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Cil prace

Cilem nasi studie bylo nalézt kraniometrické hodnoty na
kefalogramu, které se nejvice méni mezi operacnimi a
neoperacnimi pacienty pied a po 1é€b€ a mohly by tak pomoci
urcit, kdy bude pacient 1é€en pouze fixnim aparatem nebo uz
bude potiebna chirurgicka terapie.

Metodika

Z dokumentace 265 pacientl 1é¢enych na Klinice Zubniho
Lékatstvi FN Olomouc jsme do nasi studie zatadili soubor 146
jedincti. Vybrani pacienti splilovali nasledujici kritéria: 1écba
mezi lety 1992 az 2017, dokoncena 1écba (chirurgickd nebo
nechirurgicka), dokumentace obsahujici kefalometrické snimky
na pocatku a na konci 1écby a u operacnich pacientii i
predoperacni snimek.

Vysledky

Celkem jsme vySetfili 52 muzii (36 %) a 94 zen (64 %). Ze
vSech pacientti jich podstoupilo ortodontickou (neoperacni)
1écbu 64 (44 %) a ortodonticko-chirurgickou (operacni) 1écbu
82 (56 %). Primérna délka 1é€by u nechirurgickych pacienti



byla dva roky, u chirurgickych byla 1écba o rok delsi. Operaci
podstupovali pacienti primérné ve véku 21 let (rozmezi 17-35
let).

Zavér

Vyrazny rozdil mezi skupinou operacnich a neoperacnich
pacientli jsme zaznamenali zejména v hodnoté¢ WITS, ktera
popisuje vztah vrcholovych ¢asti bazi celisti vzhledem k
chrupu a v hodnot¢ 1+NPo, tj. vzdalenosti hrany hornich
fezaki od oblicejové roviny. Z vysledki nasi prace plyne, ze
tyto dva kraniometrické rozmeéry jsou diilezité pii rozhodnuti o
operacni ¢i neoperacni 1é¢be.



