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Sazetak

Intenzitet izrazenih Zvac¢nih sila ovisi izmedu ostalog, o stanju zubi
i njihovih potpornih struktura.

Autori, na osnovu uocenih fenomena u dosadasnjem izudavanju Zvac-
nih sila i njihova mjerenja, istrazuju odnose izmedu stanja zubi prednjeg
segmenta i maksimalno izrazenih Zvaénih sila.

Primjenom kanonicke korelacijske analize dobivene su visoke pozitivne
korelacije Zvacnih sila s intaktnim zubima u sva tri segmenta, s najvi§im
vrijednostima u prednjem segmentu: 0.62 u muskih, a 0.51 u Zenskih is-
pitanika.

Medutim, u prednjem segmentu pojavljuju se relativno visoke ali ne-
gativne korelacije Zvacnih sila s ispunima i protetskim radovima, koje u
muskih ispitanika iznose (—0.36) za obje varijable, a u Zenskih ispitanika
(—0.19) i (—0.20).

Rezultati upucuju na zakljuéak, da osim patoloskog nalaza, i terapij-
ska sredstva koja se primjenjuju na prednjim zubima pokazuju negativne
korelacije sa Zvaénim silama u sva tri segmenta.

Kljuéne rijeci: frontalni zubi, Zzvacne sile

uvobD

Zvacéne sile kao izraz, uvjet i mjerilo Zvacne funkcije, su najbolji po-
kazatelj patoloskih zbivanja unutar Zvacnog organa. Istodobno, one su po-
godan indikator razlicite ili slicne funkcijske vrijednosti prirodnog zuba u
odnosu na naru$eno zdravstveno stanje i protetsku terapiju.

Cinjenica je, da lokalni patoloski nalaz zuba i njegovih potpornih struk-
tura, kao 8to su pulpitis, karijes, apikalna destrukcija, parodontna oboljenja
i disfunkcija TMZ-a .umanjuje, adekvatno postoje¢em nalazu, moguce vri-
jednosti zvacénih sila. Veéina se autora slaze, da je najveca i primarna ko¢-
nica prekomjernom razvijanju zvaénih sila, a u cilju zastite zuba i potpornih
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struktura, osjetljivost i kapacitet parodontne membrane, odnosno proprio-
ceptivni sustav zvaénih misi¢a, kapsule TMZ-a pa i sluznice usta (1,2, 3.
4,5,6,7).

O stanju i utjecaju oboljenja samog zuba nekolicina autora spominje
vitalitet zuba kao drugu koc¢nicu prekomjernim optereéenjima, radi reflek-
sa kroz pulpne receptore (8,9). IstraZivanja naime dokazuju, da nevitalni
zub »dozvoljava« izrazavanje vedéih Zvacnih sila, ukoliko se istodobno is-
kljuci postojeéi strah ispitanika od moguéeg loma zuba (5, 10, 11).

Gubitak jednog ili vise prirodnih zuba takoder reducira moguéa Zvac-
na opterecenja (12, 13, 14), radi gubitka dodirnih tocaka i prekida lanca je-
dnakomjernog opterec¢enja zubnog niza.

Manji je broj autora koje zanima samo jedan segment usne Supljine,
tocnije prednji, o ¢emu izvjestavaju Dahl i sur. (13), Hannam (15), Mac-
kena i Turker (16), Van Stenbergh i De Vries (17). Vedina ostalih autora
mijeri vrijednosti Zvacnih sila u sva tri segmenta, da bi poneki od njih uka-
zali na cinjenicu da su zvacne sile jedan od izuzetno vaznih ¢initelja u
evaluaciji protetskih radova (18, 19, 20, 21).

Nas je zanimalo, na osnovu uocéenih fenomena u istrazivanju Zvac-
nih sila i njihova mjerenja, kakav je utjecaj stanja prednjih zubi na inten-
zitet zvacnih sila, odnosno, da li postoji razlika u odnosu primjenjene tc-
rapije, bilo konzervativne ili protetske, izmedu lateralnih i prednjih zuba i
izrazavanja zvacnih sila.

MATERIJAL | METODE RADA

Istrazivanje je izvrseno na uzorku od preko G.000 ispitanika protieino
oba spola u dobi od 18 — 20 godina, od ¢ega je bilo 46/, muskaraca i 5:
7ena. Uzorak je selekcioniran s obzirom na dva kriterija: broj i stanje zubi
koji su dopustali da se registriraju maksimalno izrazene Zvacne sile te
vrstu protetske terapije. S obzirom na zanemarivi broj ispitanika s mo-
bilnim protetskim radovima u toj dobi, istraZivanje se odnosi samo na
ispitanike sa fiksnim nadomjescima.

lzvr$ena je gnatcdinamometrijska registracija maksimalno izraZenih
Yvaénih sila mehani¢kim gnatodinamometrom (22) te klinicki pregled, u ko-
ju svrhu je zubni niz podijeljen u tri segmenta: prednji gornji i donji zubi
od o¢njaka do ocnjaka te lateralni gornji i donji zubi desno i lijevo od
prvog premolara nadalje s izuzetkom umnjaka kojih u toj dobi nedostaje
oko 50%,. Da bi se utjecaj ekstrahiranih zubi smanjio na najmanju mogucu
mjeru, u istrazivanje su ukljuéeni samo oni ispitanici kod kojih u pojedi-
nom segmentu nije nadeno vise od dva eksirahirana zuba uz uvjet da nisu
jedan do drugoga. ]

Na taj nacin, promatrane varijable oralnog statusa bile su: intaktni,
karijesni zubi s ispunima, zatim zubi koji su nadomjesteni ili na bilo koji
nacin ukljueni u protetsku terapiju i na kraju, gingivitis i parodentopatija.
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Za sve varijable izratunati su osnovni statisticki parametri te korelacije,
a provedena je i kanonicka korelacijska analiza.

REZULTATI | RASPRAVA

Na tablicama 1 i 2 prikazane su prosje¢ne vrijednosti intenziteta Zva-
¢ninh sila registrirane u muskih i Zenskih ispitanika, te njihovi relevantni

Tablica 1. Parametri Zvacnih sila u N (muski)

X SD MIN MAX

Z8 — desno 450 143 57 880

7S — sprijeda 315 95 0 780

ZS — lijevo 444 138 57 910
Razlika S — desno S — lijevo = 6N

t = 3.37 P << 0.01

Tablica 2. Parametri zvacnih sila u N (Zenski ispitanici)

X SD MIN MAX

ZS — desno 363 112 43 880

ZS — sprijeda 244 73 0 620

ZS — lijevo 351 109 29 330
Razlika S — desno S — lijevo = 12N

t = 8.83 P < 0.01

parametri. Vidljivo je da su u muskih ispitanika najvise vrijednosti dobi-
vene na desnoj strani (450 N), ne$to niZze na lijevoj (444 NJ, a najnize vri-
jednosti registrirane su u frontalnom segmentu (315 N). Razlika od svega
6 N u vrijednostima prosjec¢nih sila izmedu desne i lijeve strane, pokazala
se statisticki znacajnom s obzirom da je dobiveni t = 3.37 (t-test) veéi od
2.58, §to je grani¢na vrijednost na razini znacajnosti 0.01.

U zenskih ispitanika (tablica 2), registrirane su takoder najviSe vri-
jednosti na desnoj, nesto niZe na lijevoj strani, a najniZe vrijednosti zvac-
nih sila dobivene su u prednjem segmentu.

S obzirom na dobiveni t = 8.83, razlika izmedu intenziteta sila na
desnoj i lijevoj strani statisticki je znacajna.

U odnosu na muske ispitanike, registrirane vrijednosti Zvacnih sila
u Yena su niZe, i to na desnoj strani za 19, na lijevoj 21%,, a u frontal-
nom segmentu za 23%/,.

Dobiveni rezultati u skladu su s rezultatima, izmedu ostalih Worner-a
(cit. po Paoliniju) (23), Haupl-a (24,) Jenkins-a (25), Schnell-a (26), posebno
Carlsson-a (27), zatim Voeiker-a i Sonnenburg-a (28), Garner-a i Kotwal-a
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(29), Atkinson-a i Ralph-a (30), a u nas sukladne rezultate dobili su Zivko
i Kosovel (21), Zivko (22) i Ivanis (31).

Tablice 3 i 4 prikazuju parametre varijabli oralnog statusa za muske
i Zenske ispitanike. U muskih ispitanika vidljivo je da unutar segmenata

Tablica 3. Parametri varijabli statusa (muski)

X SD MIN MAX
INT — D 3.75 1.85 0 8
INT — S ! 10.27 2.03 1 12
INT — L 3.76 1.83 0 8
KAR — D 1.24 1.40 0 8
KAR — S 0.56 1.13 0 11
KAR — L 1.27 1.37 0 8
ISP — D 2.35 1.95 0 8
ISP — S 1.01 1.56 0 10
ISP — L 2.27 1.96 0 8
PROT — D 0.02 0.19 0 5
PROT — S 0.12 0.59 0 9
PROT — L 0.02 0.21 0 4
Tablica 4. Parametri varijabli statusa (zene)
X SD MIN MAX
INT — D 3.13 1.78 0 8
INT — 8 9.90 2.13 1 12
INT — L 3.20 1.82 0 8
KAR — D 1.01 1.27 0 8
KAR — S 0.49 1.00 0 3
KAR — L 1.01 1.28 0 8
ISP — D 3.22 2.02 0 8
ISP — S 1.47 1.83 0 10
ISP — L 3.12 2.05 0 8
PROT — D 0.03 0.26 0 4
PROT — S 0.11 0.55 0 6
PROT — L 0.03 0.26 0 4

ne postoji razlika izmedu desne i lijeve strane za sve Cetiri promatrane
varijable. Prednji segment razlikuje se od oba lateralna prvenstveno zbog
najveéeg broja intaktnih zuba (X = 10.27) i najmanjim brojem. karijesa i
ispuna.

Protetski radovi zastupljeni su minimalno, pa ako se uopée i moze
govoriti o nekoj razlici izmedu segmenata, vidi se da ih je najviSe izradeno
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u prednjem segmentu, $to je s obzirom na estetsku vaznost prednjih zuba
i ocekivani rezultat.

U Zenskih ispitanika karakterlstlcno je da u sva tri segmenta imaju
manji broj intaktnih zuba te manji broj karijesa, ali zato viSe ispuna. Od-
nosi za pojedine varijable izmedu segmenata su isti kao i u muskih ispi-
tanika, — i ovdje je najviSe intaktnih zuba u prednjem segmentu (9.90),
najmanje karijesa i ispuna. Sto se ti¢e izradenih protetskih radova, ne po-
stoji bitna razlika izmedu muskih i Zzenskih ispitanika. Najvise protet-
skih radova izradeno je u prednjem segmentu.

Kako ¢e u daljnjim analizama biti prikazane i varijable parodontopatija
i gingivitis, napomenuli bi, da je i jednih i drugih nadeno vise u muskih
ispitanika. Medutim, s obzirom na razliGite kriterije procjene spomenutih
stanja te na dob ispitanika (18 — 20 g.), smatramo da su intaktni, karijes-
ni, zatim zubi s ispunima, kao i protetski radovi, od veéeg znacenja za po-
stavljeni zadatak od upravo spomenutih, iako su u kasnijim rezultatima
prikazani u obliku korelacija sa Zva¢nim silama kao i ostale varijable.

Na tablicama 5 i 6 prikazane su korelacije Zvacénih sila sa varijablama
oralnog statusa za muske i Zenske ispitanike. Uocljivo je da postoji zna-

Tablica 5. Korelacija Zzvacénih sila sa varijablama oralnog statusa
(muski)

S — desno S — sprijeda S — lijevo

PARODO — .09 — 05 — .08
GIN — D — 15 — 07 13
INT — D T 24 16 22
KAR — D — 24 T — 08 — .23
ISP — D 04 o4 05
PROT — D .00 — 02 — 01
GIN — S — 1 — .06 — .09
INT — S T 26 27 26
KAR — S T — 24 A7 — 25
ISP — S — 10 — 15 — 10
PROT — S — 12 T — 20 — 11
GIN — L — 15 — 07 — 15
INT — L T 22 16 T23
KAR — L T — 23 T — 09 — 25
ISP — L 05 03 o7
PROT — L — 04 — 07 — .06

¢ajna pozitivna korelacija zvaénih sila s brojem intaktnih zuba te isto ta-
ko znacajna ali negativna korelacija s brojem karijesnih zuba u sva tri seg-
menta $to vrijedi za oba spola s time, da su u Zenskih ispitanika korelacije
nesto nize. Ispuni medutim, u lateralnim segmentima nemaju korelacija
sa zvacnim silama, dok ispuni sprijeda pokazuju negativne korelacije sa
silama u sva tri segmenta, a posebno onima u prednjem. Sli¢no je i sa
fiksnim protetskim radovima — u lateralnim segmentima nema korelacija
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sa zvacnim silama, dok oni u prednjem segmentu pokazuju znacajne ne-
gativne korelacije sa Zvacnim silama u sva tri segmenta. O¢ito je da se is-
ti vid terapije u prednjem segmentu reperkutira na izrazavanje Zvacnih sila
drugadije, nego je to slucaj u lateralnim segmentima.

Tablica 5. Korelacija Zvaénih sila sa varijablama oralnog statusa
(zene)

S — desno S — sprijeda S — lijevo

PARODO — .06 — 05 — .05
GIN — D — .13 — .11 — 1
INT — D 18 A3 A7
KAR — D — .18 — .10 — 17
ISP — D .04 — .02 .04
PROT — D — .04 — .04 — .03
GIN — S — .10 — .1 — .08
INT — S 24 .23 .25
KAR — S — A7 — .11 — .18
ISP — S — .14 — .16 — .15
PROT — S — .14 — .14 — 15
GIN — L — .13 — .10 — .13
INT — L .16 a3 18
KAR — L — .19 — .1 — .20
ISP — L .05 — .01 .06
PROT — L — .06 — .05 — 07

Korelacije zvacnih sila i parodontopatije su u muskih ispitanika ne-
gativne ali na granici znacajnosti, dok u Zenskih ispitanika korelacija ne-
ma. Ovaj rezultat je logican s obzirom na dob ispitanika u kojoj je bilo
moguce registrirati tek poCetna stanja odnosno sklonost spomenutim pa-
toloskim promjenama.

Za razliku od parodontopatije, korelacije Zvacnih sila i gingivitisa su
nedto vide negativne, — s uocljivom razlikom izmedu muskih i Zenskih
ispitanika. U muskih, od veéeg znacenja za Zvacne sile su promjene u la-
teralnim segmentima, a u Zenskih ispitanika, promjene bez obzira na lo-
kalizaciju imaju negativne korelacije sa Zvaénim silama u sva tri segmenta.

Daljnje preciziranje ovih odnosa daje kanonicka korelacijska analiza,
¢iji su rezultati prikazani na tablicama 7 i 8. Iz promatranih prostora vari-
jabli oralnog statusa i varijabli Zvacnih sila, izdvojena su u muskih ispita-
nika tri, a u Zenskih, dva kanonicka faktora na razini znacajnosti 0.01. Prvi
kanoni¢ki faktor definiran je u prostoru Zvaénih sila vrlo visokim projek-
cijama za sve tri varijable, a u prostoru varijabli oralnog statusa, praktic-
no urednim nalazom u sva iri segmenta. Posebnu vaznost za definiranje
prvog kanonickog faktora ima odsutnost ispuna i protetskih radova u pred-
njem segmentu, koji imaju zna€ajne negativne korelacije sa silama u sva
tri segmenta.

Drugi kanonicki faktor definiran je u prostoru Zvacnih sila relativho
uvecéanim silama sprijeda, a u prostoru varijabli oralnog statusa s visokom
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Zvagne sile u frontalnim zubima

Tablica 7. Kanonitka korelacijska analiza varijabli oralnog statusa i varijable Zvaénih sila

(muski)

Kanonigka korelacijska analiza

P< 010 KAN KAN2  KAN

koeficijent  koeficijent znagajnost i E
determinacije korelacije

1 .23 A8 .00 PARODO — .19 .01 19

GN—D  — 31 06 .30

2 06 25 200 INT — D TR R— s

3 .01 12 .01 KAR — D — 54 27 31

ISP — D 15 — 3 —0

PROT — D 00 — 10 — 09

GIN — s — 22— 03 36

INT — S 51 .66 .07

KAR — S — 54 — .13 — .02

ISP — S — .19 — A7 — .09

KAN 1 KAN 2 KAN 3 PROT — S — .20 — .71_ — 07

GIN — L — .35 11 .03

S — desno 92 20 — 34 INT — L a8 16 14

S — sprijeda 54 84 0a KAR—L  —58 24 —.12

ISP — L 16 — .35_ .10

S — lijevo 95 12 28 PROT — L — .10 — .19 — 38

Tablica 8. Kanonic¢ka korelacijska analiza Zvaénih sila i
(zene)

varijabli oralnog statusa

Kanonicka korelacijska analiza

P < .010 N
koeficijent  koeficijent znagajnost KAN 1 KAN 2
determinacije korelacije
1 A7 A1 .00 PARODO — 14 — 15
GIN — D — .30 — 25
2 .03 A7 .00 INT — D A5 16
3 01 10 02 KAR — D — 45 13
ISP — D A1 — .34
PROT — D — .09 — .1
GIN — S — 23 — .39
INT — S 62 50
KAR — S — 45 .06
ISP — S — .36 — 49
KAN 1 KAN 2 PROT — S — .35 — .36
GIN — L — .32 — .16
S — desno 91 A4 INT — L 42 16
S — sprijeda .62 .79 KAR — L — 49 12
ISP — L 15 — 35
S — lijevo .97 01 PROT — L — 16 — 03
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LEGENDA SIMBOLA S — sprijeda

L — lijevo
INT — intaktni zub X — aritmeticki sredina
KAR — karijesni zub SD — standardna devijacija
ISP — zub s _ispu_n_om 3 MIN — minimalna vrijednost
PROT — krunica ili meduélan MAX — maksimalna vrijednost
PARODO — sklonost parodontopatiji N — Newt
GIN — gingivitis G ) .
7S — »vadna sila P — razina vjerojatnosti pogreske
D — desno [Y/AN — kanonicki faktor

pozitivnom korelacijom sa intaktnim zubima sprijeda, te isto tako visokim
ali negativnim korelacijama sa protetskim radovima i ispunima u istom
segmentu. Karakteristika ovog faktora je prisutnost nesaniranih zuba u
lateralnim segmentima zbog ¢ega je funkcija oc¢ito i prebacena na prednji.

Treéi kanonicki faktor izlazi iz okvira postavljenog zadatka ovog istra-
Zivanja i naveden je samo kao rezultat kanonicke korelacijske analize.

Na kraju ove rasprave zelimc napomenuti, da osim uvodno spomenu-
tih autora, Ciji su rezultati ispitivanja intenziteta zvacnih sila po segmen-
tima sukladni s na8ima, drugi dio na$ih rezultata, koji se odnose na ko-
relacijsku, a pogotovo na kanoni¢ku korelacijsku analizu, u ovom €asu nis-
mo u mogucénosti usporedivati iz razloga, $to u nama dostupnoj literaturi
nema podataka o sli€nom istrazivanju.

ZAKJUCAK

‘Moze se reéi, da ¢e zvacne sile u sva tri segmenta biti relativno vi-
sokog intenziteta, ukoliko je u tim segmentima veéi broj intaktnih, a manii
broj karijesnih zuba i posebno, ako nema ispuna i protetskih radova u pred-
njem segmentu. Ovo je vjerojatno rezultat istodobnog ozbiljnog oStecenja
lateralnih zuba, koji u odnosu na prednje obole prije i ¢eSée, a s druge
strane, sama sanacija prednjih zuba u kojoj prevaliraju estetski zahtjevi
tetski ispuni, akrilatne krunice, polumostovi — ocito ne omogucuju izra-
Zavanje zvacnih sila na ocekivanoj razini, $to se s obzirom na specificnu
ulogu prednjih zuba, odrazava na sva tri segmenta.

THE INTENSITY OF MASTICATORY FORCES IN FRONT-TEETH

Summary

The intensity of masticatory forces depends, among other factors, on
the status of the teeth and their supporting structures. Relationship bet-
ween the state of the anterior segment of teeth and maximally expressed
masticatory forces was studied on the basis of the phenomena observed
indthe investigation of masticatory forces and their determination repor-
ted.
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Employing the cannon correlation analysis, high positive correlations
between masticatory forces and intact teeth in all the three segments
were obtained, with the highest values observed in the anterior segment,
i. e. 062 and 0.51 in males and females, respectively. In the anterior
segment, however, relatively high negative correlations were recorded
between masticatory forces on the one hand, and fillings and prosthetic
constructions on the other. In males, they were —0.36 for both variables,
whereas in females they were —0.19 and —0.20 for fillings and prosthe-
ses, respectively. Thus, the results suggest a conclusion that besides a
pathologic finding, therapeutic tools used in anterior teeth also produce
negative correlations with masticatory forces in all the three segments.

Key words: anterior segment, masticatory forces.
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