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Horni zubni oblouk piekryva ve frontalnim Gseku dolni Ukolem préce bylo zjistit, jak se méni poloha a vztah zubt v souvislosti
oblouk ve VERTIKALNIM SMERU. s lecbou.

VertikdIni pfekus se nazyvd HLOUBKA SKUSU. [ AT Na to byly pouzity kefalometrické snimky, na kterych byly vyznaceny
HLUBOKY SKUS je takova anomalie, kdy horni Fezaky HS referencni body a linie. Podle nich jsme zjisStovali:

pFekryvaiji pfi skusu dolni fezaky o vice nez 2/3 délky e vzajemny vztah celisti (Ghel mezi linii SN a ML, uhel ANB) -

korunek. Principem Iécby hlubokeho skusu je intruze kefalosnimek C.1

Fezaku a extruze molaru. Zménou interincizalniho uhlu * zmena polohy

|ze také ovlivnit hloubku skusu. Protruzi rezak( se - kefalosnimek ¢.2

hloubka skusu zmen3uje, retruzi se prohlubuje e« zména polohy dolniho prvniho molaru a prvniho fezaku vuci

mandibularni linii (ML) - kefalosnimek ¢.2
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84 pacientu |é¢enych na ortodontickém

(linie tvrdého patra) -
kefalosnimek C.3
e Uhel mezi
- kefalosnimek ¢.3

oddelent Kliniky zubniho lekarstvi v Olomouci. V obou skupinach doslo po |écbe ke statisticky vyznamnéemu e Uhel mezi NS a pfimkou vedenou pres apex i incizi

Kefalogramy patrili pacientum s ukonc¢enou .- .. . N i . . o . , o~ , .
Jgramy p P zvétSeni Ghlu mezi hornim Ffezakem a bazi lebeéni a snizeni hodnot horniho prvniho rezaku - kefalosnimek .4

|écbou, vyhotoveny pred a po |écbé v meritku , , , T
. Y - P , p. velikosti hloubky skusu a interincizalniho uhlu. .
1:1, rucne zmereny a statisticky vyhodnoceny.

Neprokazali jsme statisticky vyznamne zmeny ve smyslu intruze

Pacieti byli rozdeleni do dvou skupin:

+ Pacienti s hloubkou skusu 3-6 mm byly frontalnich a extruze distalnich zubu k merenym strukturam, coz si (kefalosnimek

zafazeni do prvni skupiny, vysvetlujeme rustovou kompenzaci pacientu. E.4),

« druha obsahovala pacienty s hloubkou Statisticky vyznamne zmeny - zvetseni uhlu mezi hornim rezakem a  hloubka

skusu 6-10 mm. rovinou SN, jako i zmenseni interincizalniho uhlu zmensuji skusu,
JAVER

Prokazali jsme statisticky vyznamnou zmenu hloubky skusu v milimetrech, zmenseni interincizalniho uhlu a uhlu

protrudovanim rezaku hloubku skusu . incizalni
schudek
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internicizaini uhel

hornich rezaku k celistnim bazim. Neprokazali jsme statisticky vyznamné zmény ve smyslu intruze frontalnich a
extruze distalnich zubu ke kosténym strukturam.



