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Novi postupci ortodontskoga lijecenja i sve veca uporaba fiksnih

ortodontskih naprava u nas, usporedno s uvodenjem racunala u sve
oblike dijagnostike, uvjetovala je potrebu da se postojeca rentgenke-
falometrijska rasclamba “Zagreb 82 MOD” prosiri novim parametrima.

Zato je iz stare zbirke kraniograma Zavoda za ortodonciju Stoma-
toloskog fakulteta u Zagrebu izdvojeno 10 varijabli koje su obradene sta-
tisticki te kao srednje vrijednosti uz osnovne mjere varijabilnosti uvrstene
kao dopuna postojecoj rentgenkefalometrijskoj rasclambi koja vrijedi za
hrvatsku populaciju. Usporedna je svrha istrazivanja bila ustanoviti koje
su od izdvojenih varijabli promjenjive tijekom porasta dobi. Rezultati
su prikazani kao normativi u sklopu nove rentgenkefalometrijske
rasc¢lambe “Zagreb 82 MOD?2”. Najvaznije promjene porastom dobi
izraZene su u varijabli kojim se procjenjuju inklinacije gornje i donje
okluzijske linije u odnosu prema prednjoj kranijalnoj bazi, sto se tumaci
znatnijim porastom straznje visine lica u usporedbi s prednjom i opéim

IZVORNI ZNANSTVENI
RAD
Primljeno: 13. veljace 2004.

Adresa za dopisivanje:
Prof.dr.sc. Marina Lapter

- Varga
Zavod za ortodonciju
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Uvod

Poznavati rast i razvoj kraniofacijalnoga po-
drudja vrlo je vazno u ortodontskoj dijagnostici i
lijecenju, a prepoznavati odstupanja od normal-
noga kraniofacijalnog rasta vazno je u razumi-
jevanju etiologije ortodontskih anomalija i za
ispravno planiranje lije¢enja. Najpouzdanije
procjene kraniofacijalne morfologije rezultat su
primjene rentgenkefalometrijskih rasclambi, ¢i-
me se postizu to¢ne dijagnoze na kojima se te-
melje postupci ortodontskoga lije¢enja. U tu je
svrhu od polovine prosloga stoljeca do danasnjih
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dana kreirano desetine rentgenkefalometrijksih
ras¢lamba. One su ili autorizirane ili su imeno-
vane po sveucilisnim i klinickim srediStima diljem
svijeta (1-7).

Tijekom navedena razdoblja provedene su
mnoge rasclambe koje opisuju razlicitosti morfo-
logije kraniofacijalnoga sustava razlicitih etnickih
skupina ili rasa (8-10). Jedina rentgenkefalo-
metrijska ras¢lamba provedena istraZivanjem
kraniofacijalnih posebnosti ispitanika hrvatske
populacije objavljena je godine 1982. s nazivom
“Zagreb 82”7 (11). Ras¢lamba je, do krajnosti po-
jednostavljena, sadrzavala je 14 parametara
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namijenjenih osnovnoj dijagnostici dentofaci-
jalnih nepravilnosti konvencionalnim postupkom.
Razvojem osnovnih nacela i primjenom novih
tehnika ortodontskoga lijecenja fiksnom tehni-
kom te sve ¢es¢om uporabom racunala u dijag-
nostici pokazala se je potreba da se uvedu novi
parametri te je inicijalna ras¢lamba upotpunjena
novim parametrima i prilagodena za racunalnu
upotrebu godine 1993. (12). Daljnja sve veca upo-
raba fiksne ortodontske tehnike lije¢enja u nas
upozorila je na potrebu da se uvedu novi usmje-
reni parametri u postojecu rasclambu za procjenu
ucinaka lije¢enja. To se posebno ocitava pri
kontroli inklinacije okluzijske ravnine na koju se
mobilnim napravama gotovo ne moze djelovati,
a fiksnim se postupcima ona intenzivno mijenja.

1z tih razloga proizlazi objektivna potreba da
se, ras¢lambom ve¢ postojecega uzorka domace
populacije eugnatih ispitanika, predlozi novih 10
parametara prilagodenih suvremenoj ortodont-
skoj dijagnostici i postupcima lijecenja.

Svrha istrazivanja

Iz sadrzaja prethodnoga poglavlja proizlazi
svrha istrazivanja koja se moze definirati slje-
decim zadatcima:
 utvrditi srednje vrijednosti (X) i standardne

devijacije (Sd) deset ispitivanih varijabli eug-

natih ispitanika kako bi se upotpunili «<norma-

tivi» rentgenkefalometrijske ras¢lambe “Zag-
reb 82 MOD”;

* opisati intenzitet promjena ispitivanih varijabli
tijekom rasta;

 utvrditi koje od ispitivanih varijabli pokazuju
najvece promjene tijekom rasta;

* ustanoviti postoje li statisticki znatne razlike

srednjih vrijednosti izmedu grani¢nih dobnih
skupina.

Uzorak i postupci
Uzorak se sastojao od 199 laterolateralnih

rentgenograma eugnatih ispitanika hrvatske pop-
ulacije u dobi od 10 do 18 i viSe godina, a Cinilo

ga je 107 Zenskih i 92 muska ispitanika priblizno
ravnomjerno rasporedenih po spolu i dobnim
skupinama. Slike su izdvojene iz postojece zbirke
Zavoda za ortodonciju Stomatoloskog fakulteta
SveuciliSta u Zagrebu.

Uzorak je podijeljen u pet dobnih skupina: 10
-11 godina, 12-13 godina, 14-15 godina, 16-17
godina, te 18 i viSe godina. Sve slike snimljene
su telerentgenskom tehnikom za potrebe rent-
genkefalometrije, te su na paus-papir precrtane
strukture potrebne za daljnje istrazivanje. Angu-
larna mjerenja obavljena su kutomjerom s toc-
noséu od =0,5°, a linearna ravnalom s to¢noscu
od = 0,5 mm.

Istrazivanjem je obuhvadeno ukupno 10
varijabli od kojih je 5 angularnih, 4 linearnih i 1
izvedena (Slika 1):

V1 = n-s (mm) - duZina prednje kranijalne baze

V2 = m-go (mm) - duZina mandibularne baze
V3 = s-go (mm) - straznja visina lica
V4 = n-m (mm) - prednja ukupna visina lica

V5 = s-go/n-m % - odnos izmedu straznje i
prednje visine lica

Slika 1 Linearne i angularne varijable

Figure 1  Linear and angular parameters
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V6 = 1:s-n-inklinacija gornjih inciziva prema
prednjoj kranijalnoj bazi

V7 = is-mo:sp-pm - inklinacija gornje
okluzijske linije prema bazi maksila

V8 = is-mo : m-go - inklinacija gornje okluzijske
linije prema kranijalnoj bazi

V9 = ii-mo : s-n - inklinacija donje okluzijske
linije prema prednjoj kranijalnoj bazi

V 10= ii—mo : m-go - inklinacija donje okluzijske

linije prema mandibularnoj bazi

Statisticka obradba varijabli obuhvacala je
osnovne statisticke parametre: srednju vrijednost,
raspon, te standardnu devijaciju. Znatnost razlika
aritmetickih sredina izmedu najmlade i najstarije
dobne skupine procijenjena je Student t-testom.

Rezultati i rasprava

Tablica 1. prikazuje vrijednosti osnovnih statis-
tickih parametara: srednje vrijednosti (X) i stan-
dardne devijacije (Sd) za sve varijable. U Tablici
2. prikazane su promjene srednjih vrijednosti
ispitivanih varijabli izmedu najmlade i najstarije
dobne skupine izrazene apsolutnim i relativnim
pokazateljima, te rezultati ispitivanja razlika arit-
metickih sredina varijabli grani¢nih skupina. Pro-
sjecne vrijednosti svih varijabli ukupnoga uzorka,
koje se predlazu kao novi parametri ras¢lambe
“Zagreb 82 MOD?”, prikazane su u Tablici 3.

Tablica 4. prikazuje sve parametre s nor-
mativima nove rentgenkefalometrijske rasclambe
“Zagreb 82 MOD?2”.

Porast duzine prednje kranijalne baze izmedu
najmlade i najstarije dobne skupine iznosi 3,82
mm. Sli¢ne rezultate iznose Pavlec-Weber i sur.
s ve¢im vrijednostima u Zenskih ispitanika. (13).

Hahn von Dorsche i sur. (14) navode mali
porast kranijalne baze izmedu rodenja i 25. go-
dine Zivota. Prema njihovu istraZivanju duZina
prednjega dijela baze lubanje povecéavala se do
16. godine u Zena i 20. godine u muskaraca. Posto
u dobi od oko 7 godina synhondrosis spheno-
ethmoidalis sraste, daljnje povecavanje te uda-
ljenosti stvara se iskljucivo apozicijom kosti u po-
drucju tocke nasion. Autori navode da se tijekom
rasta viscerokranijum povecava uglavnom u visini,
Sto se ocitava porastom duZzina nazion-gnation i
sella-gonion. Apsolutne vrijednosti duZine krani-
jalne baze, kao i svih ostalih linearnih vrijednosti,
iznesene po razli¢itim autorima, nisu sasvim uspo-
redive zbog razli¢itosti dobi ispitanika i uvjeta
snimanja (10,15,16). Razlike nadenih vrijednosti
koje potjecu iz rasclambe razlicitih uzoraka mogu
biti i rezultat rasne ili etnicke pripadnosti
(9,17,18), ali i razine prognatizma lica (19,20).

Duzina mandibularne baze pokazuje veci
porast (7,47 mm) od duZine prednje kranijalne
baze, §to je nadeno i u drugim istrazivanjima (13).
Nanda (16) je longitudinalnim istrazivanjem na
kraniogramima ispitanica u dobi od 3. do 26.
godine utvrdio da je porast duzine baze lubanje
manjeg intenziteta u usporedbi s rastom duzine
maksile i mandibule, te nalazi da je i u dobi nakon
10. godine rast mandibule bio intenzivan. Usta-
novio je i znatan porast omjera duzine mandibule
i kranijalne baze u usporedbi s porastom omjera
maksile i kranijalne baze.

Tablica 1. Aritmeticke sredine (X) i standardne devijacije (Sd) varijabli po dobnim skupinama

Table 1.  Means (x) and standard deviations (Sd) of the parameters according to age
Dob/Age| VI V2 V3 V4 V5 Vo6 V7 V8 V9 V10
10-11 X 70.25 69.41 72.20 112.98 63.97 101.97 11.28 19.46 16.43 17.62
Sd 3.43 3.85 6.07 7.10 4.12 7.10 4.43 4.38 3.02 3.31
12-13 X 72.70 71.19 76.04 117.6 65.2 104.35 9.58 19.41 16.20 12.20
Sd 3.50 5.53 4.72 6.00 5.30 6.48 3.47 3.84 3.80 3.42
14-15 X 71.93 72.67 77.92 119.32 65.39 105.53 10.37 18.47 1542 18.58
Sd 3.44 4.53 491 5.28 4.60 6.88 4.72 3.72 3.71 4.00
16-17 X 73.37 75.82 80.1 121.75 66.03 103.18 8.08 17.27 14.12 19.52
Sd 3.60 5.34 5.85 6.97 3.97 5.79 3.92 4.40 4.5 3.62
18-18+ X 74.07 76.88 82.93 123.48 67.14 102.86 7.65 15.94 12.85 19.16
Sd 3.45 4.39 6.87 7.63 3.42 5.18 3.19 3.98 3.6 3.28
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Tablica 2. Kretanje srednjih vrijednosti ispitivanih varijabli izmedu najmlade i najstarije dobne skupine

Table 2.  Changing of the means of the investigated parameters between the youngest and oldest age groups
10-11 godina / age 18-18 i vise godina / and oldest age
Varijable / Variable X SD X SD DIF % p
V1 70.25 3.43 74.07 3.45 3.82 5.15 p=0*
V2 69.41 3.85 76.88 4.39 7.47 9.82 p=0*
V3 72.20 6.07 82.93 6.87 10.73 12.9 p=0*
V4 112.98 7.10 123.48 7.63 10.50 8.53 p=0*
V5 63.97 4.12 67.14 3.42 3.17 4.67 p=0,0005%*
V6 101.97 7.10 102.86 5.18 0.89 0.77 p=0.5297
V7 11.28 4.43 7.65 3.19 3.63 32.18 p=0,001*
V8 19.46 4.38 15.94 3.98 3.52 9.04 p=0,0004*
V9 16.43 3.02 12.85 3.6 3.58 21.70 p=0%*
V10 17.62 3.31 19.61 2.28 1.54 7.84 p=0.0029*

p<0.05 = razlika je znacajna *

Foley i sur. (21) su na kraniogramima ispita-
nica mjerili okomiti i sagitalni rast lica izmedu 14.
i20. godine i opazili znatan prirast svih linearnih
parametara koji opisuju rast maksile i mandibule,
ali i utvrdili znatniji porast mandibule u usporedbi
s onim u maksile, a promjene u ukupnoj straznjoj
i prednjoj visini lica nisu se znatno razlikovale.

U ovom istrazivanju pronadeno je poveéanje
straznje i prednje visine lica u iznosu od 12,9% i
8,53%, i priblizno je isto prije i nakon 14.-15.
godine Zivota. Iz ponesto vecega porasta straznje
visine lica prema prednjoj proizlazi i poveéanje
indeksa visine lica (varijabla 5) kojim se procje-
njuju proporcije prednje i straznje visine lica.
Prosjecna vrijednost indeksa visine lica cijeloga
uzorka u nasemu uzorku iznosi 65,5%, §to je
nesto iznad gornje granice koju navode Jarabak
i Fizzel (22). Kako navedeni autori vrijednosti

Tablica 3. Srednje vrijednosti ispitivanih varijabli cijelog
uzorka kao dopuna rasclambi (Zagreb §2)

Table 3.  Means of the investigated variables of the whole
sample as an addition to the (Zagreb 82)
analysis

Varijable / Variable X SD
V1 72.16 3.44
V2 73.14 4.12
V3 74.50 6.47
V4 118.22 7.36
V5 65.55 3.77
\ 102.41 6.14
V7 9.46 3.81
V8 17.70 4.18
Vo 15.00 3.72
V10 18.61 3.52

ispod 62 i iznad 65 definiraju kao posteriornu
odnosno anteriornu rotaciju mandibule, moZzemo
postaviti hipotezu o tendenciji anteriorne rotacije
mandibule u naSoj populaciji. Van der Beek i
suradnici (23) dokazali su povecanje prednje i
straznje visine lica u razdoblju od 7. do 14. godine
u ispitanica i ustanovili vrhunac intenzivnoga
pubertetskog rasta u dobi od 12,2 godine za
prednje visinu lica (n-gn) i 13,1 godina za straZnju
visinu lica (s-go). Autori su utvrdili intenzivniji
porast straznje visine lica u usporedbi s prednjom,
Sto se slaze s naSim nalazom. Bishara i sur. (24)
takoder su ustanovili izrazitiji rast straznje visine
lica u usporedbi s rastom prednje visine lica. U
skladu s tim je i porast omjera prednje i straznje
visine lica koje je dokazano u njihovu istrazivanju.
Peng (25) je longitudinalnim kefalometrijskim
postupkom pratio uzorak od 19 djevojcica mje-
Sovite denticije da bi analizirao okomiti rast kra-
niofacijalnog sustava. Najveci porast ukupne
prednje visine lica rezultat je intenzivnijega rasta
srednje trecine lica (4,7 mm izmedu 7. i 10.
godine, a 3,9 mm od 10. do 12. godine), dok je
donja trecina lica ostala gotovo nepromijenjena.

Inklinacija gornjih inciziva prema prednjoj
kranijalnoj bazi pokazuje najmanji porast od svih
ispitivanih varijabli (0,89°), tako da se nadena
srednja vrijednost od 102,5° moZe smatrati pouz-
danom bez obzira na dob.

Vrijednost kuta izmedu gornje okluzijske linije
i baze maksile smanjuje se od 11,28° u najmladoj
do 7,65° u najstarijoj ispitivanoj skupini, §to je
smanjenje od ¢ak 32,18%.
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Tablica 4. Svi parametri s normativima nove
rentgenkefalometrijske rasclambe “Zagreb 82
MOD?2”.

Table 4. All parameters with ,norms* for the new
roentgencephalometric analysis ,, Zagreb 82

MOD2*
Srednja vrijednost
Varijabla / Variable | i standradna devijacija /
Mean and standard deviation

1. | ft-unt:Int-ct 142 £ 4.5

2. | n-siss-pg 3£55

3. | n-s:sp-pm 9.5+3.5

4. | s-n-ss (A) 81 £3.5

5. | s-n-sm (B 78.5 £3

6. | ss-n-sm (ANB) 25+2

7. | n-s-gn 66.5 +£3.5

8. | sp-pm:m-go 25 £5

9. | n-s-ar 123 £ 5
10. | s-ar-go 139.5 £5
11. | m-go-ar 1275 +£5
12. | suma 9+10+11 390 £5
13. | n-go-m 73.5+ 3.5
14. | m-go-ar 545 +4
15. | n-s (mm) 72 £3.5
16. | m-go (mm) 73+ 4
17. | s-go (mm) 745 £6.5
18. | n-m (mm) 118 £7
19. | s-go:n-m (%) 65.5 +£3.5
20. | is-mo:sp-pm 95+4
21. | is-mo:-s-n 175+ 4
22. | ii-mo:m-go 185 £3.5
23. | ii-mo:s-n 15+ 3.5
24. | 1:sn 102 £6
25. | l:sp-pm 111.5 +£5.5
26. | 1:m-go 92 £6
27. | 1:1 131 £ 6
28. | l:n-ss(mm) 45 +-1.5
29. | 1:sm(mm) 4.5 +-1.5

Chang (26) nalazi znatno smanjenje toga kuta
u kineskoj populaciji. Kuno i sur. (27) u odraslih
Japanaca nalaze vrijednost toga kuta od 8,6°, §to
je slicno nasemu nalazu.

Vrijednost kuta izmedu gornje okluzijske linije
i prednje kranijalne baze nadena u naSemu
istrazivanju iznosi 19,46° u najmladoj dobnoj sku-
pini i 15,94° u najstarijoj, $to je znatno smanjenje
srednje vrijednosti porastom dobi. Slicne rezul-
tate nalazi Chang (26) u kineskoj populaciji. Iseri
i Solow (29) longitudinalnim istrazivanjem, koje
je obuhvatilo ispitanice u dobi od 9 do 25 godina,
nalaze smanjenje vrijednosti toga kuta od 6°, §to
je tek ponesto vise od nasega nalaza. Oztiirk (28)
i u kratkome razdoblju (izmedu 10 i 11 godine)
nalazi smanjenje toga parametra od 1,8°. Vrlo

znatno smanjenje kuta izmedu okluzijske linije i
prednje kranijalne baze i bazalne linije gornje
celjusti nadeno je i u istrazivanju Vukusiceve i
sur. (30)

Inklinacija donje okluzijske linije (V9) prema
kranijalnoj bazi pokazuje znatno smanjenje po-
rastom dobi, ¢ime na odgovarajuci nacin prati
ponasanje gornje okluzijske linije. Inklinacija
donje okluziske linije u odnosu prema mandibu-
larnoj bazi iskazana je laganim pove¢anjem sred-
nje vrijednosti izmedu grani¢nih dobnih skupina
od 1,54°.

Sukladne promjene inklinacije okluzijskih li-
nija u opisanom smislu rezultat su anteriorne ro-
tacije ukupnoga viscerokraniuma porastom do-
bi, §to je potvrdeno i znatnijim porastom straznje
visine lica u odnosu prema prednjoj (31,32).

Zakljucci

Rasclambom odabranih rentgenkefalome-
trijskih parametara isticemo sljedece zakljucke:

* Srednje vrijednosti novih 10 varijabli valja
ukljuciti u postojecu rentgenkefalometrijsku
ras¢lambu koja ¢e pod nazivom “Zagreb 82
MOD 27”sadrzavati ukupno 29 parametara
(Tablica 4):

* promjene srednjih vrijednosti sviju varijabli
izmedu definiranih grani¢nih dobnih skupina
statisticki su znatne, osim u varijabli 6 kojom
se procjenjuje inklinacija gornjih sjekutica
prema prednjoj kranijalnoj bazi;

* intenzivne promjene varijabli 7,8 i 9, kojima
se procjenjuje inklinacija okluzijskih linija u
odnosu prema kranijalnoj bazi i osnovnoj liniji
gornje Celjusti, rezultat su znatnijega porasta
straznje visine lica i opce tendencije anteri-
ornoj rotaciji ukupnoga viscerokraniuma tije-
kom rasta;

* s obzirom na znatni porast srednjih vrijednosti
linearnih varijabli, kao i onih angularnih koje
pokazuju znacajne razlike porastom dobi, valja
pri prakti¢noj primjeni navedenih prosjecnih
standardnih vrijednosti rasclambe “Zagreb 82
MOD2” uzeti u obzir i dob ispitanika kojih
se kraniofacijalni parametri procjenjuju.
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