZivanju koriitena visenamjenska
rendgenska aparatura General Electric s ugradenom kamerom. Na apara-
turu je prikljucen video sustav Sanyo VTC 5000 Beta Pal.

Snimanje zglobova vrieno je za vrijeme otvaranja, zatvaranja i propulzije
mandibula. Ispitivanje je izvrseno na uzorku od 12 ispitanika (6 muskaraca
i 6 zena) u dobi od 16 do 50 godina. Od svih ispitanika su uzeti podaci o
eventualnim smetnjama u zglobovima (3kljocanje, pucketanje, bol, otok), od-
redena klasa okluzije po Angle-u i uzet status zubi. Vrieno je snimanje de-
snog i lijevog zgloba u svih ispitanika.

REZULTATI

U Tablici 1. dati su rezultati dobiveni u ovom istrazivanju. Deset ispita-
nika imalo je okluziju zubi Klase | po Angle-u, jedan klasu 11/1 i jedan kla-
su 11/2. U sedam ispitanika izvadeni su pojedini zubi, a pet ih je imalo sa-
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Tablica 1.
Ispitanici  Spol Dob Status zubi Desni TMZ Lijevi TMZ

K. B. m 33 god. Angle kl. | uredan uredan

K. K. m 49 god. klas | skljocanje, otvaranje- otvaranje kondil uz

izvadeni zubi  kondil ispred tubercu- trzaj dolazi ispred
| lum articulare, pro- tuberculum articulare,
7.6 6 pulcija nepravilna propulzija nepravilna
B. S. m 42 god. klasa | otvaranje-kondil is- skljocanje, bol i puc-
izvadeni zubi  pred tuberculum ketanje, otvaranje-
8,7 6,7 articulare kondil jako ispred
7.6 16,7 tuberculum articulare
O. K. m 50 god. klasa Il/2 mali pomak kondila  mali pomak kondila
izvadeni zubi pri otvaranju i pro- pri otvaranju i pro-
4 6,7 pulziji pulziji
8,6 '6
KD m 22 god. klasa | uredan pucketanje, otvara-
izvadeni zubi nje-kondil jako na-
6 prijed, a pri zatvara-
nju zaostaje
e 1 m 42 god. klasa | otvaranje-kondil otvaranje-kondil pre-
izvadeni zubi  prelazi tuberculum lazi tuberculum uz
6 6 articulare trenje

B. G. b 16 god. klasa | otvaranje-trenje otvaranje-jaci pomak
kondila o tuberculum kondila naprijed
articulare

K. D. Z 22 god. klasa | skljocanje, olvaranje- uredan
cijeli kondil ispred
tuberculuma art.

O. L. z 30 god. klasa | skljocanje, otvaranje- pucketanje, otvara-
kondil ispred tuber- nje-kondil u dodiru
culuma, propulzija sa tuberculum art.
ograni¢ena

K. V. z 23 god. klasa | skljocanje, otvaranje- otvaranje-cijeli kon-
kondil u dodiru sa dil ispred tuberculum
tuberculum art. art., zapinje uz trzaj

K. L. 7 23 god. klasa | skljocanje, otvaranje- skljocanje, bol, kondil

izvadeni zubi  izrazito sporo kondil  se sporo krede
6 6 ukocen
7,6 |6
ZN 7 22 god. klasa IlI/1 uredan skljocanje, otvaranje
izvadeni zubi sporo, kondil zapinje
_6—1 o tuberculum art.
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cuvane sve zube. U Sest ispitanika utvrdeno je $kljocanje u jednom zglobu,
a jedan je imao taj simptom u oba zgloba. Tri ispitanika sa znakom $kljo-
canja u zglobu imali su sve prirodne zube, tri su izvadili pojedine zube, u
raznim kvadrantima. Pucketanje u zglobovima utvrdeno je u dva ispitanika,
a bol takoder u dva slu¢aja. Rezultati analize viderodiografskih snimaka tem-
poromandibularnih zglobova za vrijeme otvaranja, zatvaranja i propulzije
pokazuju da se skljocanje i pucketanje u zglobovima ispitanika éesto po-
klapa s promjenom polozaja kondila i smetnjama njegovih kretnji. Tako
je ucéljivo da je u tim sluéajevima kondil éesto jako ispred tuberculum arti-
culare i da kvrzizu preskace uz trzaj.

RASPRAVA

Kinetika celjusnih zglobova dogada se u trodimenzijskim okvirima. Za
razumijevanje interakcije dijelova zgloba nije dovolina dvodimenzijska
rendgenska slika za ¢iju je interpretaciju potrebno dobro poznavanje mno-
gih radiografskih metoda snimanja. Usprkos i dobrom poznavanje staticka
istrazivanja ne daju cjelovitu sliku odnosa unutar zgloba u funkeiji. Za us-
piesnu dijagnostiku i kontrolu lije¢enja disfunkcija temporomandibularnih
zglobova veoma je zanimljiva i uspjeina videoradiografska metoda. Kod te
je metode poboljsana praciznost snimanja i znacajno smanjeno zraéenje
pacijenta. Moguénost istovremenog snimanja i promatranja zgloba u funk-
cij ite kasnija reprodukcija snimljenog velika je prednost videoradiografije.
Nema potrebe razvijanja filma, a na ekranu s= vidi toéno ono 3to se snima.
Sto je takoder znacajno video aparature su relativno jeftine, njima se lako
rukuje, a tezina i veli¢ina omoguéuju lagano prenasanije.

ZAKLIUCCI

Videoradiografska metoda primijenjena u ovom istrazivanju, pokazala se
kao veoma jednostavna i praktiéna za procjenu aktivnosti temporomandi-
bularnih zglobova za vrijeme kretnji mandibule.

Tu je metodu moguce uspjeino koristiti za proucavanje kinetike celjusnih
zglobova u funkciji te u postupku dijagnostike disfunkzija tih zglobova.
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A VIDEORADIOGRAPHIC ANALYSIS OF THE TEMPOROMANDIBULAR

ARTICULATION MOVEMENTS

The temporomandibular articulation has been a subject of scien-
tific interest in an ever increasing number of researches. Static radio-
logical investigations could not provide a complete picture of a rela-
tionship among the parts of the articulation in function. As we were
interested in the articulation kinetics, the method of video radiography,
allowing the parts of the articulation in function to be observed, was
applied in this study. The study was carried out in 12 examinees, using
a video-system connected to a multi-purpose X-ray device. Roentgeno-
graphy of both the right and left jaw articulations during opening
and closing the mouth as well as of the propuisive movements was
made in all subjects. In a large number of subjects with articular
disturbances, condylar articulation was found to markedly protrude
ahead of tuberculum articulare during movements. An alteration in
the picture of the condylar motions during the movements examined

was also notable.

Key words: Temporomandibular articulation, videoradiography
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