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Streszczenie

Celem pracy byla weryfikacja doktadnosci odwzorowania parametrow
ksztaltu zuchwy z wykorzystaniem tomografii wolumetrycznej (CBCT)
i pomiarami wykonanymi dla potrzeb diagnostyki klinicznej. Pomiary
referencyjne przeprowadzono na wspotrzgdnosciowej maszynie pomiaro-
wej. Preparaty poddano obrazowaniu CBCT i opracowano wirtualne
modele zuchwy. Analizowano parametry: trojkat Bonwille’a, ptaszczyzng
okluzyjna, oraz symetri¢ zuchwy wzgledem plaszczyzny strzatkowe;j.
Niepewno$¢ standardowa przeprowadzonych pomiaré6w wynosita od
0,25mm do 1,15 mm.

Stowa kluczowe: analiza wymiarowa, CBCT, model wirtualny, parametry
ksztaltu zuchwy.

Examination of mandible shape based
on imaging in Cone Beam Computed
Tomography

Abstract

A novel dental imaging technique is Cone Beam Computed Tomography —
CBCT. The aim of the project was to verify the accuracy of the projection
of shape parameters of a mandible applying the CBCT and measurements
taken for needs of clinical diagnostics. The study was based on cadaver
specimens. The reference measurements were made on a coordinate-
measuring machine. Then, the specimens were exposed to the imaging
using CBCT. A verification study consisted in measuring the physical
geometrical characteristics of a clinically-applied object. The measurements
resulted from the study of real-world objects and also three dimensional
models created on the basis of two dimensional images from CBCT (Fig.
3). A Bonwille’s triangle and the occlusal plane (Figs. 4, 5) served as the
geometrical parameters of the jawbone shape. Additionally, the sagittal
plane, in relation to which the jawbone symmetry was estimated, was
defined and specified (Figs. 7, 8). Three measurement series for the
coordinate-measuring machine and five measurements for the CBCT,
taken for each point, were held to specify the coordinates as well as the
lengths of the sections between the characteristic points. 20 measurements
of the lengths of the sides of the Bonwille’s triangle were taken for the

purpose of statistical analysis and evaluation of the accuracy of measurements
taken by CBCT. In all studied specimens, the asymmetric location of the
points was detected, especially B and C points, which were located on the
joint surface of the mandible head. Simultaneously, K and L points were
located on the coronoid bones and F, G points on the passage of the
mandible canal into its ramus. The coordinate-measuring machine was
used for the reference measurements. The specimens were subjected to the
CBCT imaging and the virtual jawbone models were prepared. The
parameters that were analysed were: Bonwille’s triangle, occlusal plane
and the jawbone symmetry in relation to the sagittal plane. The standard
uncertainty of thetaken measurements fluctuated between 0,25mm and
1,15 mm.

Keywords: dimensional analysis, CBCT, virtual model, mandible shape
parameters.

1. Wprowadzenie

Nowoczesna technika obrazowania w stomatologii jest tomo-
grafia wolumetryczna (Cone Beam Computed Tomography-
CBCT). Roézni si¢ ona od klasycznej tomografii wielokrotnie
mniejsza dawka promieniowania jonizujacego i wynosi 20-80uSv
na jedno badanie. Mozna dokonywaé¢ zmian ogladanej projekcji
plaszczyzny przekroju, grubosci warstwy lub obrotu obiektu
badan. Dodatkowg zaleta w klinicznym wykorzystaniu tego obra-
zowania jest mozliwo§¢ odwzorowania  przestrzennego
i wymiarowania. Odwzorowanie struktury jest wolne od znie-
ksztalcen i zobrazowane w wymiarach rzeczywistych [1-6].

Celem bylo opracowanie metody pomiaréw kliniczno-diagno-
stycznych zuchwy odwzorowanej wirtualnie i zamodelowane;j
przestrzennie na podstawie obrazowania wiazka stozkowa.

Aby zrealizowaé zadanie wskazano geometryczne wyznaczniki
ksztattu zuchwy i dokonano weryfikacji doktadnosci ich odwzoro-
wania w CBCT [7-9]. Weryfikacja dokladnosci odwzorowania
zostata przeprowadzona na podstawie pomiaréw referencyjnych na
wspotrzgdnosciowej maszynie pomiarowej (WMP).

2. Materiat i metoda

Materialem badan bylo 5 preparatow kadawerskich zuchwy.
Zostaly one udostepnione przez Katedr¢ Anatomii Wydziatu
Lekarskiego Uniwersytetu Jagiellonskiego w Krakowie. Przepro-
wadzone badania polegaly na wyznaczeniu parametrow ksztaltu
wykorzystywanych klinicznie i wykonaniu ich pomiaréw na
obiektach rzeczywistych a nastepnie na modelach trojwymiaro-
wych utworzonych w oparciu o dwuwymiarowe obrazy z CBCT.
Dla realizacji celu przeprowadzono pomiary referencyjne prepara-
tow na WMP, w wyniku czego wskazano wyznaczniki ksztattu
zuchwy, ktore sa istotne dla klinicznych pozycji przestrzennych.



Rys. 1. Badanie zuchwy na WMP w celu wyznaczenia referencyjnych parametrow
ksztattu

Fig. 1.  Study of the mandible on the WMP to determine the shape of the reference
parameters

Maszyna pomiarowa PMM Leitz 12106 znajduje si¢
w Laboratorium Metrologii Wspotrzednosciowej Politechniki
Krakowskiej i wspolpracuje z oprogramowaniem Quindos umoz-
liwiajacym pisanie wtasnych procedur pomiarowych (rys. 1).

Nastepnie preparaty poddano obrazowaniu CBCT z wykorzy-
staniem tomografu RAY Scan Symphony, ktéry znajduje si¢
w Pracowni Diagnostyki Obrazowej Instytutu Stomatologii Uni-
wersytetu Jagiellonskiego w Krakowie (rys. 2). Jest to aparat
o polu obrazowania (FOV): 10x10 cm, 15x15 cm i 17x23 cm
z trybem rozszerzonego pola widzenia. Dzigki mozliwoéci zmiany
pola widzenia mozna uzyska¢ badanie interesujacego obszaru
w ograniczonym zakresie. Istotng cecha systemu jest mozliwo$¢
wyboru rozdzielczo$ci skanowania w zalezno$ci od potrzeb wy-
konywanego badania: 150x150x150 pm do 380x380x380 um.
Zmiana rozdzielczo$ci ma wplyw na dawke promieniowania
jonizujacego. Badania przeprowadzono przy wielkosci woksela
380x380x380 pm.

Rys. 2. Obrazowanie CBCT zuchwy
Fig. 2.  CBCT imaging of the mandible

Na tej podstawie opracowano przestrzenne modele zuchwy oraz
okreslono wspoétrzedne punktow do analizy wymiarowej [8, 10,
11]. Dla obiektow wirtualnych wykonano pomiary tych samych
parametréw, jak w przypadku obiektow rzeczywistych. Jako
geometryczne wyznaczniki ksztattu zuchwy przyjeto: trojkat
Bonwille’a i1 ptaszczyzng okluzyjna. Ponadto zdefiniowano
i okre§lono plaszczyzne strzatkows, wzgledem ktorej oceniano
symetri¢ zuchwy. Strategia pomiarowa obejmowata okreslenie
wspolrzednych punktow charakterystycznych i na tej podstawie
wyznaczenie dtugo$ci odpowiednich odcinkdéw oraz katow identy-
fikujacych wyznaczniki geometryczne na WMP oraz w CBCT.
Wyznaczano dhugosci bokéw trojkata Bonwille’a, ktory zostat
utworzony przez punkt sieczny znajdujacy si¢ na styku brzegoéw
siecznych siekaczy przysrodkowych zuchwy i dwa punkty kiyk-
ciowe zlokalizowane na $rodkach gltéw zuchwy. Wyznaczono
plaszczyzne okluzyjng okreslong przez trzy punkty: przez punkt
sieczny i dwa punkty zlokalizowane na szczytach policzkowych
dystalnych guzkow pierwszych zgbow trzonowych dolnych. Sy-
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metri¢ Zuchwy oceniano na podstawie odlegtosci charakterystycz-
nych punktéw na zuchwie wzglgdem plaszczyzny strzatkowe;.
Metoda wspotrzednosciowa w przyjetym uktadzie odniesienia
wyznaczono odlegloéci nastepujacych parzystych punktéw zloka-
lizowanych na: $rodkach glow zuchwy (klykciowe), na najwyz-
szych i najbardziej skrajnych wyniostosciach wyrostkow dziobia-
stych, na przejsciu trzonu zuchwy w jej galezie (gonion) oraz na
szczytach policzkowych dystalnych guzkoéw pierwszych zgbow
trzonowych dolnych.

W procedurze numerycznej prowadzacej do analizy geome-
trycznej modelu zuchwy wykorzystano oprogramowanie Xelis
Dental, Solid Works i Stat 4U. W przypadku WMP przeprowa-
dzono 3 serie pomiarowe, a w przypadku CBCT dla kazdego
punktu przeprowadzono serie 5 pomiaréw wyznaczajac ich wspot-
rzedne, a nastgpnie dtugosci odcinkéw migdzy charakterystycz-
nymi punktami. Dla potrzeb analizy statystycznej oraz oceny
doktadnosci przeprowadzonych pomiaréw z wykorzystaniem
CBCT przeprowadzono seri¢ 20 pomiaréw dhugosci bokow trojka-
ta Bonwille’a.

3. Wyniki badan i ich omowienie

Opracowany na podstawie badan CBCT model zuchwy przed-
stawiono na rysunku 3.
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Rys. 3. Rekonstrukcja trojwymiarowa zuchwy na podstawie obrazowania CBCT
z wykorzystaniem oprogramowania Xelis Dental.

Fig. 3. Three-dimensional reconstruction of the mandible on the basis of CBCT
imaging using software Xelis Dental

Analizowano: trojkat Bonwille’a, ptaszczyzne okluzyjng oraz
ptaszczyzne, wzgledem ktorej okreslano symetrie zuchwy.

Na styku brzegéw siecznych siekaczy dolnych okreslono punkt
sieczny A oraz wyznaczono dwa punkty ktykciowe B i C, zlokali-
zowane na powierzchniach stawowych w §rodkach gtéw zuchwy.
W wyniku potaczenia tych punktow utworzono trojkat Bonwille’a
(rys. 4). Punkty te przyjmuje si¢ jako state odniesienie w stosunku
do plaszczyzn okreslajacych czynnos¢ uktadu stomatognatyczne-
go(strzatkowej, horyzontalnej i czotowej).

Rys. 4. Trojkat Bonwille’a w badanej zuchwie
Fig. 4. Bonwille's triangle in the mandible tested
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Dla celow diagnostycznych okre$lana jest ptaszczyzna okluzyj-
na. Zostata ona wyznaczona przez trzy punkty: punkt sieczny A
i dwa punkty D i E na szczytach policzkowych guzkow dystalnych
pierwszych zgbow trzonowych dolnych (rys. 5).

Symetri¢ wyznaczono poprzez pomiary odlegtosci charaktery-
stycznych punktow anatomicznych wzgledem hipotetycznej
plaszczyzny strzatkowej o dzielacej zuchweg na strong prawa
i lewa. Plaszczyzng¢ do analizy symetrii zuchwy zdefiniowano jako
prostopadta do ptaszczyzny okluzyjnej i jednoczesnie poprowa-
dzong przez prosta taczaca punkt sieczny A i kolec brodkowy H
(rys. 517).

Rys. 5. Plaszczyzna okluzyjna € wyznaczona przez trzy punkty: punkt sieczny A
i dwa punkty D i E na szczytach policzkowych guzkéw dystalnych
pierwszych zgbow trzonowych w badanej Zuchwie

Fig. 5. Occlusal plane € defined by three points: the point incisal A and two
points D and E at the top of the distal buccal cusp of the first molars
in the mandible tested

W przypadku trudnosci w identyfikacji punktu siecznego A mo-
ze by¢ wykorzystany punkt I (infradentale) polozony w miejscu
najbardziej wysunietym ku przodowi na przegrodzie mig¢dzyzgbo-
dotowej zuchwy.

W tabeli 1 zestawiono warto$ci $rednie pomiarow dtugosci bo-
kow trojkata ABC obiektow rzeczywistych z wykorzystaniem
WMP oraz pomiaréw tych samych parametrow zrekonstruowa-
nych zuchw na podstawie obrazowania CBCT.

Tab. 1. Zestawienie wartosci $rednich wynikow pomiarow dlugosci bokow trojkata
Bonwille’a w badanych zuchwach wykonane na WMP oraz CBCT

Tab. 1. Summary of the mean values of measurement results of the length of the
Bonwille's triangle sides in the tested mandibles made on WMP and CBCT

Dliugosci bokow trojkqta Bonwille’a [mm]
Nr Zuchwy Pomiary na WMP Pomiarycfll? é);dstawie
AB BC CA AB BC CA
1 108,95 | 102,65 | 107,45 108,4 101,1 107,5
2 104,20 | 106,70 | 104,10 103,6 105,5 104,1
3 102,50 | 91,85 100,20 102,8 91,1 98,9
4 106,80 | 100,80 | 101,50 105,2 1014 101,1
5 101,80 | 106,10 | 105,20 100,6 107,1 104,7
Wartos¢ srednia
dla badanych 104,85 | 101,62 | 103,69 | 104,12 | 101,24 | 103,26
zuchw

Dla pomiaréw z wykorzystaniem CBCT wyznaczono odchyle-
nie standardowe, ktdrego wartosci dla poszczegdlnych dhugosci
odcinkow AB, BC i CA przedstawiono na rys. 6.

W tabeli 2 zestawiono wartosci $rednie wynikow pomiarow
dhugosci bokdéw trojkata ADE, wyznaczajacego ptaszezyzne oklu-
zyjng € dla obiektow rzeczywistych z wykorzystaniem WMP oraz
tych samych pomiaréw zrekonstruowanych zuchw na podstawie
obrazowania CBCT.

Na rysunku 7 przedstawiono usytuowanie charakterystycznych
punktow pomiarowych na zuchwie wzgledem ptaszczyzny strzal-
kowej o w celu oceny symetrii strony prawej i lewe;.
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Rys. 6.  Graficzna interpretacja warto$ci $rednich oraz odchylenia standardowego
wynikow pomiaréw parametréw trojkata Bonwille’a na podstawie CBCT

Fig. 6.  Graphical interpretation of the mean values and standard deviation of
measurement results of the Bonwille's triangle based on CBCT

Tab. 2. Zestawienie wartosci $rednich wynikéw pomiaréw dhugosci bokow trojkata
ADE wyznaczajacego ptaszczyzng okluzyjna € w badanych zuchwach,
wykonane na WMP oraz CBCT

Tab.2. Summary of the mean values of measurement results of the length of the
sides of the triangle ADE determining the occlusal plane € in the mandibles
tested, made on WMP and CBCT

Plaszczyzna okluzyjna wyznaczona przez dlugosci bokéw

trojkqta ADE [mm]
Nr zuchwy Pomiary na WMP Pomiary C;;z C{J;dstawie
AD DE EA AD DE EA
1 39,75 55,75 36.95 39,45 55,85 36,75
2 36,75 55,10 38,85 36,50 54,90 38,90
3 36,55 55,10 35,20 36,60 55,05 34,95
4 37,30 56,10 38,80 37,55 55,85 38,95
5 33,10 50,80 32,00 32,95 50,65 32,05
Wartos¢ $rednia
dla badanych 36,69 54,57 36,36 36,61 54,46 36,32
zuchw

Rys. 7. Usytuowanie charakterystycznych punktow pomiarowych na zuchwie
wzgledem plaszezyzny strzatkowej a w celu oceny symetrii strony
prawej i lewej

Fig. 7. The location of specific points on the mandible in the sagittal plane o
to evaluate the symmetry of the right and left side

Dodatkowo do oceny symetrii ksztattu zuchwy przyjeto naste-
pujace punkty:

e K, L — zlokalizowane na najwyzszych i najbardziej skrajnych
punktach wyrostkow dziobiastych,

e F, G — punkty (gonion) zlokalizowane na przej$ciu trzonu zu-
chwy w jej galezie, najbardziej ku tytowi i dotowi na katach zu-
chwy (w zasadzie punkty przecigcia stycznych do dolnego
brzegu trzonu zuchwy po obu stronach ze stycznymi do tylnych
krawedzi gatezi zuchwy tej samej strony).

Dla kazdego punktu charakterystycznego wyznaczano jego rzut

na plaszczyzng o.
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Rys. 8. Ocena symetrii zuchwy wzgledem plaszczyzny oo w CBCT
Fig. 8.  Mandibular symmetry rating relative to the plane o in CBCT

W tabeli 3 zestawiono warto$ci $rednie wynikow pomiardéw od-
legto$ci charakterystycznych punktow anatomicznych na zu-
chwach wzgledem ptaszczyzny strzatkowej o, wykonane na WMP
oraz w CBCT (rys. 71 8).

Tab. 3a. Zestawienie warto$ci Srednich wynikow pomiaréw odlegtosci
charakterystycznych punktow anatomicznych na zuchwie wzglgdem
plaszczyzny strzatkowej o

Tab. 3a. Summary of the mean values of measurement results of the distance of
anatomical landmarks on the mandible relative to the sagittal plane o

Odleglos¢ charakterystycznych punktow anatomicznych od
plaszczyzny a [mm]- Pomiary na WMP

Nr zZuchwy

Strona prawa Strona lewa
D F K B E G L C
1 28,25 | 34,05 | 44,35 | 49,45 | 26,15 | 36,55 | 49,15 | 53,05
2 25,50 | 43,90 | 50,35 | 52,00 | 27,50 | 38,90 | 44,20 | 48,00
3 27,50 | 43,90 | 48,10 | 46,20 | 26,30 | 42,50 | 39,80 | 40,90
4 25,90 | 37,20 | 49,00 | 49,00 | 29,10 | 39,50 | 47,10 | 48,10
5 23,50 | 43,00 | 52.00 | 49,90 | 24,50 | 39,00 | 53,00 | 53,10
Warto$¢ $rednia
dla badanych 26,13 | 40,41 | 48,76 | 49,31 | 26,71 | 39,29 | 46,65 | 48,63
zuchw

Tab. 3b. Zestawienie wartosci $rednich wynikow pomiarow odlegtosci
charakterystycznych punktow anatomicznych na zuchwie wzgledem
ptaszczyzny strzatkowej o

Tab. 3b. Summary of the mean values of measurement results of the distance of
anatomical landmarks on the mandible relative to the sagittal plane o

Odleglos¢ charakterystycznych punktéw anatomicznych od
plaszczyzny o [mm]- Pomiary na podstawie CBCT
Nr zZuchwy
Strona prawa Strona lewa

D F K B E G 1L, C
1 28,30 | 34,15 | 44,45 | 49,35 | 26,05 | 36,65 | 49,00 | 53,00
2 25,45 | 43,75 | 50,25 | 52,05 | 27,60 | 38,85 | 44,25 | 47,95
3 27,60 | 43,85 | 48,15 | 46,15 | 26,25 | 42,45 | 39,75 | 40,85
4 25,95 | 37.15 | 48,95 | 48,85 | 28,95 | 39,40 | 47,00 | 48,00
5 23,65 | 42,95 | 52,05 | 49,75 | 24,55 | 38,90 | 53,10 | 53,15

Warto$¢ $rednia
dla badanych 26,19 | 40,37 | 48,77 | 49,23 | 26,68 | 39,25 | 46,62 | 48,59
zuchw

We wszystkich badanych preparatach stwierdzono niesyme-
tryczne potozenie punktow charakterystycznych: B i C usytuowa-
nych na powierzchniach stawowych glow zuchwy, K i L zlokali-
zowanych na wyrostkach dziobiastych oraz punktéw F i G na
przejsciu trzonu zuchwy w jej gatezie. Niepewno$¢ standardowa
przeprowadzonych pomiaréw wynosita od 0,25mm do 1,15 mm.
W przeprowadzonych badaniach ksztattu zuchwy stwierdzono
roéznice dtugosci mierzonych odcinkéw pomiarowych wynikajace
z procedury pomiardéw referencyjnych realizowanych z zastoso-
waniem WMP oraz pomiaréw z rekonstrukcji 3D na podstawie
CBCT. Roznice te osiggaty wartosci do 0,8 mm. Wynikajg one
przede wszystkim z niedoktadnosci ustalenia charakterystycznych
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punktéw pomiarowych w obiektach wirtualnych z CBCT.
W badaniach celowo nie stosowano znaczenia charakterystycz-
nych punktéw, poniewaz badania te maja przetozenie na warunki
kliniczne, gdzie procedura taka jest niemozliwa. Stwierdzone
réznice umozliwiaja ocen¢ odwzorowania ksztattu, a réwnocze-
$nie w aspekcie klinicznym zabezpieczaja procedury terapeutycz-
no - lecznicze.

4. Wnioski

Przeprowadzona weryfikacja odwzorowania parametréw ksztat-
tu zuchwy potwierdza mozliwos¢ wykorzystania modeli wirtual-
nych z CBCT jako najbardziej preferowanych w diagnostyce
stomatologicznej, a szczegdlnie w protetyce, implantoprotetyce,
chirurgii i ortodoncji.

Wykazano, ze szczegdlng zaletg takich modeli jest mozliwo$¢
przestrzennej analizy wymiarowej i morfologiczno czynnosciowej
realizowanej] w tym samym ukltadzie odniesienia dla struktur
kostnych i zgbow, w korelacji z punktami antropometrycznymi
oraz charakterystycznymi punktami dla zuchwy.

Metoda pozwala na wyznaczenie charakterystycznych parame-
trow ksztaltu zuchwy na podstawie jednej procedury diagnostycz-
nej i obejmuje wizualizacje obiektu w wymiarach rzeczywistych
i dokonanie pomiardw z niepewnos$cig standardowg od 0,25mm
dol,15mm. Numeryczne modele wirtualne mozna aplikowaé do
analiz wytrzymatosciowych MES, szczegdlnie do symulacji oce-
niajacych kontakt tkanka-konstrukcja terapeutyczna oraz wyko-
rzysta¢c na etapie komputerowego projektowania uzupetnien
w technologii ich wykonawstwa w systemach CAD CAM.
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