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Abstrakt

Behem ontogeneze Clovéka dochazi k Cetnym vyvojovym tvarovym zménam na
celé kostfe. Diplomova prace se vénuje tvarovym zméndm probihajicim na dolni Celisti,
které jsou zpusobeny vlivem raznych faktorti, jak genetickych a hormondlnich, tak
mechanickych. K nejvyznamnéj$im mechanickym faktorim ovliviiujicim tvar mandibuly,
fadime vyvoj doCasné a trvalé dentice, a také rozvoj zvykacich svali. Material diplomové
prace tvofi 34 détskych mandibul zndmého véku a srovnavaci soubor 14 dospélych
mandibul. Data byla ziskdna snimanim soufadnic 36 landmarkli pomoci pfistroje
Microscribe G2X a dale zpracovana v programech PAST a Morphologika® za vyuziti
metod multivariacni statistiky (PCA, MANOVA). Pro detailni analyzu tvarovych zmén

mandibuly bylo vyuzito metod geometrické morfometrie.

Stanoveny dentalni v€k se od veéku chronologického nelisi. Shrneme-li ziskané
vysledky, dolni Celist se béhem rustu jedince zuzuje, té€lo se prodluzuje vyraznéji v oblasti
tretich molarti a vétev roste hlavné v oblasti kondylarnich vybézkli. Béhem ontogeneze
také dochazi k zvyraznéni prominence brady. V souboru dospélych jedinct je variabilita
dana zejména vyskou koronoidniho vybézku a §itkou téla mandibuly. Hypotéza, ze dané
vekoveé skupiny se od sebe signifikantné 1isi, a tudiz dochazi k vyraznym tvarovym

zménam v diisledku mineralizace chrupu, se potvrdila.

Kli¢ova slova: dolni Celist, mandibula, ontogeneze, geometrickd morfometrie, PCA, TPS,

dentalni vék



Abstract

During ontogeny there are a lot of changes in the entire human skeleton. This thesis
deals with shape changes in the mandible, which are caused by genetic, hormonal, as well
as mechanical factors. The most important mechanical factors influencing the shape of
mandible are development of deciduous and permanent dentition and also development of
masticatory muscles. 34 children mandibles of known age and 14 adult mandibles were
analysed and compared for this thesis. Data were obtained by scanning coordinates of 36
landmarks using Microscribe G2X, and then were processed by software PAST and
Morphologika® using multivariate statistics (PCA, MANOVA). Geometric morphometrics

is used for a detailed analysis of shape changes of the mandible.

There is no difference between dental and chronological age. In conclusion, lower
jaw narrows during growth, the body extends more in the region of third molars and the
ramus grows mainly in the region of condylar process. Chin prominence also occurs during
ontogeny. In the group of adult mandibles the variability is caused by coronoid process
height and the body width. The hypothesis, that age groups are significantly different from
each other, and therefore due to tooth mineralization there are marked shape changes, is

confirmed.

Keywords: lower jaw, mandible, ontogeny, geometric morphometrics, PCA, TPS, dental

age



1 Uvod a cile prace

Mandibula je z antropologického i medicinského hlediska vyznamna z nékolika
davodi. Je to jedind samostatna kost lebky, pohybliva soucast zvykaciho systému, ktera se
svym vyvojem prizpiisobuje mineralizaci zubt. I kdyz je to volné pohybliva kost, tvoii
nedilnou soucést skeletu obliCeje a jeji rast je ovlivilovan ristem posteriorni casti
mozkovny. Je upevnéna pomoci svalii a ligament a s lebkou spojena pomoci cCelistniho
kloubu [Brodie, 1942; Mitani and Sato, 1992; Schumacher, 1992]. Hlavici tohoto kloubu
tvoii caput mandibulae, jamka je ohraniCena tuberculum articulare. Funkci &elistniho
kloubu je mj. otvirani (deprese mandibuly) a zavirani Gst (elevace mandibuly). Mezi dalsi
pohyby patii protrakce mandibuly, coz je posun dopiedu, a retrakce, posun dozadu;
kombinaci téchto zékladnich pohybti se mize mandibula také posouvat do stran [Cihak,
2001]. Pfesny popis normalniho mandibularniho ristu je nezbytny pro rozpoznani

abnormalnich ristovych znaki a k hodnoceni zmén v ristu [Buschang et al., 1989].

Charakterizace morfologie mandibuly je v ortodoncii a maxilofacialni chirurgii
zékladem pro chépani ristu mandibuly a obli¢ejovych dysmorfii a pro nasledné léceni. Je
dulezité, aby byla mandibula ve spravném vztahu s maxilou, tzn., aby byl normalni skus.
Pokud maji malokluze (nespravny skus) skeletalni zéklad, je mozné u rostoucich pacienti
pusobit na tyto kosti tak, ze dojde k ovlivnéni (zpomaleni nebo urychleni) jejich rustu,
pfipadné ke zméné jeho sméru. Vétsina malokluzi neovliviiuje celkovy zdravotni stav
pacienta, zato tyto anomalie mohou byt nepfijemné z estetického hlediska [Schmittbuhl et
al., 2002; Weberova and Ramanathan, 2008]. Precizni popis jednotlivce je dulezity pro
identifikaci kosternich pozutstatkli ve forenznich odvétvich, Vv retrospektivni antropologii
pak pro pochopeni variability riznych populaci a pro porozuméni lidskym evolu¢nim

procestim [Schmittbuhl et al., 2002].

V poslednich cca 15 letech se také uvazuje ohyb vétve mandibuly jako sexudlné
dimorfni znak. Vyvoj jednotlivych pohlavi se li§i v nacasovani i v dobé riistu a vyvoje, coz
ma dasledek v ristovych studiich a interpretaci pohlavniho dimorfismu. Udaje o pohlavi
jsou podstatné mj. pro tvorbu demografickych profild, které pomahaji pochopit zdravotni
stav minulych populaci. V kriminalistice jen urceni pohlavi kosternich pozustatkt dulezity
krok pro jejich identifikaci [Scheuer, 2002].



Ve fylogenezi ¢loveka je mandibula zajimava napft. v souvislosti se vznikem brady.
Tento tutvar, typicky pouze pro moderniho c¢lovéka, se pravdépodobné vytvoril
v souvislosti s rozvojem feéi [Ichim et al., 2006]. Dalsim divodem pro vznik brady mohla
byt redukce chrupu. Télo se zkrétilo a vystoupilo dopfedu v podobé brady [Smahel, 2005].
Podle Sperbera (2001) je brada vyjadfenim sil uzitych svalem musculus pterygoideus
lateralis, ktery pfi tazeni mandibuly dopiedu zatéZuje oblast symfyzy. Toto pisobeni se
projevuje jako prominujici brada [Sperber, 2001]. Naopak béhem zatéze molart se napéti
u mandibuly s bradou a u modelu bez brady téméf neméni. Pfi snizovani napéti kosti

béhem zvykani tedy nehraje brada roli [Ichim et al., 2006].

Na zaklad¢é svého vyvoje se dolni Celist déli na pét ¢asti: télo, alveolarni vybézek,
koronoidni vybézek, goniovy thel a kondylarni vybézek [Moss, 1960; Sperber, 1989]. Na
téle mandibuly muZzeme rozlisit basis mandibulae a pars alveolaris [Schumacher, 1992].
Obwegeser (2001) definuje horizontalni vétev, jez zahrnuje télo a alveolarni vybézek. T¢lo
(baze) mandibuly, je ¢ast horizontalni vétve sahajici od dolniho okraje mandibuly po horni
okraj mandibularniho kanalu. Vzestupna vétev je dorzokranialni pokra¢ovani horizontalni
vétve, které zacind na uhlu mandibuly, na nejvice inferiornim bodég, a kon¢i na nejvice
superiornim bodé kondylarniho vybézku. Tuto vzdalenost nazyva vyskou (nebo délkou)

vétve. Dalsimi ¢astmi jsou kondylarni a koronoidni vybézek [Obwegeser, 2001].

Mandibula tvoii kostény zéklad spodniho oddilu obliceje [Dylevsky 1990; Hill,
2000, Puisoru et al., 2006]. Je dilezita pro zpracovani potravy [Pa¢ and Dokladal, 1997]
jelikoz nese zuby [Scheuer and Black, 2004] a samoziejmé pro dychani a mluveni [Pa¢ and
Dokladal, 1997]. Nestabilita v kontrole dolni celisti se projevuje jako variabilita v

pohybech dolniho rtu a jazyka [Finan and Smith, 2005].

Morfologii dolni celisti ovlivituje jeji funkce a celkové uspofaddni neurocrania a
orofacialniho skeletu. Je dédna jednak geneticky, vlivem pohlavnich hormont, jednak
rozvojem zvykacich svali. Stémito svaly, zejména m. masseter a m. pterygoideus
medialis, souvisi i prohnuti ramus mandibulae, jelikoZz se pravé v této oblasti na dolni
Celist upinaji [Loth and Henneberg, 1996; Loth and Henneberg, 2001; Kemkes-
Grottenhaler et al., 2002]. Tloustka mandibuly zavisi na n¢kolika faktorech, napt. tloustka
bukalni kortikélni kosti je asociovdna s goniovym uhlem; silngjsi kortikalni kost je spojena
s mensim goniovym Uhlem. Tloustku kortikalni kosti v oblasti molari zase ovliviiuje

funkce zvykacich svali [Masumoto et al., 2001]. Vyvoj dolni Celisti je dale ovlivnén
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vyvojem okolnich organl, gravitaci, vzpfimenym postojem clovéka a také funkci
endokrinnich zl4z a dal$imi faktory. Z tohoto ditvodu je mandibula charakteristickd rozdily
ve velikosti a vySce nejen u raznych jedinct, ale 1 u jednoho jedince béhem jeho Zivota

[Keros-Nagli¢ et al., 1997].

V diplomové praci jsem se zaméfila na sledovani tvarovych zmén mandibuly na
zaklad¢ studia morfologie unikatniho souboru 34 détskych identifikovanych mandibul.
Mandibula byla hodnocena jako celek, zarovenn zvlast jeji télo 1 vétev pro piipadné
odhaleni jemnéjSich tvarovych zmeén. V navaznosti na tvod i nasledujici teoretické

kapitoly prace, byly formulovany nasledujici dil¢i cile a hypotéza.

Cile prace:

Stanovit dentalni veék détskych mandibul a porovnat jej s chronologickym vékem.

Definovat tvarové zmény mandibuly, ke kterym dochazi béhem vyvoje jedince.

Porovnat tvar mandibuly mezi skupinami jedinct rozdélenymi podle chronologického

véku.

Porovnat vysledky pfi pouziti chronologického a dentalniho veku.

Hypotéza

e Tvarové vyvojové zmény mandibuly souvisi s mineralizaci chrupu dolni Celisti. Mezi
jednotlivymi skupinami definovanymi na zakladé mineralizace chrupu je signifikantni

rozdil.
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2 Teoreticka ¢ast

2.1 Morfologie mandibuly

Mandibula je tvofena neparovym télem (corpus mandibulae), od kterého v pravém
a levém uhlu (angulus mandibulae) odstupuji vétve mandibuly (ramus mandibulae).

Ramus mandibulae nese kloubni hlavici pro spojeni dolni Celisti a baze lebec¢ni.

Na corpus mandibulae jsou mj. patrné také tyto utvary: protuberantia mentalis —
trojhranné ztlusténi vpiedu ve stfedni ¢afe, foramen mentale, kde kon¢i mandibularni
kanal. Na spina mentalis, ktera se nachazi na vnitini strané uprostied brady, se ptipojuji m.
genioglossus a m. geniohyoideus; na fossa digastrica m. digastricus a na linea
mylohyoidea m. mylohyoideus. Processus alveolaris se vytvofil jako néstavec pro zuby a

obsahuje tedy zubni ltizka (alveoli dentales).

Ramus mandibulae vybiha kranialné ve dva vybézky. Processus condylaris, resp.
caput mandibulae slouzi ke skloubeni dolni ¢elisti. Hlavici s vétvi mandibuly spojuje kréek
(collum mandibulae). Na fovea pterygoidea se upina m. pterygoideus lateralis. Na druhy
vybézek vétve se upina m. temporalis. Mezi témito vybézky se nachazi vyfez incisura
mandibulae. Mistem uponu m. pterygoideus medialis je tuberositas pterygoidea; mistem
uponu m. masseter je tubrerositas masseterica. Uprostied vnitini plochy se nachazi
foramen mandibulae, vede do canalis mandibulae. Ten prochazi vétvi a télem mandibuly

od foramen mandibulae do foramen mentale [zpracovano podle Cihak, 2001].
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Obr. 1. Morfologie mandibuly. a) anteriorni pohled, b) posteriorni pohled, c) laterdlni
pohled (upraveno podle: Gilroy et al., 2008).

2.2 Ontogeneticky vyvoj mandibuly

Béhem zivota jedince dochazi k morfologickym a prostorovym zménam
mandibuly. Zmény se tykaji uhlu mandibuly, vztahu mezi télem a vétvi mandibuly a také
struktury kosti v misté upnuti m. masseter a m. pterygoideus [Vinter et al., 1996]. Béhem
ristu od fetu do dospé€losti se oblast molard mlad$i mandibuly relokuje do oblasti

premolari star§i mandibuly [Enlow, 1982].
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2.2.1 Embryonalni a fetalni vyvoj mandibuly

Mandibula vznikla ve fylogenezi z 1. zaberniho oblouku (oblouk mandibulérni).
Ten se sklada ze dvou ¢asti: palatoquadratum a mandibulare. Piedni ¢ast palatoquadratum
byla nahrazena u vysSich obratlovci 0s palatinum, maxilla a praemaxilla; ze zadni casti
vzniklo u plazi a ptakt 0s quadratum. U nizSich obratlovci je mandibulare kloubné
spojeno s 0s quadratum a tvoii tak primarni Celistni kloub. Tato skloubena ¢ast se nazyva
articulare a ze zbyvajiciho mandibulare vznikla mandibula. Dale se articulare oddélilo od
mandibulare a mandibula se stala soucasti sekundarniho celistniho kloubu mezi

mandibulou a squama temporalis [Cihak, 2001].

Skelet mandibuly se tedy vyviji z prvniho Zaberniho oblouku. Zaklad tvori
Meckelova chrupavka a desmogenni osifikaci dvou symetrickych center blizko foramen
mentale na jejim misté vznika dolni Celist. Béhem osifikace ventralni ¢ast Meckelovy
chrupavky zanikd a zdorzalniho konce wvznikaji kustky kladivko a kovadlinka

[Schumacher, 1992; Puisoru et al., 2006].

V obdobi narozeni jedince je mandibula tvofena dvéma c¢astmi anteriorné
spojenymi fibrézni tkani a obsahuje pouze lizka dvou fezakl, Spicdku a dvou docasnych
stolicek, navzdjem nedokonale odd€lend. Mandibuldrni kanal je relativné velky a vede
blizko dolniho okraje kosti. Foramen mentale se otevira pod lizkem prvnich docasnych
stoli¢ek. Uhel mandibuly (ktery je dan inferiorni hranici téla, probihajici bodem gnathion,
a posteriorni hranici vétve [Ohm and Silness, 1999; Vodanovi¢ et al., 2006]) je tupy, cca
150 - 175°, a kondylarni Cast je témé&f v jedné linii s t€lem. Processus coronoideus je
pomérné velky a vy¢niva nad troven kondyld. Incisura mandibulae je mélka a processus

alveolaris jesté neni vytvotren [Mrazkova and Dosko¢il, 1994; Gray, 1918; Cihak 2001].

2.2.2 Postnatalni vyvoj mandibuly

Po narozeni se béhem prvniho roku spoji dva segmenty kosti v oblasti symfyzy
smérem zdola nahoru a syndesmoéza se tak méni v synostozu. Stopa pivodniho oddéleni
muze byt blizko okraje alveolu patrna jeSté na zacatku druhého roku postnatalniho zivota
[Gray, 1918; Schumacher, 1992; Mrazkova and Dosko¢il, 1994]. Z ossicula mentalia se po
osifikaci symfyzy vytvaii b&hem 1. a 2. roku Zivota protuberantia mentalis [Cihak, 2001].

Brada je vytvofend malo, objevuje se vlivem pohlavnich a genetickych faktord pozdéji.
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Prominence protuberantia mentalis je akcentovana resorpci kosti v alveolarni oblasti nad

ni. Tato supramentalni konkavita je zndma jako bod B [Sperber, 2001].

Détska mandibula se zda byt Spicatd, protoze je Siroka, kratka a ma tvar pismene V.
S vyvojem brady, erupci stalych zubu, lateralnim zvétSovanim vétve, expanzi zvykacich
svall a roz§ifovanim goniového regionu cela dolni Celist ziskava postupné tvar pismene U.
Télo mandibuly je nizké, rozsitujici se posteriorné do Sirsi a vertikalné delsi vétve. Tento
vzhled je dan chybé&jici dentici [Enlow, 1982; Urbanova, 2009]. Celkové pulsobi

,hevyvinutym* dojmem oproti horni ¢elisti a obli¢eji [Enlow, 1982].

Mandibula se v brzkém ristu normalné opozd’uje a pozdéji dojde ke catch-up ristu
vzhledem k maxile, pokud neni ,naprogramovana“ malokluze. Kvili tomu je n¢kdy
obtizné predikovat béhem casného détstvi mozné malokluze, které se mohou nebo nemusi

pln¢ vyvinout béhem pozdé&jsiho vyvoje. [Enlow, 1982].

Rist celistnich kosti neprobiha kontinudlng€, ale na kfivce jejich ristu Ize
vypozorovat tii vrcholy. Jeden v obdobi prvnich Sesti mésicti zivota, kdy je prirdstek
velikosti nejvétsi, druhy mezi 5. a 7. rokem (v souvislosti s erupci docasnych a stalych

zubtl). Tieti vrchol spada do obdobi mezi 10. a 14. rokem [Ramba, 1990; Liu et al., 2010].

Télo mandibuly se v obdobi rané¢ho détstvi zacina prodluzovat v celé délce, ale
nejvice za foramen mentale, aby se vytvofil prostor pro tieti stalé stolicky, které se v této
oblasti vyviji. Vyska téla roste v disledku rustu alveolarni ¢asti, poskytuje tak misto pro
kofeny zubl [Gray, 1918]. Vyvoj alveolarni kosti je zavisly na existenci zubl, rust
alveolarniho vybézku nasleduje erupci zubli. Mechanicka zatéz vyvijena na zuby
remodeluje kost a ta tim 1épe splituje funkéni pozadavky [Dixon et al., 1997]. Tvar alveolu
je znacné ovlivnén mékkou tkani, svaly, rty, jazykem, apod. [Obwegeser, 2001]. Pokud
dochazi k vrozené agenezi zubi, nevyvine se ani alveolarni vyb&zek [Battersby, 1936;
Schultz, 1938; Jamséd and Alvesalo, 1980]. ZvétSeni tloustky subdentalni ¢asti umoziuje
Celisti odolavat silnému ptisobeni zvykacich svalt. Po druhé dentici se mandibularni kanal
vyskytuje nad trovni mylohyoidni linie a foramen mentale se jiZ nachazi ve stejné pozici
jako v dospélosti. Uhel mandibuly se zmensuje, jeho hodnota je okolo &tvrtého roku asi
140° [Gray, 1918]. Existuje pravidlo, podle kterého plati, ze ¢im vétsi je zvykaci aparat,

tim je uhel mandibuly mensi. [Ramba, 1990].

M¢éfenim mandibuly se intenzivné zabyvali Tracy a Savara (1966) a Savara a Tracy

(1967) u déti od 3 do 16 let. Za pouziti bodi gonion, pogonion a condylion méfili
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bigonialni $itku (go-go), bikondylarni Sitku (cond-cond), vysku vétve (go-cond), délku téla
(pog-go) a maximalni délku mandibuly (pog-cond). Pfi porovnani rozmérli méfenych
Tracym a Savarou (1966) u divek, roste mandibula nejvice ,,do hloubky*, tj. maximalni
délka mandibuly a délka téla, nasleduji Sitkové rozméry (bikondylarni a bigonialni Sifka) a
nejméné roste do vysky (vyska vétve). Rychlost ristu klesa béhem détstvi, v puberté roste
a dosahuje maxima a nasledné op¢t klesa. Jedinad proporce, jejiz ptirastky signifikantné

vzrostly i béhem détstvi, je bikondylarni Sitka [Tracy and Savara, 1966].

Mandibula vykazuje velky vyvoj hlavné pfed 9. rokem Zzivota. [Mitani and Sato,
1992]. Vétsina z kraniofacidlnich Sitkovych rozmérii byla u chlapci vétsi nez u divek.

V 15 letech byly rozdily mezi pohlavimi vyraznéjs$i nez v 7 letech [Lux et al., 2004a].

Obr. 2. Superponované mandibuly ve véku od Sesti do patndcti let (upraveno podle: Enlow,
1966).

Nastup pubertalni akcelerace u divek je v 9 letech v piipadé maximalni délky
mandibuly, bigonialni §itky a bikondylarni $itky, a v 9,5 letech u délky téla a vysky vétve.
Nejveétsi prirtastek v tomto obdobi vykazuje u divek i chlapcti maximalni délka mandibuly,
nejmensi bigonidlni §itka. U chlapci nevykazuje pubertalni akceleraci pouze bigonidlni
Sitka [Tracy and Savara, 1966; Savara and Tracy, 1967]. Podle Smahela (2001) se v ristu
mandibuly pubertalni spurt neobjevuje vilbec [Smahel, 2001]. Remodelace mandibuly a
rotace kondyll pokracuje jesté relativné dlouhou dobu, i kdyZ vrchol mandibularniho ristu
byl dosazen. [Iseri and Solow, 2000]. Podle dalSich autort se signifikantni zména tvaru
mandibuly béhem pubertalniho spurtu objevuje pouze v oblasti kondyla [Ferrario et al.,
[Mitani and Sato, 1992; Dixon et al., 1997]. Kondyly nasleduji obecny somaticky vzorec

rastu s deceleraci ristu v détstvi, akceleraci v adolescenci k maximalni rychlosti a nasledné
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rapidni deceleraci. [Buschang et al., 1999]. Z toho divodu doporucuji autoii zahrnuti
kondylarniho vybézku mezi struktury mandibuly, zkoumané pomoci prostredkl
morfometrické analyzy [Ferrario et al., 1996]. Smér kondylarniho riistu neni linedrni,
v mnoha pfipadech se objevuje zietelné zakfiveni. Individualni variace ve sméru
kondylarniho rtstu jsou velké a symetricky rozlozené. Pokud je smér rastu vertikalni, poté
roste zakiiveni mandibuldrni baze, zatimco v pfipad¢ sagitalniho sméru je mandibularni
baze plossi. Goniovy uhel se zmenSuje s vertikdlnim ristem kondylu a zvétSuje se
sagitalnim smérem rastu. Kompenzacni resorpce pod oblasti uhlu je vyrazna v ptipadé
vertikdlniho rstu kondylu, zatimco u sagitalniho riistu je mirna anebo se naopak objevuje
apozice. Apozice pod symfyzou se zda byt také v ptipadé vertikalniho ristu vétsi [Bjork,
1963].

Franklin et al. pfi zkoumani pohlavniho dimorfismu u nedospélych mandibul
zjistil, Ze u jedinct mladsSich je vétev relativné kratsi s rovnym okrajem a tupym goniovym
uhlem. U starsich jedinci je vétev relativné delsi s nerovnym anteriornim okrajem a tihel je
mensi. Béhem rlstu symfyza také roste ve své relativni velikosti a vy¢niva vice anteriorné
[Franklin, 2007]. Po 15. roce Zivota u divek uz horni obli¢ej neroste viibec, dolni jen malo
a u chlapct horni obli¢ej roste mirné, ale rist mandibuly pfetrvava témét stejny jako

vV puberté [Smahel, 2001].

Obr. 3. Ndkres superponovanych mandibul v rozmezi vékii od tri mésicii po sedm let
(prevzato z: Brodie, 1940).
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Obr. 4. Ndkres tri superponovanych mandibul jednoho jedince od véku tri mésicii po osm
let (prevzato z: Brodie, 1942).

Ptedpoklada se, Ze behem postnatalniho ristu muize vzristajici zatéz ze Zvykéani
ovliviiovat remodelaci endostealni kosti té€la mandibuly [Iseri and Solow, 2000].
Pozorovani vedlo k zavéru, ze ke zvétSeni $ifky téla dochazi v souvislosti s rozvojem
skeletomuskularniho systému. Moznym mechanismem pro takové zmény se zdd byt

prestavba spongidzy a kompakty v oblasti symfyzy. [Frost, 1990a,b].
Mandibula v dospélosti

V dospélosti jsou alveolarni a subdentdlni Casti obvykle stejné velké. Foramen
mentale se otevira uprostied mezi hornim a dolnim okrajem kosti a mandibularni kanal
probih4 témét paralelnd s mylohyoidni linii. Uhel mandibuly je v tomto obdobi v rozmezi
110° az 120° [Gray, 1918; Puisoru et al., 2006]. Goniovy uhel je vétsi u jedincli bez

molart nebo s jejich nerovnomérnou distribuci [Oettlé et al., 2009].
Senescen¢ni zmény mandibuly

Ve stafi se mandibula zmenSuje nasledkem ztraty zubli — alveolarni vybézek je
resorbovan a dochazi k ustupu dasn¢. Mandibularni kanal, ustici ve foramen mentale, je
blizko alveolarni hranice, spina mentalis zbytiiuje. Uhel méfi okolo 140° a kréek kondylu
je zGzeny a ohnuty dozadu — prohlubuje se fovea pterygoidea [Gray, 1918; Kurol, 1984;
Schumacher, 1992; Mrazkova and Doskocil, 1994]. Vliv Zvykacich svali na uhel
mandibuly je spojeny s mnoZstvim zubtli. Obecné se thel stdva tup&jSim se ztratou zubl a
podle n¢kterych studii mé nerovnomérnd ztrata jest¢ vyraznéjsi efekt neZ rovnomérna.
Zvykaci svaly po ztraté zubl tvaruji mandibulu zptsobem, ktery upravi paralelnost

okluznich povrchli a dojde ke zvétSeni thlu mandibuly [Oettlé et al., 2009]. Béhem cca 10
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let se alveolarni kost kompletné ztrati [Lucas, 2004]. Nasledkem téchto zmén se mandibula

vysouva vice dopfedu a vznika tak vycnivajici brada [Schumacher, 1992].

2.2.3 Pohlavni dimorfismus

Oblast brady je na dospé€lé zenské mandibule spiSe zaoblena, zatimco u muzi je
vice hranata. Tento znak ale ¢asto chybi [Cihdk, 2001]. U déti od 6 let je jiz mozné
rozpoznat piislusny tvar mandibuly, resp. brady a od 13 let je tvar brady jiz shodny
s dospélym. Zenska mandibula ma tedy zaobleny obrys s postupnym piechodem ze
symfyzarni oblasti do téla. Tvar dolni Celisti muze naopak V této oblasti piechazi ostie

[Loth and Henneberg, 2001].

oblast
symfyzy

Obr. 5. Tvar nedospélé mandibuly a) Zenské, b) muzské (upraveno podle: Loth and
Henneberg, 2001).

a) b)

Processus alveolares jsou u zen posunuty dale perifernéji a mirné periferné

naklonény (tzv. alveolarni prognathie), ale tento znak je spise nespolehlivy [Cihak, 2001].

Vétev mandibuly je u muza Sirsi a del$i, a ma lépe vyvinuty processus coronoideus.
Celkové je muzska mandibula robustné€jsi s vyvinutéj$i goniovou oblasti [Brothwell,

1981].
Dospéli muzi a zeny maji odliSny Uhel posteriorni hranice vétve mandibuly na
urovni okluzni plochy moldrd. Zatimco u muzi existuje znatelny ohyb, u Zen byva zadni

hranice vétve rovnd, pfipadné se prohnuti objevuje bliZze ke kr€ku mandibuly [Loth and

Henneberg, 1996].
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b)

Obr. 6. Ohyb ramus mandibulae a) u muze b) u Zeny (prevzato z Loth and Henneberg,
1996).

Odhadnout spravné pohlavi se touto metodou podatilo autoriim s 99% Uspésnosti,
resp. u 99% mandibul bylo pohlavi uréeno spravné. V piipad¢ ,,patologickych* mandibul
(s patologiemi kosti nebo s velkou ztratou zubti) bylo spravné uréeno 91%. To je dano mj.
mensi presnosti pii urCeni okluzni roviny u mandibul bez zubd [Loth and Henneberg,

1996].

Vznik ohybu je pravdépodobné vysledkem zmény velikosti, sily nebo tvaru
zvykacich svall, zejména m. masseter a m.pterygoideus medialis, které se upinaji tésné
pod urovni ohybu mandibuly [Loth and Henneberg, 1996]. Odlisnost pohlavi v tomto
znaku potvrzuji i Indrayana et al. (1998). Podle nich kromé& upnuti svali zptsobuje
vyraznéjsi prohnuti vétve také estrogen, ktery stabilizuje tvar divéi mandibuly okolo 14.

roku, zatimco u chlapct pokracuje rust jesté asi 2 roky [Indrayana et al., 1998].

S touto teorii ale nékteti odbornici nesouhlasi. Podle Koskiho (1996) je vztah mezi
vétvi a kondylarnim vybézkem zavisly na funkénim prostiedi dolni Celisti. Sam smér ristu
kondylu je pfiblizné kolmy k laterdlni bazi lebni, ale vétev musi byt adaptivni ¢ast mezi
artikulujicim kondylem a télem, které nese zuby. To vede ke vzniku prohnuti vétve
rizného rozsahu a lokace mezi dolnim okrajem vétve a kondylem. Ohyb se tedy objevuje

jak u zenského, tak u muzského pohlavi; u déti i u dospélych [Koski, 1996].

I Donnelly et al. (1998) se ptiklani spiSe k nazoru, Ze ohyb vétve mandibuly neni
znak pfili§ pohlavné determinovany. Pfi slepém testu bylo pohlavi metodou Loth and
Henneberg (1996) spravné urceno pouze u 62,5%, resp. 67,7% (dva hodnotici 1idé) jedincti
[Donnelly et al., 1998].
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Vétsina praci zkoumajicich toto téma se shoduje na tom, ze muzskou mandibulu Ize
rozpoznat s vétsi urcitosti nez zenskou. Napt. Haun (2000) dokazala urcit spravné pohlavi
u 92,9% muzskych mandibul, zatimco pouze u 63,0% Zzenskych, Hill (2000) u 91,3%
muzskych a 56,4% zenskych [Haun, 2000; Hill, 2000; Scheuer, 2002].

Hill (2000) uvadi tfi hlavni divody, pro¢ je metoda Loth a Henneberg (1996)
nespolehliva pro uréeni pohlavi podle ohybu vétve mandibuly. 1) Je vyrazné ptesnéjsi u
muzskych mandibul nez u zenskych; 2) pti pouziti skérovaciho systému -2 a -1 pro zenu a
+1 a +2 pro muze jsou dolni Celisti se skore 0 nejednoznacné a 3) interobserver chyba je

velka [Hill, 2000].

2.3 Teorie rastu mandibuly

Mandibula nemiize byt povazovana za jednotny rustovy objekt. Jedna se o rust Ctyf
entit: kondylu a vétve, téla, posteriorniho alveolarniho vybézku a anteriorniho alveolarniho
vybézku [Schudy, 1965]. Postnatalni rist mandibuly probiha v chrupavce kondyli, na
posteriornich okrajich vétve a alveolech [Sperber, 1991]. Jazyk, peroralni svaly a expanze
oralni a faryngedlni dutiny tento rtst stimuluji [Sperber, 2001]. Pomoci implantatt bylo
také potvrzeno, ze rist mandibuly do délky se objevuje hlavné v oblasti kondyli.
Anteriorni aspekt brady je stabilni, rist se zde neobjevuje (kromé vyjimek v piipadé
patologii) [Bjork, 1969].

Nejvétsi zménu béhem ristu vykazuje celkova délka mandibuly, nasleduje vySka
vétve a délka téla [Liu et al., 2010]. Lux et al. (2004) naopak tvrdi, Ze u mandibuly se
nejveétsi procentualni piirtstek objevuje u vertikalniho ristu vétve, nasledovaného

sagitalnim ristem (délkou téla) a bigonialni Sitkou [Lux et al., 2004].

2.3.1 Teorie funkéni matrix

Mandibula neni jednotny biologicky objekt, ale komplex nékolika relativné
nezavislych funkénich komponent. Kone¢ny tvar Celisti zavisi na funkéni matrix, coz jsou
mekké tkadné€ jako svaly, nervové a cévni kmeny, tukova tkan, klize, apod. a tzv. funkéni
prostory, jako napft. dutiny [Moss, 1960]. V mandibule tvofi funkéni matrix pro alveolarni
skeletalni jednotku zuby. Musculus temporalis je matrix souvisejici s koronoidnim

vybézkem. Pokud odstranime tento sval, jeho Cast nebo nerv, zjistime, Zze dojde bud’
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k redukci velikosti koronoidniho vyb&zku anebo tento zmizi Gplné (Avis, 1961). Uhel a
vétev mandibuly ma jako svou funk¢éni matrix musculus masseter a musculus pterygoideus

medialis, u kondylarniho vybézku je to musculus pterygoideus lateralis [Sperber, 2001].

Obr. 7. Skeletdlni jednotky dolni celisti podle Mosse (upraveno podle: Smahel, 2001).

Pro mandibulu je typicky obecné skeletalni typ rustu, nejprve roste funkéni matrix,
nasledovand riistem souvisejicich skeletalnich jednotek. Obecné plati, ze Sitkové rozméry
obli¢eje rostou postnatalné nejméné a rst ukoncuji nejdiive, u vyskovych rozméria je tomu
naopak [gmahel, 2001; Moss and Rankow, 1968]. Z kosti obliceje roste mandibula nejdéle,
to plati zejména u chlapct [Smahel, 2001].

Jaka je sila, ktera zptsobuje posun mandibuly dopfedu a dold? Mandibula je nesena
v souvislosti s ristovou expanzi s ni spojené mékké tkan¢. Je to pasivni typ neseni, ve
kterém se mandibuldrni rlst pfimo neuplatituje. ZvétSovani mandibuly je spiSe disledek
nez ptic¢ina pohybu. Kdyz je tedy mandibula posunuta pry¢ z kontaktu s kranialni bazi,
kondyly sekundarn¢ rostou proti ni. Kondylarni rast zpusobuje tlak, ktery ptsobi na
artikularni povrch [Enlow, 1982].

2.3.2 Remodelace mandibuly

Postnatalni vyvoj mandibuly zahrnuje pohyb doli a dopfedu jako vysledek
komplexu procesti kostni resorpce a apozice na obou stranach t€la a na okrajich vétve.
Proces riistové remodelace ma tyto funkce: progresivné zvétSovat celou kost, relokovat

kazdou cCast kosti a tim umozZnit jeji zvétSovani, tvarovat kost a tim umozZnit plnéni jeji
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funkce v souladu s fyziologickou akci vykonavanou na tuto kost, a umoznit funk¢nost

kazdé kosti zvlast a také vSech kosti dohromady [Enlow, 1982].

Obr. 8. Riist mandibuly, cervenou Sipkou je oznacena apozice, modrou resorpce (prevzato

z: Rakosi et al., 1993).

Remodelace mandibuly je silné¢ ovlivnénd erupci zubli,, vyvojem baze lebni a
smérem zvykacich sil [Puisoru et al., 2006]. Apozici tedy pfirista zadni ¢ast vétve a zadni
¢ast koronoidniho vybézku, resorbuje se predni hrana vétve, a tedy i predni hrana
processus condylaris. Vétev se tim padem posouva dozadu a télo se prodluzuje. Diky tomu
se vytvari prostor pro erupci stalych molart a také se diky tomuto posteriornimu posunu
kost vétve méni na posteriorni ¢ast t€la. Na téle mandibuly se béhem profezavani zubt
vytvati alveolarni vybézek [Enlow, 1982; Mrazkova and Doskocil, 1994; Doskocil 1995;
Krarup et al., 2005].

Posun dopfedu rostouciho t€la mandibuly méni smér foramen mentale b&éhem
raného détstvi dozadu [Sperber, 2001]. Processus coronoideus roste apozici vertikaln¢ na
vrcholu a posunuje se smérem dozadu resorpci na predni hrané¢ a apozici na zadni.
Foramen mandibulae se tak také posouva posteriorné. Predni plocha mandibuly je
resorpcni a prohlubuje se béhem ontogeneze a zkracuje dentoalveoldrni oblouk v pfedni
¢asti. Apozice probiha ze strany jazyka, stejné tak v oblasti bradového vybézku a zadni
strany symfyzy [Sperber, 2001; Smahel, 2001]. Symfyza rotuje béhem ristu
Z horizontalniho do vice vertikdlniho naklonéni. Nejvétsi apozice probihd na jejim
inferiornim okraji v piedskolnim véku [Ricketts, 1972]. Ztlustovani symfyzy probiha

normalné apozici na posteriorni strané. Na jejim dolnim okraji je také apozice, ktera
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prispiva ke zvétSeni vysky symfyzy. Periostalni apozice se pod symfyzou posteriorné
zvétSuje K anteriorni ¢asti dolniho okraje mandibuly a tato oblast je charakteristicky
zaoblend. Pod tihlem mandibuly je obvykle pozorovana resorpce, ktera miize byt velmi
vyraznd. V nekterych piipadech se misto ni objevuje apozice na dolnim okraji thlu

mandibuly.

Obr. 9. Apozicni (riizovou) a resorpéni (modre) oblasti mandibuly (prevzato z: Rakosi,
1993).

Tyto apozi¢ni a resorpcni procesy rezultuji jako individualni tvar dolniho okraje
mandibuly, ktery charakterizuje typ rustu [Bjork, 1969]. Apozice probiha také v oblasti na
okraji alveolarniho vyb&zku — tim roste dolni &elist do vysky [Smahel, 2001]. V oblasti
collum mandibulae roste kondylarni vybézek nahoru, ¢imz se vétev zvySuje [Mrazkova
and Doskocil, 1994]. Oblast kondyli se superiorné¢ remodeluje jen o trochu vice nez
posteriorné. Goniova oblast vykazuje dvakrat vétsi posteriorni nez superiorni remodelaci

[Liu et al., 2010].

Riast v kondylech obvykle nekopiruje smér rastu vétve, ale roste
V cephaloposteriornim sméru. Individualni rozdily jsou ve sméru rustu kondyli velké a v
adolescentnim obdobi se 1i§i az o0 45°. Rust neni ve svém sméru vzdy linearni, ale obvykle
zataci trochu dopiedu a nékdy i dozadu. Vzorec ristu mandibuly je tedy obecné
charakterizovan toc¢ivym riistem kondylti nahoru a dopfedu, a ve stejné chvili se na dolni
¢asti goniového uhlu objevuje resorpce a pod symfyzou apozice. Mandibularni kanal se
tvar mandibuly [Enlow, 1966; Bjork, 1969]. Protoze se kondyl pohybuje superiorn¢ a
posteriorné, celkova vzdalenost, kterou urazi, dosahuje posteriorné se pohybujici hranice

vétve. Soucasné stimto ristem se koronoidni vybéZzek pohybuje odpovidajicim
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posteriornim smérem. Vysledek je prohlubovéni vétve v anterioposteriornim sméru

[Enlow, 1966].

g

Obr. 10. Apozice (+) a resorpce (-) mandibuly. Vyznacena linie se posouva v priitbéhu
vivoje z posteriorniho na anteriorni okraj, aniz by zmeénila svou pozici (prevzato z: Rakosi

etal., 1993).

V oblasti koronoidniho a ¢aste¢né i kondylarniho vybézku se vétve mandibuly od
sebe vzdaluji pomoci V-principu rlstu. Zevni plochy vétve jsou resorp¢ni a vnitini
apozi¢ni. Sitka mandibuly se zvétSuje obdobné, v predni ¢asti je vétsi nez v zadni.
Resorpcni oblast na vnitini zadni ploSe vétve a zadni Casti téla ma tedy tvar trojihelniku a
mandibula se proto plynule rozsifuje smérem dozadu [Smahel, 2001]. Kdyz je kost piidana
na lingualni stranu koronoidniho vybé&zku, postupuje jeho rist superiorné a tato ¢ast vétve
tedy ptibyva vertikdlng. Kazdy koronoidni vybézek se prodluzuje vertikalné, tiebaze
ptirtstky se objevuji na medidlnim (lingualnim) povrchu. To je piiklad V-principu rastu,
kdy je V orientovano vertikalné. Tento proces umoziuje celé posteriorni ¢asti mandibuly

se rozsitovat [Enlow, 1982].
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Obr. 11. V-princip riistu, + apozice, - resorpce (prevzato z: Rakosi, 1993).

2.3.3 Celistni kloub

Vyznamnou rustovou funkci plni u mandibuly celistni kloub, jimz je pfipojena
k lebce. Je to kloub sloZeny, jeho kloubnimi plochami jsou caput mandibulae a kloubni
plochy na fossa mandibularis a tuberculum articulare kosti spankové. Mezi tyto kloubni
plochy je vlozeny discus articularis [Cihak, 2001]. Hlavice tohoto sekundarniho kloubu
zajistuje rust vétve mandibuly do délky, smér ristu v kloubu urcuje jeji riistovou rotaci a
tvar. Pokud probiha vertikalné, pak je vétev dlouhd a dochazi k anteriorotaci, goniovy thel
je maly, thel brady vétsi a vyska mandibuly spiSe mensSi. Posteriorni riist zptsobuje, Ze
vétev je kratka, goniovy thel plochy s tendenci k posteriorotaci. Zmény ve sméru rastu
kondylu vedou k morfologickym zménam v uspofadani celé mandibuly. Smér ristu je dan
tim, do které ¢asti kloubu vstupuji ligamenta m. pterygoideus lateralis a drazdi ji tak
K ristu. Dale zavisi na pifedozadni poloze mandibuly, ktera urcuje napéti svalu. V kloubu
dochazi k remodelaci tzv. V-principem [Solow and Kreiborg, 1988; Houston, 1988;
Smahel, 2001]. Rist mandibularni chrupavky tla¢i mandibulu doli a dopiedu. Pesngji se
da tict, ze rust chrupavky dovoluje rast kondylu nahoru a dozadu a podporuje tak kontakt
temporomandibularniho kloubu, kdyZ je mandibula tdhnuta dolti a doptfedu ristem horniho

obliceje [Puisoru et al., 2006; Obwegeser, 2001].
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Obr. 12. Smer rotace a délka vétve mandibuly v zavislosti na sméru ristu v celistnim
kloubu (prevzato z: Smahel, 2001).

Zmény ve skusu zubl vzdy vedou kremodelaci celistniho kloubu. Zmény
Celistniho kloubu zpusobuji zménu stavby dolni celisti, zejména v oblasti angulus

mandibulae [Cihak, 2001].

2.3.4 Vliv svall na rist a tvar mandibuly

Bazo-okcipitalni synchondroza lezi na stfeSe nosohltanu a rlst jeji chrupavky
prodluzuje kranialni bazi. Také posouva cely skelet horniho obliceje dopiedu od patefe,
zvétSuje anterioposteriorni rozmér nosohltanu a vytvaii tak prostor pro rust zvykacich
svali a vétve mandibuly [Puisoru et al., 2006]. Vliv funkce celistnich svali na
kraniofacialni riist je zprostfedkovany nejen velikosti svalové sily, ale i prostorovou
orientaci vektoru sily. Je zfejmé, ze smér svalové sily determinuje stres vyvolany
v rostoucich kostech a chrupavkach, a tento stres piimo ovliviiuje proces ristu [Van
Spronsen et al., 1997]. Sila m. masseter a m. pterygoideus medialis ovliviiuje tvar téla
mandibuly. Jedinci s velkou zvykaci silou (tzn. velmi vyvinutym m. masseter a m.
temporalis) maji ostej$i goniovy thel. Muzi maji obvykle vétsi zvykaci silu nez zeny,

proto byva u Zen thel vétsi [ Xie and Ainamo, 2004].

2.3.5 Vliv dentice na rist a tvar mandibuly

Morfologie oblasti aponu m. masseter a m. pterygoideus nezavisi na véku nebo
pohlavi tolik, jako na dentici. Pfi kompletni dentici se zGc¢astni zZvykani a rozmélnovani
vSechny zvykaci svaly. Funkce m. temporalis a m. masseter je oslabena pfi ¢aste¢né nebo
kompletni ztraté¢ zubl [Vinter et al., 1996]. Dentice také zpusobuje zménu velikosti

goniového uhlu béhem ristu jedince [Ramba, 1990]. Uhel mezi télem a vétvi mandibuly je
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u mandibul s 11 a vice zuby mensi. Délka mandibuly je vyssi u mandibul s méné nez 11
zuby, u mandibul s vice zuby je také vyssi vétev. Tato pozorovani byla provadéna u téchto
skupin nezavisle na véku. Pii kompletni nebo téméi kompletni dentici u obou Celisti jsou
Celisti tlaeny proti sobé funkci m. temporalis a m. masseter. Po ztraté zubi nebo pied
jejich profezanim tonus a funkce m. masseter a m. temporalis klesaji a hlavni funkci
ptrebira m. pterygoideus lateralis spole¢né s m. pterygoideus medialis. Tato funk¢éni zména
se manifestuje v mistech uponu m. masseter. Pii kompletni nebo téméf kompletni dentici
jsou vyvinuty tuberositas masseterica a processus coronoideus. Pti kompletni nebo tplné
ztraté zubu jsou tyto upony méné znatelné, zatimco upon m. pterygoideus medialis,
tuberositas pterygoidea, a ipon m. pterygoideus lateralis, fovea pterygoidea, jsou vyvinuty
Iépe. [Vinter et al. 1996].

Obr. 13. Riist dentoalveoldrniho oblouku (prevzato z: Smahel, 2001).

2.3.6 Vztah mandibuly a maxily

Rist mandibuly je hlavni ur€ujici faktor facidlni morfologie. Neni to ale rist
mandibuly jako takovy, ktery primarné uruje jeji pozici, ale vertikalni rust maxily
[Schudy, 1965]. T¢lo mandibuly je strukturdlni protéjSek téla maxily. Prodluzuje se
remodelaci vétve tak, aby odpovidalo jejimu ristu. Anteriorni ¢ast vétve roste posteriorne,
proces relokace zptsobuje odpovidajici prodlouzeni téla. Mandibularni dentalni oblouk se
prodluzuje tak, aby odpovidal ristu maxilarniho dentalniho oblouku, oba se prodluzuji

posteriorné. [Enlow, 1982].
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Rist alveolarni kosti na superiornim okraji mandibuly pfindsi piirastek ve
vertikdlnim sméru. Mnozstvi tohoto ristu mandibuly je ale vyrazné mensi nez opacny rust
maxily v inferiornim sméru. Dtvodem je fakt, Ze rist maxily je slozeny z ristu
alveolarniho vybéZzku a ristu nasalni oblasti. Dentalni oblouky mandibuly a maxily rostou
proti sob¢ a jejich vzajemna pozice je udrzovana prodluzovanim vétve mandibuly [Enlow,
1966].

Pokud je horizontalni dimenze t€la mandibuly kratka vzhledem ke svému protéjsku
— maxile, efektem je mandibularni protruze. Naopak pokud je mandibula dlouha,

nasledkem je retruze. Tataz situace nastane u zkracené maxily [Enlow, 1982].

2.3.7 Rotace mandibuly

Béhem ristu se objevuje na dolni Celisti vyrazna rotace téla doptedu a remodelace
[Bjork and Skieller, 1983]. V rotaci mandibuly je zahrnuto nékolik ristovych procesi jako
rist kondylt, vertikdlni rGst maxily a mandibuly atd. [Pancherz et al., 1998]. Rotace

doptedu je vysledkem vétsiho posteriorniho nez anteriorniho rastu [Wang, 2007]

Bjork a Skieller (1983) popisuji tfi sloZzky rotace mandibuly. Celkové rotace téla
mandibuly je uréena jako zména sklonu téla vzhledem k anteriorni bazi. Rotace matrix
vyjadiuje rotaci m&kkeé tkané (matrix) vzhledem k anteriorni kranidlni bazi. Rozdil mezi
celkovou rotaci a rotaci matrix, oznaCovany jako rotace intramatrix, je vyjadfeni
remodelace dolniho okraje mandibuly a je definovan zménou sklonu referencni linie
vzhledem k tangentni mandibularni linii (tangenta k dolnimu okraji mandibuly). Celkova
rotace je suma rotace matrix a intramatrix. Rotace matrix ma stfed v kondylech,
intramatrix v téle [Bjork and Skieller, 1983]. Existuje 7 znaku, které jsou typické pro
extrémni rotaci mandibuly. Nejvice evidentni jsou béhem puberty a po ni. Jsou to sklon
hlavice kondylu, zakfiveni mandibularniho kanalu, tvar dolniho okraje mandibuly, sklon
symfyzy, interincisalni thel, interpremoléarni a intermolarni thly a vySka dolniho obliceje
[Bjork, 1969]. Podle Wanga (2009) dochazi k nejvétsi rotaci mandibuly v obdobi od
5,7+0,5 let do 8,4+0,6 let [Wang et al, 2009].

Kdyz vétev roste v posteriornim sméru, objevuji se vétsi prirtstky kosti v inferiorni
¢asti posteriorniho okraje. Dochdzi k odpovidajicimu vétSimu mnozstvi resorpce na

anteriornim okraji inferiorni ¢asti. Tak se objevuje mandibularni rotace [Enlow, 1982]. Prti
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rotaci mandibuly anteriorné¢ se brada posunuje relativné vice dopiedu. V ptipadé

posteriorni rotace se brada posouva vice dola [Pancherz et al., 1998].

Rustova rotace popisuje pohyb mandibuly vzhledem ke kosténé kranialni bazi.
Rotace mandibuly koreluje s intenzitou a smérem rustu kondylu a se zménou goniového
uhlu [Steinberg, 1977]. Rotace ma dulezité dusledky v ortodontické 1é¢bé. Je znamo, ze
mandibula rotuje jak po, tak proti sméru hodinovych rucicek, podle toho, jak rlstovy
proces postupuje. Rotace po sméru hodinovych ru¢i¢ek (rotace dozadu) je vysledek
velkého vertikalniho (maxilarniho) rustu oproti horizontalnimu (kondylarnimu) rastu.
Vertikdlnim ristem se nazyvaji pfirGstky, které posunuji bradu vertikalné, dopfedu
posunuje bradu horizontalni rist. Vysledek téchto dvou rlsti je obvykle smér doli a
doptedu. Pokud je tedy kondyldrni rlst vétSi nez vertikdlni rist v molarni oblasti,
mandibula rotuje proti sméru hodinovych ruci¢ek (dozadu) a vysledkem je maly piirastek
anteriorni facialni vysky, pogonion se tedy posunuje doptedu. To zpisobuje hluboky skus.
Pokud je vertikalni rast v molarni oblasti vét$i nez kondylarni rist, mandibula rotuje po
sméru hodinovych ruci¢ek (dozadu) a zptsobuje vétsi anteriorni facialni vySku a jako

disledek otevieny skus [Schudy, 1965].

Velikost goniového uhlu ma dilezity vliv na velikost rotace proti sméru
hodinovych ruéicek (dopfedu). Cim mensi je goniovy tihel, tim v&tsi rotace nastane pro
kazdy milimetr pohybu bodu pogonion dopiedu. Pokud t€lo mandibuly projde extrémni

rotaci, miizeme ocekévat, Ze se brada posune markantné doptedu [Schudy, 1965].

Pro pfedni rotaci mandibuly je typickd apozice pod symfyzou a anteriorni Casti
dolniho okraje a resorpce na hornim okraji angularni oblasti. Tloustka symfyzy se zvétSuje
apozici na svém posteriornim povrchu, na jejim anteriornim povrchu se Zadnéd apozice
neobjevuje. Kondylarni rist sméfuje doptedu Kk posteriornimu okraji vétve. Periostalni
aktivita je manifestovana riistem koronoidniho vybéZzku do vysky a remodelaci vétve
S mirnou resorpci na anteriornim okraji a vyraznou apozici na dolni ¢asti posteriorniho

okraje [Bjork and Skieller, 1983].

Rotace doptfedu se objevuje ve tiech typech. Typ 1 je rotace okolo center
v kloubech. Pfi¢inou mutize byt ztrata zubti nebo velky tlak svalli, brada se posouva dopiedu
a vznika tak Ctvercovy tvar obliceje. Typ 2 je rotace okolo center, které se nachazi na
okrajich dolnich incisivll. Pozice brady zistava konstantni a kondyly rostou vertikalné. Pti

rotaci typu 3 centrum rotace nelezi na incisivech, ale je posunuto dozadu na zubni oblouk
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na uroveil premolarti. Brada se posunuje nahoru a dopfedu a tim je zplsobena jeji

prominence [Bjork, 1969; Wang, 2007].

k\\ "(\ 11// EK \ -//I :’lQ\ 1
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Obr. 14. Rotace mandibuly dopredu: a) s centry v kloubech, b) s centry na okraji dolnich
incisivii, ¢) s centry v oblasti premolarii (upraveno podle: Bjork, 1969).

Rotace dozadu je mén¢ Casta nez rotace dopfedu. Stejné jako predni rotace se d€li
do tii komponent, kde celkova rotace je soucet rotace matrix a intramatrix. U tohoto typu
rotace se objevuje apozice pod symfyzou a anteriorni ¢asti dolniho okraje mandibuly a

remodelace posteriorniho okraje vétve [Bjork and Skieller, 1983; Wang, 2007].

Existuji dva typy rotace dozadu. Typ 1 ma stied rotace na temporomandibularnim
Kloubu, u typu 2 je stied umistén na nejvice distalnim molaru. Symfyza je posunuta dozadu
a brada je taZena zpatky pod oblicej. M&kké tkané proto tvoti tzv. dvojitou bradu. U obou
typl rotace se brada posouva dolii a dozadu a kondyly rostou vice posteriorné. [Bjork,
1969; Wang, 2007].

V" s O

a)

Obr. 15. Rotace mandibuly dozadu: a) s centry v kloubech, b) s centry v oblasti poslednich
moldarii (upraveno podle: Bjork, 1969).

31



2.4 Detailni metricka analyza mandibuly

Riistova rychlost

Maximalni rychlost riistu se objevuje v 7,5 letech, minimalni v 10,1 letech a znovu
maximum v 12,7 letech [Buschang et al., 1989]. O 10 let pozdéji publikovali Buschang et
al. (1999) pozorovani, kde rtstova rychlost chlapci deceleruje uz od 6,5 let (zacatek
vyzkumu) do 9,5 let, nasledné akceleruje do 14,3 let a poté opét deceleruje. U divek je
prub&h podobny (decelerace do 9,4 let a akcelerace do 12,2 let) [Buschang et al., 1999].
Franchi et al. (2001) se zabyval vyvojem mandibuly béhem puberty. Podle néj k malym
zménam dochazi béhem ristu kontinualné, nicméné statisticky vyznamné jsou zmény v
obdobi mezi 11. rokem (pfesnéji 11 let a 1 mésic) a 12. rokem (12 let a 2 mésice). Tento
rust odpovida celkovému vyvinu téla béhem puberty. Analyza celkovych morfologickych
zmén mandibuly béhem zkoumaného obdobi (9 let a 1 mésic az 14 let a 3 mésice) ukazala
uzavirani goniového uhlu, spojené s ristem kondylu smérem nahoru a dopfedu, a zaroveii
rist nahoru a dozadu v oblasti symfyzy. Toto potvrzuje tendenci mandibuly k anteriorni
rotaci [Franchi et al., 2001]. Iseri a Solow (2000) pozorovali nejvétsi prirustek délky
mandibuly s nejvétsi apozici kondylu béhem obdobi od 11,7+0,9 let a 13+0,9 let [Iseri and
Solow, 2000].

Mezi primérnou rustovou rychlosti kondylu v détské a pubertalni period¢ Zivota je
velky rozdil. Charakteristickym znakem juvenilni periody je pfiristek asi 3 mm rocné,
S Zadnym vyraznym maximem a s nepatrnym poklesem k prepubertdlnimu minimu ve véku
11 let a 9 mésich. V primérném véku 14,5 let se objevuje pubertdlni maximum
S prumérnou rustovou rychlosti okolo 5 mm. Béhem juvenilni periody se objevuje rok od
roku ztetelny vykyv v kondylarnim ristu, coz udava kiivce tvar ,,cikcak®. Pubertalni rist
ve své intenzit¢ vzdy prevySuje détské hodnoty. Vek maximalniho pubertalniho spurtu je
ruzny a také se 1isi jeho intenzita. Pubertalni a postpubertalni rist vykazuje cikcak vzorec,
ktery je charakteristicky pro juvenilni periodu. Trvani pubertalniho ristu se také hodné lisi.
Prepubertalni minimum se objevuje v praimérmém véku 11 let a 9 mésicu. I zde se objevuji
velké individualni rozdily, nejdiivej$i zaznamenané minimum bylo v 9 letech a 4 mésicich
a nejpozdé¢jsi v 13,5 letech. Pubertdlni maximum se objevuje nejdiive ve 12 letech a 9

meésict a nejpozdéji v 15,5 letech, s primérem v 14,5 letech [Bjork, 1963].
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Obr. 16. Rocni priristek rustu kondylit mandibuly u skupiny jedincit muzského pohlavi
(upraveno podle: Bjork, 1963).

Na obrazku 16 je zifejmy charakteristicky rast v détské period¢, a to primérné o 3
mm za rok. Tento rast mirné klesa az k prepubertalnimu minimu ve véku 11 let a 9 mésici.
Priméré ve véku 14,5 let nastava pubertdlni maximum s prumérnym kondylarnim ristem
okolo 5 mm za rok [Bjork, 1963].
Bigonialni (bilateralni) Sirka

Z vysledki Farkase et al. (1992) je zfejmé, Ze v prvnim roce dosahuje Sitka
mandibuly 80,2% dospélé Siiky, v péti letech pak 92%. Mezi 1. a 18. rokem Siika
mandibuly vzrostla 0 18,7 mm. VétSina rustu, ktera probihd po prvnim roce, byla
pozorovana mezi 1. a 5. rokem (11 mm, 58,8%), po patém roce potom 7,7 mm, tj. 41,2%.
U chlapcii byla pozorovana velka rychlost rustu mezi 3. a 4. rokem (4,4 mm), 7. a 8. rokem

(4,5mm) a 12. a 13. rokem (4,8 mm). U divek to bylo pouze mezi 6. a 7. rokem (4,4 mm,
26,7%) [Farkas et al., 1992].

V period€ mezi 3. a 16. rokem Zivota byl u chlapct ptiristek Sitky 3 cm, klesal od 3
do 12 let, obdobn¢ jako délka té€la mandibuly. K akceleraci dochazi ve 12 letech, vrcholu
dosahuje ve 12,8+1,24 letech (0,26+0,06 cm) a nasledné klesa. Variabilita pfirustku je
mald kromé 13. roku a ve velikosti vyrazna ve 13 letech [Savara and Tracy, 1967].
Ptirtstek divek byl v tomto intervalu 2,05 cm a byl od 4. do 6. roku konstantni, poté do 9.
roku klesal. V puberté stale klesal, poté rostl k maximu mezi 11,2 a 12,2 lety a nasledné
rapidné klesal. Variabilita velikosti roste sveékem. Ze vSech rozmért je variabilita

bigonialni $ifky nejmensi [Tracy and Savara, 1966].
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Iseri a Solow (2000) zjistili signifikantni zménu bilateralni Sitky téla mandibuly, ke
které dochazi ve véku od 6 do 18 let. Prirdstek ¢ini pramérné 0,13 mm/rok [Iseri and
Solow, 2000]. Lux et al. (2004) urcili vzrust bigonidlni Sifky mezi 7 a 15 lety jako
14,1 mm u chlapct a 11,1 mm u divek [Lux et al., 2004].

Bikondylarni Sifka

Tato $itka u chlapct vzrostla mezi 3. a 16. rokem o 2,65 cm, mezi 3. a 9. rokem o
1,53 cm a mezi 10. a 16. rokem o 0,98 cm. Bikondylarni Sitka vykazuje mensi rist nez
bigonidlni Sitka béhem celého obdobi, relativni velikost byla tedy mensi v 16 nez ve 3
letech. Rychlost rustu klesa pomalu od 3 do 10 let, poté mirn¢ roste mezi 10 a 13 lety a
nasledné se ustaluje. Prabéh mezi 3 a 10 lety je obdobny jako u délky mandibuly. Tento
rozm&r vykazuje minimalni akceleraci v puberté, nejvétsi prirustek byl 0,30+£0,12 cm
v 12,8+1,29 letech. Variabilita pfirastku roste a vrchol nastava v 16 letech, variabilita
velikosti ma maximum ve 14 letech [Savara and Tracy, 1967]. U divek se tento rozmér
zvétsil celkoveé o 2,05 cm, prirtstek klesal od 4. do 7. roku, v 8. roce rostl a od 9. opét
Klesal. V puberté poté rostl k maximu v obdobi od 11,1 do 12,1 let a poté rapidné klesal.
Maximalni variabilita velikosti roste s vékem do maxima ve 13 letech, poté klesa [Tracy
and Savara, 1966].

Vyska mandibuly

Vyska mandibula byla méfena jako vzdalenost bodli gnathion a stomion (stomion je
bod uprostied labialni Stérbiny mezi zavienymi rty). V 1 roce se vyska mandibuly bliZi
67% jeji dospé€lé velikosti. V 5 letech je to 87,8% dospélé velikosti. Pfirtstek velikosti
mezi 1 a 5 lety (63,1%, 10,1 mm) byl signifikantné vys$si nez po patém roce (36,9%, 5,9
mm). Rapidni rast vysky mandibuly je pozorovan mezi 1. a 2. a 3. a 4. rokem. U chlapct
béhem prvniho ristového spurtu byl 4,2 mm (23,1%) a u divek 3 mm (21,7%). Ve druhém
spurtu byly hodnoty jesté vétsi: chlapci 5,5 mm (30,2%) a divky 4,7 mm (34,1%). Rust
vysky mandibuly kon¢i u chlapcii v 15 letech a u divek ve 12 letech [Farkas et al., 1992].

Savara a Tracy (1967) ur¢ili, ze ro¢ni pfirtistky vySky vétve u chlapcii vykazuji
pokles od 3 do 5 let a béhem dalsich 5 let se ustaluji. Maximalni prirtstek se objevuje mezi
13 a 14 roky. Celkové byl ptirtstek mezi 3. a 16. rokem 2,08 cm (ze 4,07 na 6,15 cm)
[Savara and Tracy, 1967]. U divek byl celkovy pfirtistek 1,72 cm. Od 4. do 6. roku byl

téméf konstantni, poté se zmensoval K 7. roku a poté se opét ustaloval. V obdobi puberty

34



ptirdstek nejprve klesa, poté roste k maximu a opét klesa. Nejvetsi prirtstek je mezi 11,5 a

12,5 lety [Tracy and Savara, 1966].
Délka téla mandibuly

Celkovy ptirtstek délky téla mandibuly u chlapcti od 3 do 16 let byl 2,61 cm (od
6,22 do 8,83 cm). Tento rozmér rostl rychleji v détstvi nez v puberte, od 3 let rychlost
klesal az k minimu v 11 letech. Pubertalni spurt byl ziejmy od 12 let k maximu, ke
kterému dochazelo ve 13 letech, a poté rychlost klesala. Maximalni pfiristek se objevuje
ve 14,3+1,44 letech a je to 0,28+0,06 cm. Pubertalni akcelerace nastala 0 jeden rok diive
nez u vysSky vétve. Piirtstky byly v détstvi vétsi nez béhem puberty [Savara nad Tracy,
1967]. U divek byl v daném vékovém rozmezi piirtstek 2,29 cm a zmenSoval se od 4. do
5. roku, do 7 let zustaval téméf konstantni a poté opét klesal v 8 a 9 letech. Nasledné
Vv puberté rostl k maximu a opét klesal. Maximalni piirtistek v puberté se objevoval mezi
11,6 a 12,6 lety, ale nebyl tak velky jako mezi 4 a 7 lety. Od minima v 5 letech velikost

stabilné rostla s vékem [Tracy and Savara, 1966].
Maximalni délka mandibuly

PtirtGstek u tohoto rozméru byl u chlapcii 3,68 cm v obdobi od 3 do 16 let. Velky
pokles v prirtustku se objevuje mezi 3 a 6 lety a mirny pokles mezi 7 a 11 lety. Pubertalni
vzrust nastal ve 12 letech, maxima dosahoval v 13,6+1,83 letech (0,46+1 cm) a poté klesal.
Prirtstek mezi 3 a 6 lety je podobny jako u vysky mandibuly, ale pubertalni spurt odpovida
spiSe délce téla. Nejvetsi variabilita v prirGstku se objevuje v obdobi od 13 do 15 let, ve
velikosti ve 3, 12 a 16 letech [Savara and Tracy, 1967]. U divek byl celkovy piirustek 3,09
cm, klesal od 3. do 9. roku, poté rostl k maximu mezi 11,1 a 12,1 lety a opéct klesal.
Nejmensi variabilita ve velikosti je v 5 letech a poté roste az k maximu ve 14 letech [Tracy
and Savara, 1966].

2.5 Asymetrie mandibuly

Asymetrie mandibuly mohou byt zplisobeny embryonélné nebo postnatalné, béhem

hlavni ristové periody nebo pozdéji.

Embryonalni formy jsou spojeny s kondylarni aplazii nebo hypoplazii nebo se

objevuji spontanné (hemifacidlni mikrosomie) nebo dédiéné jako soucast syndromu
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(Treacher Collins apod.). RozliSuji se dvé podtiidy. U kongenitalni formy, zplsobené
aplazii nebo hypoplazii, se pfesto mize vyvinout normalni mandibula. V tomto pitipadé
asymetrie vznika hlavné z divodu malé vysky vzestupné vétve nebo jeji ¢asti, coz ale
nema vliv na vyvoj hlavni ¢asti mandibuly. Druh4 skupina obsahuje formy asymetrie
mandibuly, které se vyviji postnataln¢ nasledkem naruseni kondylu. Poruchy v této
skupin€ jsou si velmi podobné, rozdil zalezi na stupni poSkozeni mandibuly a stadiu jejiho
vyvoje. VSechny pfipady této skupiny zplsobuji asymetriec mandibuly nazyvané

hemimandibularni hypoplazie.

Postnataln¢ indukované naruseni vyvoje a ristu mize byt nasledek neptiznivych
udalosti béhem rustu, které ovliviiuji pouze jednu polovinu mandibuly nebo ob& poloviny
nerovnomeérné. Abnormalni rast mize byt také nésledkem misregulace riistu bez zjevného

davodu.

Tteti skupina je charakterizovana nadbytkem ristu do délky, Sitky nebo obojiho
postizené poloviny mandibuly. Tento typ anomalie je zpusoben postnatalné misregulaci

rastu kondylu [zpracovano podle: Obwegeser, 2001].

2.6 Anomalie vyvoje mandibuly

Bé&hem vyvoje mize dojit k agnathii, tj. vrozenému nevyvinuti ¢elisti. Dale se mize
objevit aplazie mandibuly a jazylky (syndrom prvniho a druhého oblouku), coz je vzacny

letalni stav s defekty orbity a maxily [Sperber, 1991].

Odchylky od normalni velikosti a tvaru mandibuly souvisi s patologickymi
zménami. Na zaklad€ jejich etiologie a ¢asu vyskytu mohou byt klasifikovany jako 1)
kongenitalni malformace s pfidruzenymi rdstovymi odchylkami, 2) primarni rustové
odchylky a 3) ziskané nemoci nebo zranéni s pfidruZzenymi ristovymi odchylkami

[Pirttiniemi et al., 2009].

Mikrogenie je zmenSeni celé mandibuly v¢etn€ dentoalveolarni komponenty. Profil
postradd prominenci brady, horni ret se vyklenuje nad dolni, Casto se vyskytuje ankyl6za
celistniho kloubu. Je charakteristickym znakem pro nékolik syndromti, mj. Pierre Robin,
Cri du chat, syndrom Treacher Collins apod. [Sperber, 1991; Markalous and Charvat,
2000]. Naopak nadbytek rastového hormonu zpisobuje abnormalni zvétSeni mandibuly a

jeji vysunuti doptedu, tzv. progenii. Zde je obraceny skus zplisoben vadou dolni celisti.
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Dochézi k nadmérnému rstu mandibuly ve vSech tfech smérech. Mohutny je hlavné
pfedni usek téla a brada, ptedni zuby jsou lingudlné sklonéné, dolni ret je vysunuty a
ztlustély [Markalous and Charvat, 2000]. Pfi jednostranné poruse vznika bo¢ni vychyleni
(laterogenie) [Schumacher 1992]. Rovnomérné zvétSeni mandibuly ve vSech tiech smérech

nazyvame makrogenii [Obwegeser, 2001].

Mezi vertikalni anomalie mezicelistnich vztahd fadime napf. otevieny nebo
hluboky skus. Otevieny skus vznika jednak na skeletalnim podklad¢, potom mluvime 0
pravém, nebo jako disledek zlozvykil, coz je nepravy otevieny skus. Hluboky skus je
disledek zmenSeni vertikalnich mezicelistnich vztahii. Dochéazi ke zkraceni dolni tfetiny

obliceje a predkusu fezakt [Markalous and Charvat, 2000].
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3 Material

Jako material pro diplomovou préci slouzil soubor détskych mandibul ve vékovych
kategoriich infans 1 a infans 2, ulozenych v Muzeu normalni a srovnavaci anatomie na
Anatomickém ustavu 1. Lékatské fakulty Univerzity Karlovy. Jako srovnavaci soubor byly
pouzity dospélé mandibuly ulozené tamtéz. Détské mandibuly jsou datovany vétSinou na
konec 19. stoleti a pochazi pravdépodobné z nizSich socialnich vrstev [Gstni sdéleni, prof.
MUDr. Vaclav Seichert, DrSc.]. Celkem bylo naméteno 40 landmarkt na 58 détskych a 21
dospélych dolnich celistech. Vzhledem k zachovalosti mandibul a landmarkt se koneény
soubor skladal z 34 détskych a 14 dospélych mandibul, na kterych bylo snimano 36
landmarkt. V tabulce 1 jsou uvedeny hodnocené mandibuly, spolu s pohlavim a
kalendainim vékem, pokud byly znamy. Zpusob uréeni dentalniho véku bude podrobné&ji

vysvétlen v kapitole 4.8.

Vékové kategorie détskych mandibul

Détské mandibuly byly rozdéleny do tii kategorii:

1) Infans 1 (0 — 3 roky) — obdobi do po¢atku mineralizace korunky M2
2) Infans 1 (4 — 7 let) — obdobi mineralizace kotene M1 a korunky M2
3) Infans 2 (8 — 14 let) — obdobi mineralizace kofene M2

Pfi uréovani kategorii jsme vychazely z diagramti Ubelakera (1978; viz ptiloha 5).
Mandibuly byly rozdéleny do skupin na zédklad¢ udaného chronologického véku, dentalni
vék byl zkoumén pouze pro porovnani s vysledky. Pro znazornéni v grafu PCA jsme prvni
kategorii rozd¢lily jesté na déti ve véku do 1,5 roku a do 3 let. Jako horni hranici posledni
kategorie uvazujeme veék 14 let, protoze v souboru neexistuje mandibula jedince vyssiho

véku.
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Tab. 1. Seznam mérenych mandibul

mandibula

pohlavi
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(roky)
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4 Metody

Na kazdé mandibule bylo pomoci pfistroje MicroScribe G2X a PC programu
Microsoft Excel 2007 snimano 36 landmarku, jejichz seznam je uveden v tabulce 2.
K dalsimu zpracovani dat pomoci geometrické morfometrie byl pouzit software
Morphologika® v2.4 a v2.5 a Past version 1.68 a version 1.97. V programu Morphologika®
byla provedena Prokrustovskd analyza (Procrustes analysis), analyza hlavni komponenty
(PCA, Principal components analysis), metoda tenkych ohebnych platkt (TPS, Thin plate
spline) a sestrojeny regresni piimky. Software Past byl vyuzit pro statistické zpracovani,

véetné testu MANOVA a dil¢ich ukazateli PCA analyzy.

4.1 Morfometrie

Analyza tvaru hraje dtlezitou roli v mnoha typech biologickych studii. Mnozstvi
biologickych procest zpisobuje rozdily tvaru mezi jedinci i mezi jednotlivymi ¢astmi
struktur. Jsou to napf. nemoci nebo zranéni, ontogeneticky vyvoj, adaptace na lokalni
podminky, atd. Analyza tvaru je jedna z moznosti, jak pochopit pfi¢iny rtiznorodosti

objektti a morfologické transformace [Zelditch et al., 2004].

Slovo morfometrie je piivodné sloZzenina slov tvar (morphe) a méfeni (metron)
[Mitteroecker and Gunz, 2009]. Je to jedno z odvétvi matematické analyzy tvaru [Zelditch
et al., 2004].

4.1.1 Historie morfometrie

Zobrazeni lidskych proporci méa dlouhou historii. Jiz staiti Egyptané pouzivali
¢tvercové miizky a standardni proporce, aby mohli lépe zobrazit lidské (i jiné) postavy,
dokonce s riznym zptisobem pro muze a Zeny [Robins, 1994]. Vice znamé jsou pak prace
némeckého umélce 15. stoleti, Albrechta Diirrera, ktery vymyslel systém zobrazeni a

karikaturovani obliceje [Marcus et al., 1996].

Védecky zajem o kvantitativni analyzu tvaru ma v biologii celkem dlouhou historii,
diky aktivitdm prvnich biomechanikl je to jiz téméf sto let. Mezi tyto prikopniky patii

napt. K. Pearson, F. Galton nebo W. F. R. Weldon. V roce 1917 D"Arcy Wentworth

40



Thompson publikoval dilo O ristu a tvaru, které bylo nescetnékrat citovano [Marcus et al.,

1996; Bookstein, 1991].

Pozdéji se zacal rozvijet algebraicky piistup k této problematice. Jednim z autora
byl G. Teissier vroce 1938. Hlavni komponenty pouzival jako jeden z prvnich
v padesatych letech S. C. Pearce [Marcus et al. 1996].

Slovo morfometrie ve vyznamu jak ho zname nyni, pouzil poprvé Blackith v roce
1965. Nyni se pro tento pfistup pouziva termin ,tradicni morfometrie®, kterda inklinuje

k ignorovani ptivodu dat v geometrii jedinci nebo jejich zobrazeni [Bookstein, 1991].

4.1.2 Tradic¢ni vs. geometricka morfometrie

Zakladni rozdil mezi tradi¢nimi a landmarky pouzivajicimi technikami je to, jakym
zpusobem se proménné a landmarky urcuji. Proménné v klasické morfometrii se urcuji a
priori, tzn., uréi se jesté pied provedenim analyzy. U studii pouzivajicich landmarky to tak
neni. Zde se vhodné proménné urcuji az béhem analyzy. VSechny proménné, které je
mozné naméfit mezi kazdym parem landmarki, se zahrnuji do analyzy, proto se mezi nimi

nemusime rozhodnout pred zacatkem zkoumani [Zelditch et al., 2004].

Tradi¢ni morfometrie obvykle aplikuje statistické techniky na Siroké rozpéti méteni
jako jsou vzdalenosti, uhly, plochy a objemy. Je mozné méfit mezilandmarkovou
vzdalenost nebo thly, ale piivodni geometrické uspotradani bodi nemtiZe byt z naméfenych
vzdélenosti znovu rekonstruovdno. Pro statistickou analyzu neni mozné pouZit pouze
soufadnice landmarki bez oddéleni informace o tvaru, pozici a orientaci z celkové

velikosti [Mitteroecker and Gunz, 2009].

Pomoci nastrojii analyzy pfi vyuziti geometrické morfometrie mizeme ilustrovat a
vysvétlit tvarové rozdily, které byly matematicky analyzovany. Linearni rozméry jsou zde
nahrazeny souiadnicemi landmarki. Diky tomu je mozné vysledky jak popsat a statisticky
zpracovat, tak i vizualizovat [Zelditch et al., 2004]

4.1.3 Vyznacné body

Landmarky neboli vyznacné body jsou anatomicka mista, kterd mohou byt
lokalizovana ve stejné oblasti u vSech jedinct ve studii. V idealnim piipadé jsou to tedy

homologickd anatomicka mista, kterd neméni svou topologii, poskytuji co nejlepsi
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informaci o morfologii, a mohou byt nalezeny opakované¢ a spolehlivé [Zelditch et al.,
2004]. Diky tomu je mozné zkoumat morfogenetické procesy, které formuji studované
struktury [Zima et al., 2004]. Landmarky by mély byt vybirany tak, aby bylo mozné
kvantifikovat vSechny rozdily, které 1ze mezi jednotlivei pozorovat [Zelditch et al., 2004].
Poloha landmarkl je zaznamenana kartezianskymi soufadnicemi (xy pro dvourozmeérny

prostor a xyz pro tfirozmérny prostor) [Zima et al., 2004].

Podle Booksteina (1991) Ize rozd¢lit landmarky do tii skupin:

Typ 1: vyznacné body v misté, kde se stykaji tfi struktury (napf. tfi rizné typy
tkani, lebe¢ni Svy apod.).

Typ2: Body nachdzejici se na mistech nejvétsiho (¢i nejmensiho) zaktiveni. Na

téchto mistech ¢asto pusobi biomechanické sily.

Typ 3: Landmarky, vztahujici se kjiné struktufe nebo bodu, napt. udévajici

nejvetsi nebo nejmensi vzdalenost [Bookstein, 1991].
4.1.3.1 Méfené landmarky

Pomoci MicroScribu G2X bylo nasnimano 36 landmarkd (tab. 2). Tabulky 3 a 4
pak obsahuji landmarky, které byly pouzity pro dil¢i hodnoceni tvaru vétve a téla dolni
Celisti. Celkem bylo sledovano 6 neparovych a 15 parovych bodd. Parové landmarky byly
vzdy snimany v potadi 1. leva strana, 2. prava strana. Body byly urovany pti mandibule

leZici na podloZce. Pokud byla plocha, na které se nachazel bod, vétsi, méfilo se uprostied.

Snimané landmarky byly ukladany v MS Excel. V tomto programu byla také data

upravena pro pouziti v Morphologice? a PASTu.
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Tab. 2. Snimané landmarky — celd mandibula

bod zkratka
infradentale id
mentale sin mel sin
mentale dx mel dx
pogonion pg
gnathion gn
condylion lat. sin cdl sin
condylion lat. dx cdl dx
condylion med sin cdm sin
condylion med dx cdm dx
condylion sin cd sin
condylion dx cd dx
condylion post sin cdp sin
condylion post dx cdp dx
incisurale sin inc sin
incisurale dx inc dx
coronion sin crsin
coronion dx cr dx
superior ramus anterior sin sra sin
superior ramus anterior dx sra dx
superior ramus posterior sin srp sin
superior ramus posterior dx srp dx
anterior ramus anterior sin ara sin
anterior ramus anterior dx ara dx
anterior ramus posterior sin arp sin
anterior ramus posterior dx arp dx
gonion sin go sin
gonion dx go dx
prominentia lateralis sin prom sin
prominentia lateralis dx prom dx
mandibular symphysis mns
genion ge
linguale lin
linguare sin Ig sin
linguare dx Ig dx
mandibular foramen sin mfo sin
mandibular foramen dx mfo dx
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Tab. 3. Snimané landmarky — vétev mandibuly

bod zkratka
condylion sin cd sin
condylion post sin cdp sin
incisurale sin inc sin
coronion sin cr sin
superior ramus anterior sin sra sin
superior ramus posterior sin srp sin
anterior ramus anterior sin arasin
anterior ramus posterior sin arp sin
gonion sin go sin
prominentia lateralis sin prom sin
linguare sin Ig sin
mandibular foramen sin mfo sin

Tab. 4. Snimané landmarky — télo mandibuly

bod zkratka
infradentale id
pogonion pg
gnathion gn
gonion sin go sin
gonion dx go dx
prominentia lateralis sin prom sin
prominentia lateralis dx prom dx

Definice landmarku

¢ Infradentale: bod na priseciku medialni roviny a pomyslné spojnice alveolarnich okraju

stfednich fezaki [Martin and Saller, 1957].
e Mentale: bod, ktery lezi nejvice dole na okraji foramen mentale. Parovy [Torok, 1890].

e Pogonion: bod v medialni roviné¢ na pfedni stran¢ mandibuly, nejvice vystupujici

doptedu [Torok, 1890].

¢ Gnathion: nejniZze umistény bod na dolnim okraji mandibuly v medialni roviné [Torok,

1890].
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Condylion laterale: bod polozeny nejvice lateralné na processus condylaris. Parovy
[Térsk, 1890].

Condylion mediale: bod polozeny nejvice medialné na processus condylaris. Parovy
[Torok, 1890].

Condylion: bod umistény nejvice superiorn¢€ na kondylu, pfi pohledu zeptedu. Odpovida

bodu condyle tip. Parovy [Nicholson and Harvati, 2006].

Condylion posterior — nejvice dozadu (posteriorn¢) vystupujici bod na kondylu
mandibuly. Odpovida bodu posterior mandibular condyle. Parovy [Williams and
Richtsmeier, 2003].

Incisurale: Bod lezici nejhloubéji v incisura mandibularis. Uréuje se vzhledem k linii
spojujici nejvyssi body na processus condylaris a processus coronoideus. Parovy
[Franklin et al., 2007].

Coronion: Nejvyssi (nejvice superiorné umistény) bod na processus coronoideus. Pokud
je vybézek rozdvojeny, uvazuje se ten vysSi; v piipad€, Ze jsou stejné, ten vpiedu.
Parovy [Torok, 1890].

Superior ramus anterior: Bod na vétvi, ktery spole¢né s bodem superior ramus posterior
uréuje nejvetsi sitku ramus mandibulae. Je to nejvice dopiedu vystupujici bod na vétvi.
Parovy.

Superior ramus posterior: Bod na vétvi, ktery spole¢né s bodem superior ramus anterior
uréuje nejvetsi Sitku ramus mandibulae. Je to nejvice dozadu vystupujici bod na vétvi.
Parovy.

Anterior ramus anterior: Bod na vétvi, ktery spolecné s bodem anterior ramus posterior
urCuje nejmensi Sitku ramus mandibulae. Je to nejméné dopfedu vystupujici bod na
vétvi. Parovy.

Anterior ramus posterior: Bod na vétvi, ktery spolecné s bodem anterior ramus anterior

vétvi. Parovy.

Gonion: Bod na angulus mandibulae, vystupujici nejvice lateralné€, dozadu a doli na

drsnatiné thlu. Parovy [Broca, 1875].
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e Prominentia lateralis: Nejlateralnéjsi bod na corpus mandibulae. Urcuje nejvétsi Sitku
téla. M¢fi se uprostied Sifky téla. Parovy.
e Mandibular symphysis: Nejhlubsi bod na symfyze v medialni rovin€ (mezi infradentale

a pogonion) [Franklin et al., 2007).

e Genion: Bod se nachazi na vnitini stran¢ mandibuly, na hrotu spina mentalis — kde
vystupuje nejvice dozadu. Pokud je hrotl vytvoteno vice, nachazi se bod mezi nimi

[Torok, 1890].
e Linguale: Bod na prasec¢iku medidlni roviny se spojnici alveolarnich okraji prvnich
fezakl na vnitini stran¢ mandibuly [To6rok, 1890].

e Linguare: Bod nejdale na okraji lingula mandibulae na vnitini strané ramus mandibulae.
Péarovy [Torok, 1890].

e Mandibular foramen: Bod nejhloubé&ji (nejnize) na okraji foramen mandibulae. Parovy
[Williams and Richtsmeier, 2003].

Obr. 17. Méfené landmarky (upraveno podle: Cihdk, 2001).

4.2 MicroScribe

MicroScribe G2X je produktem americké firmy Immersion a jeho cilem je umoZznit
snadnou 3D digitalizaci. Pfistroj ma dotykovy hrot zavéSeny na mechanickém rameni a

toto rameno ma v kazdém kloubu né¢kolik optickych ¢idel, které zaznamenavaji pomoci

46



napojeni na ¢ip v podstavci jeho natoceni. Vyhodnocenim udajii ze vSech kloubii ramene

se ziska poloha skenovaného bodu, udana souradnicemi x, y, z [Foit and Janacek, 2006].

Snimany objekt je tieba upevnit tak, aby se béhem métfeni nemohl pohnout a tim
zkreslit soufadnice bodi. Pfed samotnym méienim je potieba MicroScribe zkalibrovat, tzn.
urcit pocatek soufadnicové sité. Jako kalibra¢ni byly pouzity landmarky infradentale,

mentale sin a mentale dx.

4.3 Prokrustovska transformace

Pro morfometrické srovnani tvarti objekti s daty je tieba nejprve provést nékterou
transformaci zkoumanych dat pro odstranéni posunuti, rotace popi. velikosti objektu.

V praci byla pouzita prokrustovska transformace.

Jméno Procrustes pochazi z fecké mytologie; byl to kovar, syn Poseidona. Na svém
sidle m¢l zeleznou postel, kam ptivadél kolemjdouci, aby tam stravili noc, a kde na nich
»pracoval“ kovarskym kladivem, aby je pfizpusobil piesné velikosti postele. Pokud byl
host piili§ vysoky, amputoval mu piebyteCnou cast téla, malé natahoval. Nakonec ho
premohl Theseus, pripoutal Procrusta na jeho vlastni postel a tim ho =zabil

[http://en.wikipedia.org/wiki/Procrustes; Zelditch et al., 2004].

Jak je zfejmé z pfirovndni, prokrustovska superpozice minimalizuje rozdily mezi
uspotadanim landmarka. Jeji metody pouzivaji pouze takové metody, které neméni tvar.
To jsou rotace, translace a Skalovani. Prokrustovska transformace pouziva tzv.
prokrustovskou vzdalenost jako kritérium, které minimalizuje rozdily mezi konfiguracemi

(soucet ¢tverct vzdalenosti mezi odpovidajicimi si landmarky) [Zelditch et al., 2004].
Prokrustovska transformace sestava ze tii krok:

1. Posun vSech objekta tak, aby mély spole¢ny stfed (tzv. centroid). Tento stied se
nachazi v priseciku os (0,0), popft. (0,0,0) v tfirozmérném prostoru.

2. Rotace objektt.

3. Izometrickda zmeéna velikosti objektl, po které maji vSechny objekty

standardizovanou velikost (jejich centroidova velikost je rovna jedné). Suma

druhych mocnin rozdili soufadnic homologickych bodi je minimalni [Zima et
al., 2004].
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Centroidovou velikost lze definovat jako druhou odmocninu souctu ctvercl
vzdalenosti jednotlivych landmarkti od centroidu, popt. jako druhou odmocninu souctu

rozptylti landmarkt okolo centroidu [Zima et al., 2004].

Obr. 18. 48 mandibul od novorozence po dospélé jedince. a) pred prokrustovskou
transformaci, b) po prokrustovské transformaci.

4.4 Analyza hlavni komponenty

PCA (Principal Component Analysis) je jeden z druha faktorové analyzy [Zima et
al., 2004]. Byla zavedena Pearsonem v roce 1901 a nezavisle i v roce 1933 Hotellingem
[Meloun]. Snizuje ptGvodni pocet proménnych na men$i pocet a vytvaii tak linearni
transformaci tzv. hlavni komponenty, které jsou navzijem nekorelované. Hlavni
komponenta je linedrni kombinaci pivodnich proménnych. PouZivd se mj. pro hledéani
vnitini struktury v datech [Zima et al., 2004] a pro redukci poctu znakl bez velké ztraty

informace [Meloun].

Software PAST umoziuje zobrazit tzv. loadings (neboli zatéZe, komponentni
vahy), které udavaji, jakou mérou pfispivaji jednotlivé proménné do hlavnich komponent.

Z téchto hodnot je mozné sestrojit graf komponentnich vah [Meloun].

Eigenvalues (vlastni ¢isla) vyjadiuji miru variability ptivodniho souboru objektt.

Tato variabilita je vyjadfena pomoci hlavni komponenty [Hammer, 1999-2010].

Indexovy graf upati vlastnich ¢isel (scree plot, popt. sut'ovy graf) je sloupcovy

graf, na ktery se vynaSi na osu x stoupajici komponenta a na osu y klesajici hodnota
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vlastniho cisla. Zobrazuje relativni velikost jednotlivych vlastnich ¢isel [Meloun].
Znazoriuje, které komponenty nejvice ovlivituji celkovou varianci. Komponenty, které se

na ose X nachazi az za bodem, kde se méni tvar kiivky, Ize povazovat za nesignifikantni

[Hammer, 1999-2010].

Rozptylovy diagram komponentniho skére (scatterplot) zobrazuje komponentni

skore. Lze tak nalézt shluky podobnych objektil i objekty odlehlé [Meloun].

4.5 Metoda tenkych ohebnych platki

TPS (Thin-Plate Spline) je zpusob, jak spojit matematicky aparat s vizualizaci
tvarovych zmén pomoci transformacnich siti D Arcyho Thompsona. Ten se snazil
deformovat soufadnicovou sit’ kartezianskych soufadnic polozenou pfes obrazek

referen¢niho objektu tak, aby odpovidala druhému obrazku [Zima et al., 2004].

Dnes TPS hled4d funkci, ktera umisti landmarky referenéniho objektu do
odpovidajicich landmark? srovnévaného objektu. Tim dojde k deformaci soutadnicové sité

tak, aby jeden tvar odpovidal druhému [Zima et al., 2004].

Mira prohnuti pomyslného nekone¢né tenkého kovového platku se vyjadiuje
pomoci mnoZstvi energie nutné k jeho ohybu — deformaéni energie (bending energy). Cim

v

lokalnéjsi je deformace platku, tim vy$si deformacni energie je potieba [Baranova].
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Obr. 19. Zobrazeni deformace souradnicové mrizky (upraveno podle: Donato and
Belongie, 2002).
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4.6 Software

Pro analyzovani tvarovych ontogenetickych zmén mandibuly byl pouzit software
Morphologika® [O’Higgins and Jones, 2006] a PAST [Hammer et al., 2007; Hammer et al.,
2010].

Morphologika? je software, obsahujici sadu néstrojii pro zkouméni rozdilnosti ve
tvaru a velikosti objekta definovanych zadanymi landmarky
[http://sites.google.com/site/hymsfme/resources]. Tento software byl vyuzit pro grafické

znazornéni tvarovych zmeén dolni Celisti.

Pred PCA, TPS a regresi je vzdy potieba provést prokrustovskou transformaci
(podrobné;ji v kapitole 4.3).

Vstupni data jsou nacitana z textového souboru, ktery obsahuje informaci o poctu
zkoumanych objektl, poctu landmarkti, dimenzi (2D nebo 3D data), pojmenovani jedinci,
jejich konkretizaci (v naSem piipadé je to vek jedincii), soutadnice landmarkl a volitelné

propojeni landmarkt nebo polygony. Ukazka vstupnich dat je uvedena v ptiloze 1.

PAST (Palacontological Statistics) je program pro analyzu dat a jejich statistické
zpracovani. Opét je potieba provést nejprve prokrustovskou transformaci, poté je mozné

provést statistické testy a analyzy.

Vstupni data se zadavaji editovanim bunék tabulky pfimo v programu, ptipadné je
mozné nacist soubor s daty ulozenymi Vv tabulkovém editoru. Ukazka vstupnich dat je

uvedena v ptiloze 2.

4.7 Statistické testy

Jednoducha regrese studuje kauzalni zavislost dvou veli¢in, z nichz jedna veli¢ina
je vzdy spojita a na ni zavisla veli¢ina je vétSinou taktéz spojita. Na jedné ose v grafu (tzv.
korela¢ni pole) je vysvétlujici (nezavisle) proménnd, na druhé ose je vysvétlovana (zavisle)
proménnd. Na zakladé hodnot v grafu lze sestrojit regresni ptimku a podle jejiho prib&hu

odhadnout velikost zavislosti [Zvara, 1998; Zvara, 2009/2010].

MANOVA je vicerozmérnou variantou ANOVY, testuje shodnost stfednich hodnot

u vSech veli¢in [Rockova, 2008].
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4.8 Uréeni zubniho véku

Urceni zubniho véku jedinct neni pfedmétem této diplomové prace, nicméné pro
srovnani s kalendainim vékem byl metodou podle Mooreese et al. (1963) a podle
Ubelakera (1978) dentalni vék urcen.

Na RTG snimcich mandibul byla hodnocena mineralizace a erupce doc¢asnych a
stalych zubti. Vzdy se hodnotila prava strana dolni ¢elisti. Kazdé misto v Celisti, obsahujici
vyvijejici se zub, je ohranicené vrstvickou lamina dura. Rostouci okraj korunky nebo
kofene je tak viditelny [Hillson, 1996]. Pokud nebylo pohlavi zkoumaného jedince znamo,

byly vypocitany hodnoty pro obé pohlavi a v tabulce uvedena primérna hodnota.

4.8.1 Moorees, Fanning, Hunt (MFH) (1963)

Tato metoda uréeni dentalniho véku vyuziva diagrami se 14 vyvojovymi stadii
zubt trvalé dentice (pfiloha 3) [Moorees et al, 1963a]. Tuto metodu upravil Smith (1991b),
ke kazdému stadiu zubu pritadil vék a vytvoril tak jednoduchou tabulku (pfiloha 4).
Vysledny veék se vypocita jako primér jednotlivych vekt urcenych na zaklad¢ této tabulky

[Smith, 1991].

4.8.2 Ubelaker (1978)

Vychazi z diagramt Schoura a Masslera (1941), ktery zobrazuje erupci i
mineralizaci zubtu. Kazdy z 22 diagramd zobrazuje ur¢ité stadium vyvoje zubl a jeho
dataci. Pozdéji American Dental Association vydala novou verzi, ktera méla pouze 21
stadii, a pro kazdé stadium bylo pfidané rozpéti véku. V soucasné dobé se pouziva uprava
tohoto schématu od Ubelakera (1978), ktery odstranil jedno prenatalni stadium a jedno
postnatalni pfidal [Ubelaker, 1978].
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5 Vysledky

Cilem této diplomové prace je definovat tvarové zmény mandibuly, ke kterym
dochazi béhem ontogeneze Clovéka. Pomoci vicerozmérné analyzy rozptylu porovnat tvar
mandibuly mezi skupinami jedinct rozdélenych na zaklad¢ zubniho véku do ¢tyt skupin:
infans 1 ve véku do 3 let, infans 1 ve véku od 4 do 7 let, infans 2 ve véku od 8 do 14 let a
dospéli. Metodou Mooreese, Fanninga a Hunta (1963) a Ubelakera (1978) odhadnout
zubni vék zkoumanych détskych mandibul, stejnym zpiisobem je zpracovat a vysledky

porovnat s vysledky pfi pouziti kalendainiho véku.

Zkoumani tvaru mandibuly bylo provedeno v programech PAST a Morphologika®.
Nejprve jsem v PASTu podle eigenvalues zjistila, kolik variability ptivodniho souboru je
ureno danou hlavni komponentou. Podle scree plotu jsem urcila, kolik hlavnich
komponent budu dale analyzovat. Tzv. loadings ur¢ily, které landmarky nejvice ovliviuji
prislusnou hlavni komponentu — na tomto zaklad¢ lze 1épe popsat tvarové zmény
mandibuly. Tyto zmény jsem analyzovala a vizualizovala v Morphologice’ pomoci PCA.
Dale jsem metodou TPS vtomtéz programu zobrazila deformaci miizky pii primétu
mandibuly ze skupiny nejmladSich déti do mandibuly ze skupiny infans 2 a do dospélé
mandibuly. Sestrojila jsem také regresni pfimku zavislosti jednotlivych komponent na

veéku a centroidové velikosti.

Statisticky jsem data zpracovala v programu PAST pomoci vicerozmérné analyzy

rozptylu MANOVA. Na zakladé vysledkt jsem poté zhodnotila pracovni hypotézu.

5.1 Stanoveni dentalniho véku

Dentalni v€k byl uréovan pomoci metod podle Mooreese, Fanninga a Hunta (MFH)
(1963) a podle Ubelakera (1978) z dostupnych frontalnich a lateralnich RTG snimka
détskych mandibul. Porovnavani s chronologickym vékem jsem dale provedla pouze u
dentalniho véku urc¢eného metodou podle Ubelakera (1978). Tento zpusob je vzhledem
k mym malym zkusenostem metodicky snazsi, navic jeho vystupem je vékovy interval (viz

ptiloha 5).
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Vysledek stanoveni zubniho véku jednotlivych mandibul je uveden v tabulce 5.
Pokud urceni véku chybi, je to zpisobeno nedostupnosti RTG snimku nebo nemoznosti

snimek zpracovat (napt. mandibula ¢. 3713 — poskozena, chybélo mnoho zub).

Z tabulky je patrné, ze dentalni vék, uréeny metodou podle Ubelakera (1978) se u
vSech zkoumanych jedinct shoduje s chronologickym vékem, ¢asteéné i diky rozpéti veki
u jednotlivych stadii.

Pokud je brana v ivahu metoda MFH (1963), pak jiz k takové shodé nedochazi a
dentalni vék je vetsiné pripadl nizs$i nez chronologicky, vyjimku tvoii pouze 9 jedinct.
Dentélni veék jedince s oznacenim 2753 - 782 je dokonce vyrazn€ niz§i, ale pfi pouziti

metody Ubelakera (1978) se dentalni veék shoduje.
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Tab. 5. Seznam mérenych détskych mandibul s chronologickym i dentdlnim vékem

chronolo-

mandibula po-, gicky vek dentalni vék (MFH, dentalni vék (Ubelaker,
hlavi (roky) 1963) (roky) 1978) (roky)
732 - 833 0 0 novorozenec (+ 2 mésice)
1948 - 718 f 0,25 0 novorozenec (+ 2 mésice)
1951 - 721 m 0,75 0,4 9 mésict (+ 3 mésice)
3638 - 798 f 1,5 1,3 18 mésict (£ 6 mésici)
826 - 707 2 2,65 2 (£ 8 mésich)
2246 - 763 2 1,68 2 (£ 8 mésich)
1962 - 729 f 2,5 1,8 2 (+ 8 mésict)
2582 - 773 m 2,5 1,9 2 (£ 8 mésicl)
3702 - 802 m 2,5 2,65 2 (£ 8 mésich)
1964 - 731 m 2,75 2,65 3 (£ 12 mésici)
1540 - 712 3 3,32 3 (£ 12 mésict)
1971 - 738 f 4 4,82 4 (£ 12 mésici)
2890 f 4 4,1 4 (£ 12 mésict)
1009 - 710 m 4 3,07 4 (£ 12 mésict)
1970 - 737 m 4 3,67 3 (£ 12 mésici)
2753 - 782 m 4 1,9 3 (£ 12 mésici)
2756 - 783 m 4,5 4,95 4 (£ 12 mésict)
2009 - 754 f 5 5,03 5 (+ 16 mé&sict)
1975 - 742 m 5 4,47 5 (+ 16 mé&sict)
2931 - 792 m 6 6,27 6 (£ 24 mésici)
3708 - 809 m 6
578 - 705 f 7 6,21 7 (£ 24 mésici)
1980 - 745 f 7 6,01 7 (£ 24 mésict)
3710-811 f 7 6,49 7 (£ 24 mésici)
2586 - 777 m 7 6,83 7 (£ 24 mésici)
2070 - 755 7 6,21 7 (£ 24 mésici)
2071 — 756 7 5,84 6 (£ 24 mésici)
1999 - 746 f 8 6,9 8 (+ 24 mésicn)
1597 - 715 8 8,26 8 (£ 24 mésicn)
3733 -821 f 8,25 7,51 9 (£ 24 mésici)
2073 - 758 f 9 7,69 9 (£ 24 mésici)
3711 -812 f 9 7,41 9 (£ 24 mésict)
3713-814 m 11 8,92
2591 - 779 m 14 13,15 15 (£ 36 mésict)
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5.2 Spolehlivost méreni

Pfed samotnymi analyzami bylo nutné provést kontrolu spolehlivosti méfeni.
Zvolili jsme metodu napt. podle Franklina et al. (2007a). Kazda mandibula byla métena
dvakrat, pro v¢tsi piehlednost byla kazda druha mandibula véetné obou méfeni vynesena

do grafu komponentniho skore, kde by se pfi naprosto presném méieni méla piekryvat.

V grafu (obr. 20) jsou dvé méfeni stejné mandibuly znazornéna vzdy stejnym

symbolem a stejnou barvou.
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Obr. 20. Grafické zndzornéni spolehlivosti méreni.

5.3 Analyza tvarovych zmén mandibuly

Tvarové zmény dolni Celisti béhem ontogeneze byly hodnoceny celkem tfikrat:
zména tvaru celé mandibuly, zména tvaru vétve a zména tvaru téla dolni Celisti. Ve vSech
ptipadech jsou v praci demonstrovany grafy komponentniho skore pro 1. — 3. komponentu.
Na téchto grafech vzdy piedstavuji svétle zelena kolecka mandibuly skupiny déti infans 1
do 1,5 let, tmavé zelend infans 1 do 3 let, Gervena infans 1 do 7 let, modra infans 2 a Zluta

dospélé dolni Celisti (napt. obr. 22)

Ve vsech pfipadech je mj. také zhotovovan graf zatézi jednotlivych landmarka pro
jednotlivé komponenty (napi. obr. 25). Tento graf byl vzdy sestrojen na zakladé hodnot

vypocitanych z hodnot zatézi jednotlivych proménnych (obr. 24) (vysledna zatéz pro

55



landmark je souétem absolutnich hodnot zatézi jeho X, y, z soufadnic). Proto jsou kromé
uveden¢ho piikladu dale prezentovany pouze vysledné grafy pro jednotlivé vyznacné

body.

K popsani zmén tvaru mandibuly béhem ontogeneze ¢lovéka je pouzita vizualizace
z programu Morphologika®. Na jednotlivych obrazcich je vzdy v pofadi zleva doprava
zobrazena détska mandibula ze skupiny infans 1 (0,25 roku), infans 2 (8 let) a mandibula

dospélého jedince — adultus.

Software Morphologika? umoziiuje kromé& analyzy hlavnich komponent a zobrazeni
TPS deformacni mfizky i sestrojit graf korelace hlavni komponenty na centroidové
velikosti nebo (v naSem piipad€) véku. U dospélych mandibul nebyl znam v¢k, a proto je u

vSech oznacen shodné, 20 let.

Signifikance rozdiltt mezi jednotlivymi skupinami je hodnocena na zaklad¢ testu
MANOVA. Vicerozmérna analyza rozptylu je statisticky test, ktery je mozné provést
v programu PAST. Jeho vysledek popisuje, zda jsou rozdily hodnot jednotlivych vékovych
kategorii signifikantni ¢i nikoliv. Vystupem tohoto testu jsou hodnoty Wilk's lambda,
Rao's F, Pillai trace a aproximované F. Pro ucely této DP se hodnoti pouze tabulka
s hodnotami Hottelingova p nad diagonalou, hodnotami po Bonnferoniho korekeci pod
diagonalou (napf. tab. 7) a hodnota p(same) pro Wilk's lambda. Je obvyklé pro zhodnoceni
signifikance vysledki piihlizet spiSe k vysledkim Hottelingova p a Wilk's lambda, proto je

tomu tak i v této praci.

5.4 Analyza tvaru celé mandibuly

5.4.1 Analyza hlavni komponenty

Pro ziskani hodnot eigenvalues jsem vyuzila software PAST. V tabulce 6 je vidét,
ze tvar mandibuly ovliviiuje 49 hlavnich komponent, pficemz vétSinu variability vysvétluji
prvni dvé (43,099% a 10,691% z celkové variability). Ze scree plotu (obr. 21) je ziejmé,
Ze bych méla uvazovat i komponentu treti (5,0654%). Analyzovala jsem tedy prvni tii PC,

pfi¢emz nejvetsi procento variability piivodniho souboru vysvétluje PC1.
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Tab. 6. Statistické ukazatele PCA analyzy (eigenvalues, variance) pro jednotlivé
komponenty

PC Eigenvalue |% variance PC Eigenvalue [% variance
1 219,63 43,099 26 2,31322 0,45394
2 54 4824 10,691 27 216141 0,42415
3 25813 5,0654 28 2,0568 0,40362
4 23,4442 48006 29 1,95671 0,38398
5 20,3362 3,9907 30 1,53405 0,30104
6 18,8051 3,6902 31 1,48457 0,2874
7 14,66 2,8768 32 1,33846 0,26265
8 12,8941 2,5303 33 1,22308 0,24001
9 10,5738 2,075 34 117774 0,23111
10 9,26798 1,8187 35 1,06634 0,20925
11 8,27051 11,623 36 1,02216 0,20058
12 745955  |1,4638 37 0,882041 |0,17309
13 7,3168 11,4358 38 0,8045%2 |0,15789
14 6,99041 1,3718 39 0,713542 |0,14002
15 6,40428 1,2567 40 0,656893 |0,12891
16 6,03521 11,1843 41 0,590611 |0,1159
17 541175 1,082 42 0,547622 | 0,10745
18 496271 0,97386 43 0,508159 | 0,099719
19 444151 0,87158 44 0,443928 0,087115
20 3,87074 0,75958 45 0362438 |0,071123
21 3,79221 0,74417 45 0,303913 | 0,059639
22 3,16985 0,62204 47 0,239062 | 0,046912
23 3,00988 0,59065 48 1,51722E-27 2,9773E-28
24 2,79051 0,5476 49 1,86302E-56/ 3,6559E-57
25 2,39066 0,46913 50 0 0
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Obr. 21. Scree plot.

Variabilita mandibuly v ramci sledovaného souboru byla posuzovana piedevsim na

zakladé grafu komponentniho skore.
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Obr. 23. Graf PCA (PC2 a PC3).

Na grafu zavislosti prvni a druhé komponenty (obr. 22) lze podle distribuce

jednotlivych boda grafu vidét, ze prvni komponenta souvisi s vékem. Zda je rozdil mezi
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jednotlivymi skupinami skuteéné signifikantni jsme dale zjiStovali pomoci analyzy
MANOVA. Graf zavislosti druhé a tfeti komponenty vyjadiuje, ze tyto komponenty
s vékovymi tvarovymi zménami mandibuly nesouvisi. Z tohoto diivodu bude nadale pro

celkovy tvar mandibuly uvazovana pouze prvni hlavni komponenta.

Nejvétsi variabilita tvaru mandibuly uvnitf jednotlivych vékovych skupin je u
skupiny dospélych. Zde se vyznamnéji podili i druha komponenta. Z grafu na obrazku 26
jsem zjistila, ze tuto komponentu nejvice ovliviiuji landmarky coronion, superior ramus
anterior a gonion. PC2 tedy zodpovida za zvétSovani relativni velikosti koronoidniho
vybézku, vysku téla a opét i Sitku téla a vétve.

Zatéze (loadings) vyjadiuji korelacni vztah mezi proménnou (landmarkem) a
hlavni komponentou. Z hodnot zatéZi jednotlivych proménnych (obr. 24) jsme sestrojily
graf zaté€zi jednotlivych landmarkt pro jednotlivé komponenty (obr. 25). Z grafu lze vy¢ist,
ze prvni komponentu nejvice ovliviiuji landmarky condylion, gnathion, prominentia

lateralis a gonion.
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Obr. 24. Loadings jednotlivych proménnych v ramci 1. komponenty, vyjadrené zvlast pro
X, Y, Z souradnice jednotlivych landmarkii.
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Konkrétni tvarové zmény tvaru mandibuly jako celku vyplyvaji z obrazové
60
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Obr. 27. Zména tvaru mandibuly v ontogenezi. Pohled zepredu.

Obr. 28. Zmeéna tvaru mandibuly v ontogenezi. Pohled seshora.

Z obrazki 27 a 28 je patrna zména $itky mandibuly v prub&éhu vyvoje jedince.
Zatimco u novorozence je mandibula relativné SirSi, s postupem ¢asu se zuzuje. To plati
pro nejvétsi Sitku téla mandibuly, méfenou jako vzdalenost bodd prominentia lateralis.
Vzdalenost bodi gonion se méni jen mirng a tento bod se posouva dolt. U starSich jedinct
dochazi k opétovnému vzdalovani bodi gonion v souvislosti se vznikem drsnatiny pro

upon musculus masseter.

Kloubni ploska kondylu mandibuly je u novorozence ,,sklopena®, tzn., ze bod
condylion mediale se nachazi inferiorngji nez bod condylion laterale. B&hem ristu jedince

dochazi k vyrovnani jejich vysek.

Zadni hranice vétve mandibuly pii pohledu zepfedu je u novorozence vyklenutéd
lateralng, postupné se jeji tvar méni posunem bodu anterior ramus posterior medidlné a

stava se prohnutou smérem dovnitf.

Relativni vzdalenost bodu mentale a dolni hranice téla mandibuly se zvétSuje, na
mandibule novorozence se foramen mentale nachazi téméf na této hranici. V souvislosti
S tim se spojnice bodl mentale a prominentia lateralis méni na rovnobéznou s dolni hranici

téla.
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Obr. 29. Zména tvaru mandibuly v ontogenezi. Pohled ze strany.

Na obrazku 29 pozorujeme, Zze vySka vétve dolni Celisti roste umérné s vékem. Bod
gonion se posouva dolu, condylion nahoru (superiorné), tim se od sebe vzdaluji a vétev
roste. Stejné jako kondylarni vybézek roste i processus coronoideus, ale neni to zména tak
markantni. Také je mozné sledovat zménu proporci Sitky vétve, zvyraznuje se incisura

s bodem anterior ramus anterior.

Processus coronoideus je u velmi malych déti vyrazné vy$$i nez processus

condylaris, postupné se zvySujicim se v€kem se jejich velikosti vyrovnavaji.

Vyska téla roste v disledku ristu alveolarni ¢asti, tento rust je tim vice viditelny,
¢im bliz§i oblast k molarim pozorujeme. Rust té€la mandibuly probiha vice za foramen

mentale nez pied nim — vytvafi se prostor pro tieti stalé stolicky.

Vzdalenost bodl linguare a mandibular foramen se zvétSuje, mandibular foramen

se posouva mirn¢ dolii a doptedu, zatimco pozice bodu linguare se téméei neméni.

Na obrazku 29 je také vidét vznikajici prominence brady. Zatimco u novorozence je
pogonion na trovni infradentale nebo dokonce mirn€ za nim, u starSich déti a dospé€lych se
posouva anteriorné a stava se nejprednéjSim bodem celé mandibuly. 1 pfesto se ale
zmenSuje relativni vzdalenost bodli pogonion a gnathion (ten se posouva smérem dold

S ristem alveolarniho vybézku).

Na obrazku 30 jsou zobrazené dospélé mandibuly tak, jak je jejich tvar ovlivnén
druhou komponentou. Dochazi zde ke vzdalovani bodii gonion a tim k relativnimu
rozsitovani téla v oblasti angulus. Od pozitivnich K negativnim hodnotam PC2 se také
vyrazn¢ prodluzuje processus coronoideus. Zaroven s jeho prodluzovanim dochazi ke

snizovani processus condylaris.
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Obr. 30. Krajni tvary dospélé mandibuly dané PC2. a) kladné hodnoty, b) zaporné

hodnoty.

PC2
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5.4.2 TPS metoda

Pro znazornéni rozdilti mezi jednotlivymi vékovymi kategoriemi jsme dale vyuzily
metodu tenkych ohebnych platka (TPS). Pro TPS jsme zvolily jako referen¢ni mandibulu
opét dolni Celist infans 1 (0,25 roku) a infans 2 (8 let) jako cilovy tvar. Sit’ je zobrazena ve
vSech tiech rovinach (xy, xz a yz), (Obr. 31 31). Pro porovnani je zde také v roviné xy

zobrazeno promitnuti mandibuly infans 1 do mandibuly adultus (obr. 32)

Obr. 31. Deformace tvaru mrizky pri porovnani mandibuly infans 1 a infans 2.
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Obr. 32. Deformace tvaru mrizky pri porovnani mandibuly infans 1 a adultus.

Zmény tvaru, ke kterym dochazi, jsou samoziejmé stejné. Pti zobrazeni touto
metodou je ale jejich charakter v porovnani s PCA metodou méné ziejmy a to i v piipadé
promitnuti détské mandibuly do mandibuly dospélého jedince, kde je zména tvaru jiz

velmi vyrazna. Pii hodnoceni tvaru vétve a téla mandibuly tato metoda jiz pouzita nebyla.

5.4.3 Regrese

Na obrazku 33 je zobrazen graf zavislosti prvni komponenty a chronologického
veku. Tyto dvé veli¢iny spolu vzdjemné koreluji, tvar dolni Celisti tedy vékem jedince

souvisi.
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Obr. 33. Graf zavislosti prvni komponenty a chronologického véku jedincii.
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Na rozdil od prvni komponenty, druhd a tfeti komponenta s chronologickym vékem

zkoumanych jedinct nekoreluji a neni zde témét zZadna zavislost.

Stejné jako s chronologickym vékem, koreluje prvni komponenta vyrazné i
s centroidovou velikosti. Dokladd to prubéh regresni pfimky naobrazku 34. Tvar
charakterizovany prvni komponentou tedy souvisi nejen s chronologickym vékem, ale i

s velikosti mandibuly.
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Obr. 34. Graf zavislosti prvni komponenty a centroidové velikosti mandibul.

Druh4 ani tfeti komponenta a centroidova velikost na sobé témét nezavisi, je zde

pouze velmi mala negativni korelace.

5.44 MANOVA

Aby byl test proveden, bylo potieba snizit pocet landmarkti na pét (gnathion,
condylion dx et sin a gonion dx et sin). Jedna se o body, které nejvice ovlivituji prvni
komponentu. Divodem redukce poctu bodu je fakt, ze pocet jedinci by mél byt u 3D dat

tiikrat veétsi nez pocet souradnic landmarki.

Hodnota testu (F=12,96; p=1,017 E-22) udava, ze mezi sledovanymi vékovymi
skupinami existuje rozdil v celkovém tvaru mandibuly, hodnota testu vSak konkrétné
neudavd, mezi kterymi skupinami dany rozdil je. Abychom zjistili, mezi kterymi
skupinami rozdily navzajem jsou, byl pouzit Hottelingiiv test a Bonnferoniho korekce
(tab. 7).
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Tab. 7. Vysledné p-hodnoty Hottelingova testu a Bonnferoniho korekce

vék. skupina | infans1 (0-3) | infans1 (4-7) infans 2 adultus
infans 1 (0 - 3) 0, 000162438 0, 0114664 5,87022 E-07
infans 1 (4-7) | 0,000974629 0,323926 6,26403 E-05
infans 2 0,0687982 1 0,00644257
adultus 3,52213 E-06 | 0,000375842 0,0386554

Podle hodnot pravdépodobnosti Hottelingova testu je patrné, Ze tento rozdil je
skute¢né signifikantni vSude, kromé kategorie infans 1 ve véku 4 — 7 let a infans 2. Tento
stav odpovida grafu PCA (viz obr. 22), kde jsou pravé tyto dvé skupiny mandibul nejméné

oddé¢lené. V tomto obdobi ontogeneze dochazi tedy k nejmensim tvarovym zménam.

Protoze 1 mezi skupinou infans 2 a dospélymi mandibulami existuje signifikantni
rozdil, je ziejmé, Ze 1 v obdobi puberty dochazi k vyznamnym tvarovym zméndm dolni

Celisti.

5.5 Analyza tvaru vétve mandibuly

Pii posuzovani ontogenetickych tvarovych zmén vétve mandibuly byly pouzivany
stejné metody jako v ptipad¢ celé mandibuly. Metoda TPS neni pfili§ piehledna a vysledky
jsou mnohem Iépe znatelné na grafu PC skore a v na ném zavislé vizualizaci, provedené
v programu Morphologika®. Proto zde budou prezentovany pouze vysledky tohoto

zobrazeni a nikoli metoda TPS.

Pro posouzeni tvaru vétve mandibuly bylo pouzito 12 landmarku (tab. 3). Jsou to
landmarky tvofici obrys levé vétve mandibuly a oblast foramen mandibulae. Pro

ptehlednost zde nejsou zahrnuty body condylion mediale a condylion laterale.

5.5.1 Analyza hlavni komponenty

Tvar vétve mandibuly ovliviiuje celkem 36 hlavnich komponent. Na sut’ovém
grafu (obr. 35) neni jasn¢ zfetelna hranice, kde se méni tvar kiivky, proto byl pocet
hodnocenych komponent uréen také podle eigenvalues. Nejvice variability puvodniho
souboru vysvétluji prvni tii komponenty (22,675%, 14,396% a 11,14%), tyto komponenty
budou tedy nadéle hodnoceny.
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Tab. 8. Statistické ukazatele PCA analyzy (eigenvalues, variance) pro jednotlivé
komponenty

PC Eigenvalue |% variance PC Eigenvalue I% variance
1 22,9188 22675 19 0,630971 062426

2 14,5511 114,396 20 0,607633 0,60117

3 11,2595 11,14 21 0,457569 | 0,4527

< 8,83083 8,7369 22 0391922 |0,38775

5 6,89438 6,8211 23 0,304596 |0,30136

6 6,12262 6,0575 24 0256016 | 0,25329

7 421679 41719 25 0,187713 1 0,18572

8 403779 3,9949 26 0173241 01714

9 3,33957 3,3041 27 0129213 10,12784

10 3,05219 3,0197 28 0,0942035 | 0,093202
11 2,76035 2,731 29 0,063829 |0,06315

12 2,17799 2,1548 30 0,0363844 |0,035993
13 1,72499 1,7066 31 5,54849E-12 5,4895E-12
14 1,47264 1,457 32 1,61008E-12 1,593E-12
15 1,2811 |1,2675 33 1,05523E-12/ 1,044E-12
16 1,15039 1,1382 34 8,06668E-13/7,9809E-13
17 1,05341 1,0422 35 4,38709E-13 4,3404E-13
18 0,897046 | 0,88751 36 2,45365E-13 2 4276E-13

Eigenvalue %

o T T - T T T 1 1 - 1 Ll

0 4 8 12 16 20 24 28 32 36
Component

Obr. 35. Scree plot.

Z grafii komponentniho skore na obrazcich 36 a 37 je patrné, ze S vékovym
rozdélenim dolnich celisti souvisi pouze prvni komponenta. To potvrzuje i pribch

regresnich piimek (obr. 41).
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Obr. 36. Graf PCA (PC1 a PC2).
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Obr. 37. Graf PCA (PC2 a PC3).
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Na obrazku 38 jsou zobrazeny hodnoty zatézi pro prvni komponentu (komponentu,
kterd na zaklad¢ PC skore a regresni piimky souvisi s vékem jedinct). Prvni komponentu
tedy nejvice ovliviiuji landmarky anterior ramus anterior, prominentia lateralis, condylion,

superior ramus anterior a condylion posterior.

0,7 7

0,6 -

0,5 1

0,4 4

0,3 1

cd sin
cdp sin
incsin
crsin
sra sin
srp sin
ara sin
arp sin
g0 sin
prom sin
lg sin
mfo sin

Obr. 38. Loadings jednotlivych proménnych v ramci 1. komponenty pro jednotlivé
landmarky.

Tvarové vyvojové zmény vétve dolni Celisti jsou zobrazeny naobrazcich 39 a 40.

Nejvyraznéjsi zménou je posun bodu anterior ramus anterior posteriorné¢ a mirné
inferiorn€¢, a také posun bodu superior ramus anterior. Dochazi tedy ke vzajemnému
priblizovani bodi superior ramus anterior a superior ramus posterior a bodl anterior ramus
anterior a anterior ramus posterior, a tim ke zmenSovani nejvétsi a nejmensi Sitky vétve
mandibuly. K tomuto zmensSeni dochazi také proto, ze body na zadni hranici vétve
(condylion posterior, superior ramus posterior a anterior ramus posterior) se posouvaji

smérem anteriorné a superiorn¢é. Landmark gonion se dostava na vice inferiorni pozici.

Body mandibular foramen a linguare se od sebe postupné vzdaluji, linguare se
posouva superiorn¢ a priblizuje se k bodu incisurale. Incisurale se dostava do vice
anteriorni polohy. Incisura mandibulae se prohlubuje diky tomu, Ze kondyl roste — bod
condylion se posunuje vice dozadu a nahoru. Prominentia lateralis se posouvéa inferiornim

a anteriornim smérem.
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Obr. 39. Zména tvaru vétve mandibuly v ontogenezi v zavislosti na PC1. Pohled ze strany.

.-

Obr. 40. Zmeéna tvaru vétve mandibuly v ontogenezi v zavislosti na PC2. Pohled ze strany.

5.5.2 Regrese

Pro sestrojeni regresni piimky, vyjadiujici zavislost chronologického véku (popf.
centroidové velikosti) a hlavnich komponent byly dospélé mandibuly opét stanoveny jako
jedinci ve veéku 20 let.

V ptipadé chronologického véku je zfejma zavislost prvni komponenty (obr. 41),

druha a tfeti témé&f vibec nekoreluji, tvar vétve mandibuly s vékem souvisi.
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Obr. 41. Graf zavislosti prvni komponenty a chronologického véku jedincii.

S centroidovou velikosti negativné koreluje prvni komponenta (obr. 42), u druhé
komponenty prubéh regresni piimky zavislost nepotvrzuje, stejné tak u tieti. Vysledky
obou grafii na obrazcich 41 a 42 lze shrnout tak, Ze tvar i velikost vétve mandibuly se

s vékem prokazatelné zvétSuje.

PC1 0,20
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centroidova velikost

Obr. 42. Graf zavislosti prvni komponenty a centroidové velikosti mandibul.

5.5.3 MANOVA

Pro vicerozmérnou analyzu rozptylu bylo pouzito téchto pet landmarki: condylion
sin, condylion posterior sin, superior ramus anterior sin, anterior ramus anterior sin a

prominentia lateralis sin. Jsou to vyzna¢né body, které nejvice ovliviwuji prvni Komponentu.

Hodnota testu (F=13,15; p=5,721 E-23) stejn¢ jako u celé mandibuly ukazuje, ze

mezi sledovanymi vé€kovymi skupinami existuje rozdil v celkovém tvaru mandibuly. Pro
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zjisténi, mezi kterymi skupinami rozdily navzdjem jsou, byl opét pouzit Hottelinglv test a

Bonnferoniho korekce (tab. 9).

Tab. 9. Vysledné p-hodnoty Hottelingova testu a Bonnferoniho korekce

vék. skupina | infans1 (0-3) | infans1 (4-7) infans 2 adultus
infans 1 (0 - 3) 0,290355 0,221035 1,01534 E-06
infans 1 (4 - 7) 1 0,0652521 1,7428 E-07
infans 2 1 0,391512 0,00720784
adultus 6,09204 E-06 | 1,04568 E-06 0,043247

Vysledek Hotellingova testu udava, ze signifikantni rozdil existuje pouze mezi
skupinou dospélych mandibul a v§emi ostatnimi skupinami. Tvar vétve mandibuly se tedy

pravdépodobné méni vyraznéji az v obdobi puberty.

5.6 Analyza tvaru téla mandibuly

Pro zjisténi ontogenetickych zmén tvaru téla mandibuly jsem opét pouzila stejné
metody jako v ptedchozich dvou pfipadech. Vysledek metoda TPS zde také z dtivodu jeji

malé piehlednosti oproti vizualizaci na zakladé grafu PCA neni popsan.

Pro zkoumani tvarovych zmén téla dolni Celisti, ke kterym dochézi béhem vyvoje
jedince, bylo pouzito celkem 7 landmarkl, ohraniCujicich tvar téla mandibuly. Jejich

seznam uvadi tabulka 4.

5.6.1 Analyza hlavni komponenty

V tabulce 10 je zobrazeno vSech 21 hlavnich komponent, které vysvétluji
variabilitu tvaru téla mandibuly, a odpovidajici eigenvalues. Z nejvétsi Casti je to prvni
komponenta (44,414%), vyznamné jsou také druha a tfeti komponenta (19,105% a

11,747%), coz je patrné i ze scree plotu.
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Tab. 10. Statistické ukazatele PCA analyzy (eigenvalues, variance) pro jednotlivé
komponenty

PC Eigenvalue |% variance I
1 24 6054 44 414 PC Eigenvalue I% variance I
> 10,5844 19,105 12 0,259774 0,4689
3 6,50771 11,747 13 0,175963 0,31762
4 3,50537 63273 14 0,148021 0,26718
5 267366 4,326 15 0,111821  0,20184
5 203923 3,6809 16 5,91234E-12/1,0672E-11
7 17034 30747 17 5,19753E-12/8,3817E-12
3 1.28045 '273113 18 4 44407E-12 8,0217E-12
9 0924558 |1,6689 19 3,32918E-12/6,0093E-12
10 0,509341 0,91938 20 2,12499E-12 3,8357E-12
1 0371445 067047 21 1,23542E-12 2, 23E-12
454
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Obr. 43. Scree plot.

PCA grafy na obrazcich 44 a 45 ukazuji zavislosti prvni a druhé a druhé a tieti
komponenty. Podle rozdéleni bodt v grafech je zfejmé, ze s vékem souvisi prvni a druha

komponenta.
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Obr. 44. Graf PCA (PC1 a PC2).
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Obr. 45. Graf PCA (PC2 a PC3).
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Obr. 46. Loadings jednotlivych proménnych v ramci 1. komponenty pro jednotlivé
landmarky.
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Obr. 47. Loadings jednotlivych proménnych v ramci 2. komponenty pro jednotlivé
landmarky.

Regresni ptimka, uddvajici miru korelace hlavnich komponent a véku ma takovy
pribéh, kdy lIze za s vékem korelovanou povazovat i druhou komponentu (obr. 53). Proto

je zde pro uplnost doplnén graf loadings i pro tuto PC.

Tvarové zmény, ke kterym dochédzi v ontogenezi, jsou opé€t popsany za pomoci

vizualizace z programu Morphologika?® (obr. 48 a 49).
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Obr. 48. Zména tvaru téla mandibuly v ontogenezi. Pohled ze strany.

Obr. 49. Zména tvaru téla mandibuly v ontogenezi. Pohled seshora.

Je zcela zfejmé, Ze nejmarkantnéjSi zménou v této oblasti dolni celisti je
prodluzovani oblasti tietich molara pravé v dusledku jejich rustu. K prodluzovani dochézi
tedy za bodem prominentia lateralis, bod gonion se vzdaluje od oblasti brady. V této piedni

¢asti mandibuly také béhem ontogeneze prominuje bod pogonion.

Pti pohledu seshora (obr. 49) je vidét zuzovani téla dolni Eelisti neboli pfiblizovani

vSech zde zobrazenych lateralnich bodl k medialni roving.

Na obrazcich 50 a 51 nejsou vybrany tvary konkrétnich mandibul, ale je sledovana

zména tvaru v zavislosti na prvni a druhé komponent€ zaroven.
Zmény, ke kterym dochdzi v pribc¢hu rlstu, jsou obdobné jako vySe popsané.
Rozdil je patrny u bodu prominentia lateralis, ktery se Vv prvni ¢asti na obrazku 50 nachazi

vice nahore.

Obr. 50. Zmeéna tvaru téla mandibuly v ontogenezi. Pohled ze strany.
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Obr. 51. Zména tvaru téla mandibuly v ontogenezi. Pohled seshora.

5.6.2 Regrese

Z pribehu regresni piimky na grafech zavislosti prvni a druhé komponenty na
kalendainim véku (obr. 52 a 53) je ziejma zavislost prvni komponenty a véku, a také mensi
negativni korelace mezi druhou komponentou vékem. Tieti komponenta je na véku téméf

nezavisla.
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Obr. 52. Graf zavislosti prvni komponenty a chronologického véku jedincil.

78



PC2 0,08

4 4 1 + 2

50 100 150 200 250
veék (mésice)

Obr. 53. Graf zavislosti druhé komponenty a chronologického véku jedincii.

K obdobnym zavérim jako u chronologického veéku dojdeme i pii pohledu na
korelace komponent a centroidové velikosti (obr. 54 a 55). Také je zde velka korelace
S prvni komponentou a mensi negativni korelace s druhou komponentou. Tteti komponenta

je zavisla na centroidové velikosti vyrazné méné. Vysledky grafii na obrazcich 52 az 55 lze

shrnout tvrzenim, Ze tvar i velikost t¢la mandibuly se s vékem zvétSuje.
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Obr. 54. Graf zavislosti prvni komponenty a centroidové velikosti mandibul.
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Obr. 55. Graf zavislosti druhé komponenty a centroidové velikosti mandibul.

5.6.3 MANOVA

Pro zdarny pribéh testu MANOVA bylo opét tieba vybrat pét landmarkd, které
nejvice ovliviiuji komponenty souvisejici s vékem, Vv tomto ptipad¢ tedy prvni a druhou

komponentu. Jsou to body infradentale, gonion dx et sin a prominentia lateralis dx et sin.

Z hodnoty testu (F=8,008; p=1,87 E-15) je ziejmé, ze i Vv ptipad¢ sledovani téla
mandibuly mezi sledovanymi vé&kovymi skupinami existuje rozdil v celkovém tvaru
mandibuly. Vyuzitim Hottelingova testu a Bonnferoniho korekce jsem zjistila, mezi

kterymi skupinami konkrétné je signifikantni rozdil (tab. 11Tab. 11).

Tab. 11. Vysledné p-hodnoty Hottelingova testu a Bonnferoniho korekce

veék. skupina | infans1(0-3) | infans1 (4-7) infans 2 adultus
infans 1 (0 - 3) 0, 0143673 0, 00338567 0,000162906
infans 1 (4 - 7) 0,0862038 0,159322 1,56681 E-05
infans 2 0,020314 1 0,0286206
adultus 0,000977438 | 9,40083 E-05 0,171724

Podle vyslednych p-hodnot v tabulce 11 je tedy signifikantni rozdil mezi vSemi

veékovymi skupinami dolnich celisti, vyjimku tvofi pouze srovnani mandibul skupiny

infans 1 (4 — 7 let) s infans 2.
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6 Diskuze

Diplomova prace se zabyva ontogenezi lidské mandibuly, pozorovanim jejich
tvarovych zmén u raznych jedincti ve véku od narozeni po pubertu. Jako material slouzilo
36 détskych a 14 dospélych mandibul. Cilem prace bylo pfedevsim definovat tvarové
zmény mandibuly, ke kterym dochazi béhem vyvoje jedince. Dale byl statisticky
porovnavan rozdil tvaru mandibuly mezi skupinami jedinct v danych v€kovych rozmezich
(infans 1 do 3 let, infans 1 do 7 let, infans 2 a dosp€lé mandibuly). Pro srovnani vysledki
byl také urcen dentalni vék jedinct metodou MFH (1963) a Ubelaker (1978).

Srovnani chronologického a dentalniho véku u déti

Dentalni vék jedinci byl ur€ovan dvéma metodami vyuzivajicimi mineralizaci
docasnych a stalych zubi. Jsou to metody podle Mooreese, Fanninga a Hunta (1963), resp.
Smitha (1991b) a podle Ubelakera (1978). Protoze urceni dentalniho véku neni hlavnim
cilem této diplomové prace, byla zde pro srovnani s chronologickym vékem pouzita pouze
metoda podle Ubelakera (1978). Kubelkova (2006) ve své diplomové praci vypracovala
normy zubniho veéku chlapc pro soucasnou ceskou populaci a Vv navazujici studii tuto
normu pouzila pii odhadu dentalniho véku u ¢asti shodného souboru détskych mandibul
[Kubelkova, 2006]. Srovnani jejiho odhadu dentalniho véku smym je uvedeno
v tabulce 12.

Z tabulky je zfejmé, Ze zubni vék ureny mnou je vzdy vyss$i nez zubni vek
stanoveny podle stadii urenych Kubelkovou (1996), ale zaroven bliz§i véku
kalendainimu. V naprosté vétSin€ je nami obéma urCeny dentdlni v€k niz§i nez vek
chronologicky. To pfisuzuji faktu, Ze zkoumany soubor jedinci pochazi ze socidlné
slabSich vrstev a tomu pravdépodobné odpovidal i jejich zdravotni stav. U déti neptipada
V uvahu pfirozena smrt, jejich vyvoj tedy neprobihal normalné, a proto je ziejmé dentalni

vék opozdény.
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Tab. 12. Srovnani vysledkii urceni dentalniho véku metodou MFH

., dentalni vek dentalni vék
mandibula pohlavi | CNronologicky - qaeny (roky) | (MFH) (roky) -
vek (roky) Kiebelova Kubelkov
3708 - 809 m 6 5,16
1980 - 745 f 7 6,01 5,27
3710 - 811 f 7 6,49 5,32
2586 - 777 m 7 6,83 5,72
2070 - 755 7 6,21 5,54
2071 — 756 7 5,84 6,01
1999 - 746 f 8 6,9 5,66
1597 - 715 8 8,26 6,86
3733 - 821 f 8,25 751 6,82
2073 - 758 f 9 7,69 6,9
3711 - 812 f 9 7,41 6,94
3713- 814 m 11 8,92 7.67
2591 - 779 m 14 13,15 9,37

Hedge a Sood (2002) provadéli srovnani dentdlniho a chronologického veku.
Dentalni vék byl ur¢ovan metodou podle Demirjiana (1973). Material ke studii sestaval ze
197 zdravych déti ve veéku 6 az 13 let, ndhodné vybranych z riznych kol v indickém
Belgaumu. Hodnoceny byly panoramatické rentgenogramy. Vysledky dentalniho a
chronologického veéku se u téchto déti téméeft nelisily, rozdil €inil 51 dni u chlapcii a 15 dni
u divek. Diivodem pro rozdilné zavéry této a mé a Kubelkové (2006) prace se zda byt
pravé rozdilny materidl — zdravé déti versus déti zemielé¢ pravdépodobné ne piirozenou

smrti.

Metoda podle Ubelakera (1978) je pro potieby této diplomové prace vhodnéjsi,
jelikoz je ur€eni podle jednotlivych diagraml snazsi a tolerance jednotlivych vékovych
kategorii je vétsi. Diky tomu se pouze dvé mandibuly zatradily do jiné vékové skupiny.
Jsou to mandibula ¢. 1970 -737 a 2753 - 782, u obou je chronologicky veék 4 roky a
dentalni v€k 3 roky (+ 12 mésicti). Dostaly se tedy z kategorie infans 1 (4 — 7 let) do
kategorie infans 1 (0 — 3 roky), nicméné ani v jedné zkategorii tito jedinci nijak
nevybocuji. Pfi rozdélovani mandibul jsem vychazela ze stfedni hodnoty véku, uvedené u
jednotlivych diagramt, toleranci jsem nebrala v tomto pfipadé v tivahu. Pokud bychom ji
ale uvazovali, je mozZné, zZe zminéné dvé mandibuly mohou ve skute€nosti patfit do svych

puvodnich vékovych skupin. Pokud u téchto dvou jedinct piihlédneme také k dentadlnimu
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véku, uréenému metodou MFH (1963), resp. podle Smitha (1991b), vidime, Ze zatimco
mandibula ¢. 1970 -737 se svym dentalnim vékem (3,67 let) chronologickému véku blizi,
tak u mandibuly 2753 - 782 je uz rozdil vétsi (zubni vék je jen 1,9 let). U tohoto jedince
pravdépodobné doslo ke zpomaleni télesného vyvoje. Tvar mandibuly vySe zminénych
jedinct s odlisnym dentdlnim a kalendainim vékem jsem sledovala v ramci PCA analyzy,
ale vé€kova diskrepance se ve tvaru mandibuly neprojevila, tito jedinci tvarové odpovidali

chronologickému véku neboli shluku v ptislusném grafu PC skore.

Pii posuzovani grafu PCA neni v piipadé celé mandibuly Zadny jedinec, ktery by
nebyl soucasti jednoho shluku (obr. 22). U vétve mandibuly uz se takovi jedinci vzdaleni
od ostatnich vyskytuji (obr. 36). Jedna se o mandibuly ¢. 826 - 707 a 3708 - 809. Pii
pouziti dentalniho v€ku namisto chronologického se ale jejich zatazeni do vékové skupiny
neméni. Obdobna situace nastava u téla mandibuly, kdy je vidét, Ze jeden jedinec se velmi
vzdaluje ostatnim ze stejné vékové skupiny. Zde se jedna o mandibulu ¢. 1540 - 712, a i

tato mandibula se zatrazuje pii pouziti dentalniho véku do stejné skupiny.

Pokud se tyfe regrese dentalniho v€ku a hlavnich komponent, v piipadé
hodnocenych komponent je prib&h regresni pfimky téméf shodny, jak pfi posuzovani
chronologického véku. Vyjimku tvoii pouze télo mandibuly, kde je Vv ptipadé druhé

komponenty u dentalniho véku korelace méné vyrazna.
Ontogenetické tvarové zmény mandibuly

Ontogenetické tvarové zmény dolni celisti sledovalo mnoho autorli. Jednim
z nejzékladnéjSich poznatkli o vyvoji mandibuly a s nim souvisejicimi tvarovymi zménami
je zmenSovani tthlu mandibuly od narozeni do dospélosti a nasledné opétovné zvétSovani
ve stafi (napf. Gray, 1918 nebo Cihdk, 2001). U déti se tento fakt samoziejmé potvrdil, u
dospélych mandibul neni znam vék, a proto neni mozné zménu goniového uhlu v tomto

obdobi pozorovat.

V souvislosti s postnatalnim rastem celého obli¢eje se problematice vyvoje
mandibuly vénoval Enlow (1966, 1982). Pii posuzovani zmén tvaru vétve mandibuly podle
cephalogramtli s ur¢enymi landmarky, u kterych nedochdzi k pfiliSnému posunu béhem
ristu — kranialni baze a turecké sedlo, dochazi podle né¢j mj. ke zménam vysky. Vlivem
subperiostalnich pfirdstki nové kosti roste kondylarni vybézek v cephaloposteriornim
sméru. Podle mych vysledkli se vétev mandibuly prodluzuje smérem dozadu a nahoru,

v tomto ohledu se tedy zavéry shoduji. Enlow dale zdaraziiuje posun posteriorniho okraje
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mandibuly smérem dozadu, k cemuz podle mé nedochazi, tento okraj zuistava vicemén¢ na
stejném miste, pouze se méni proporce vétve ve smyslu zvyraznéni jeji nejmensi Sitky.
Rust posteriorniho okraje vétve mandibuly zminiuje 1 mnoho dalSich autord, napt. Sperber
(1991) nebo castecné Bjork a Skieller (1983). Tito autofi pozorovali na rentgenovych
snimcich rist mandibuly u nékolika jedinci. Pfi superponaci nakresti mandibul stejného
jedince rtizného véku obvykle dochazi k ristu posteriorniho okraje vétve dolni Celisti, ale
existuji 1 jedinci, u kterych tomu tak neni. Je tedy pravdépodobné, ze rist posteriorniho

okraje mandibuly je u kazdého jedince individualni.

V nazorech na tvarové zmény koronoidniho vybézku se autofi pfili§ nerozchazeji.
PrirGistd apozici na svém vrcholu smérem vertikdlné a posunuje se apozici a resorpci
smérem dozadu. Takto popisuji vyb&Zzek napt. Enlow (1982), Sperber (2001) nebo Smahel
(2001). Podle Enlowa je celkovy posun mensi nez v ptipadé posteriorniho okraje vétve.
M¢ zavéry se s témito shoduji v ramci vertikalniho ptirtstku, vyrazny posun posteriornim
smérem jsem nepozorovala. Mirné se posunuje anteriorni okraj processus coronoideus.

Tim se tento vybézek zuzuje, ale k jeho celkovému posunu nedochazi.

Shoda stimto autorem (Enlow) nastava také v oblasti prominence brady. Zde
dochazime zavéru, Ze se zvysujicim se vékem se zvyraznuje bradovy vybézek, konkrétné
dochazi k posunu bodu pogonion smérem dopiedu. K tomuto posunu dochdzi v pribéhu
celého Zivota, pouze se méni rychlost. Zpocatku je riist brady vyrazny a rychly a v obdobi
cca od 4 let se posouvani zpomaluje. To odpovida i zdvérim Rickettse (1972), ktery
pracoval se snimky hlavy 40 jedinci. Tyto snimky byly potfizeny pramérné v 8 a 13 letech.
K nejvétsi prirtistkim inferiorniho okraje symfyzy dochazi v ptredskolnim véku. Poloha
bodu gnathion se méni ve stejném sméru, ale v tomto piipadé je rychlost pfiblizné stejna

Vv celém obdobi détstvi a puberty a zpomaluje se az v dospélosti.

Prominence brady je podle Sperbera (2001) akcentovéana resorpci v oblasti nad ni,
tedy v oblasti, kde je umistén landmark mandibular symphysis. Tento bod by se tedy mél
posunovat posteriorné. K tomu nedochazi, nicméné tento bod zlstdva na téméi stejném
misté po celou dobu rlstu, zatimco ostatni body oblasti brady se vySe zminénym smérem

posunuji.

Oblast molart mladsi mandibuly by se méla podle Enlowa v disledku ristu téla
relokovat do oblasti premolar dospélé mandibuly a tim vytvofit misto pro rist tfetich

stalych stolicek. I tento fakt byl v této préci potvrzen.
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Gray (1918) konkretizuje toto tvrzeni tak, Ze télo by se mélo prodluzovat hlavné za
oblasti foramen mentale. VVzhledem k tomu, Ze na foramen mentale se nachazel jeden ze
snimanych landmarkd, je mozné s timto tvrzenim souhlasit. Podle mého pozorovani je
mozno jeSt¢ presnéji fict, ze k nejvétSimu prodluzovéani téla dochdzi az za body
prominentia lateralis, tedy za body, jejichz vzdalenost udava nejvétsi Sitku téla. Prave

V oblasti za témito landmarky vznika jiz zminovany prostor pro tieti stalé molary.

Dixon et al. (1997) popisuje vyvoj alveolarniho vybézku. Jeho rist nasleduje erupci
zubl, k nejvétsimu rustu by tedy mélo dochazet v obdobi infans 1 (do 3 let) a ke konci
obdobi infans 1 (do 8 let) a vobdobi infans 2. Podle vizualizace v programu
Morphologika® se zd4, Ze nejvétsi piiristek v této oblasti se skute¢nd objevuje v obdobi do
3 let. Neni ale moZzné toto tvrdit s urCitosti, landmarka z jejichz posunu by bylo mozné rist

alveolarniho vybézku relevantné hodnotit, neni v této praci sniman dostate¢ny pocet.

Liu et al. (2010) studoval 48 zdravych jedinct. Jejich cephalogramy byly pofizeny
béhem 1. roku zivota, v 1. az 5. roce a v dospélosti. Snimky byly digitizovany a nasnimano
bylo 11 landmarkd. Na tomto zékladé definoval zmény lokace nékterych landmarkd.
Condylion a gonion se posouvaji superiorné a posteriorné. S tim se mé zavéry shoduji.
Gnathion a pogonion inferiorné a posteriorné. Podle mych vysledkd je to naopak, tyto

body se oba posouvaji smérem dopiedu.

Sperber (2001) dale tvrdi, Zze foramen mandibulae se posouva posteriorné. To je
opak toho, co je vidét na naSi vizualizaci, kde se landmark umistény na dolnim okraji

foramen mandibulae naopak posouva anteriornim smérem.

Tracy a Savara (1966, 1967) se zabyvali méfenim nékolika rozmérti a srovnanim
jejich ptirtstkd na zédkladé méfeni cephalograml u déti ve véku 3 az 16 let. Mandibula
podle jejich zavért roste nejvice do hloubky (tzn. délka téla a maximalni délka téla,
definované jako vzdalenost bodi pogonion — gonion a pogonion — condylion), nasleduje
rust do $itky a nejméné roste dolni ¢elist do vysky (myslena vyska vétve). Liu et al. (2010)
tvrdi, ze nejvice se zvétSila maximalni délka mandibuly, néasledovana vyskou vétve a
délkou téla. Jelikoz jsem nemcéfila konkrétni rozméry, ale pouze vizualizovala celkovou
zménu tvaru béhem ontogeneze, neni mozné s urcitosti potvrdit nebo vyvratit toto jejich

tvrzeni, tykajici se vySkovych a hloubkovych rozméra.

Bigonialni Sifka mandibuly roste ve srovnani s vySkou méné a sleduje tak trend

ristu celého oblieje (ktery popisuje Smahel, 2001). V piipadé bikondylarni §itky
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mandibuly se moje zavéry s Tracym a Savarou rozchéazeji — Sitka mandibuly se béhem
ristu jedince relativnd zmenSuje. Software Morphologika® viak neumoZiluje zobrazit
zmény bez odstranéni velikosti, pouze s vyuzitim translace a rotace. To miZze byt divodem
rozdilnych vysledkti nejen s témito autory, ale i snékterymi dalSimi (Enlow, 1982;
Mrazkova a Doskocil, 1994 nebo Doskocil, 1995).

Mitani a Sato (1992) pracovali s lateralnimi cephalogramy 33 japonskych divek
snimanymi kazdy rok. Tito autofi udavaji obdobi pied 9. rokem Zivota jako dobu, kdy
mandibula vykazuje velky vyvoj. Toto tvrzeni odpovida mému zjisténi, kdy mezi skupinou
infans 1 (do 7 let) a infans 2 neni signifikantni rozdil a na grafu PCA jsou mandibuly
Vv téchto veécich nejméné oddélené. Pubertalnim spurtem v pfipadé mandibuly se zabyval i
Smahel (2001), podle kterého se viibec neobjevuje. Pokud by doslo k pubertalnimu spurtu
ve vyvoji mandibuly, musely by se zminéné skupiny jedincii signifikantné lisit, nicméné
z mych vysledkl se s urCitosti neda fict, zda k tomuto spurtu skutecné nedochazi. Protoze
se ale 1isi mandibuly skupiny infans 2 a dospélé mandibuly, je ziejmé, ze k uréitym
zménam tvaru mandibuly v puberté dochazi. Podle Iseri a Sollowa (2000) nastava
pubertalni spurt v obdobi od cca 11 let do cca 13 let, Franchi et al. (2001) ho udava v 11 az
12 letech. Bjork (1963) datuje pubertalni minimum rastové rychlosti mezi 9,3 a 13,5 lety;
maximum mezi 12,8 a 15,5 lety. To by mohlo vysvétlovat fakt, Ze existuje rozdil mezi
dospélymi mandibulami a mandibulami skupiny infans 2. V této skupiné jsou zahrnuty

mandibuly jiz od 8 let, kdy jesté dochazi k deceleraci v rustu.

Ferrario et al. (1996) posuzovali tvarové zmény mandibuly nezavisle na velikosti,
prostorové orientaci a vztahu k referenénim rovindm. K tomu vyuZzil tzv. Fourierovu
analyzu. Pubertalni spurt autor nevylucuje, ale dochazi k nému podle n&j pouze v oblasti
kondylu. V tom ptipadé by se pravdépodobné mély signifikantné lisit skupiny infans 1 (4 —
7) a infans 2 v ptipad¢ analyzy samostatné vétve mandibuly. I pfestoze tomu tak neni, neni
mozné toto tvrzeni povazovat za nepravdivé, protoze analyza zmeény tvaru vétve

mandibuly nezahrnuje landmarky pouze na kondylech, vysledek tedy muze byt zkresleny.

K obdobnym datacim pubertalniho minima a maxima, popft. riistové akcelerace ¢i
decelerace dospéli dalsi autofi i v pfipadé prirtstk Sitkovych, vyskovych i délkovych
rozmérit mandibuly.

Vysledky popsané v této praci se V nekterych pripadech l1isi s vysledky jinych

autorti, které vyplyvaji z odborné literatury. To mize byt zplisobeno pouZitim raznych
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metod ke kvantifikaci tvarovych ontogenetickych zmén, piipadné nemoZznosti neodstranit
velikost v softwaru, ve kterém byla data zpracovana. Drobné rozdily se objevuji v poloze a
posunu jednotlivych landmarkd, umisténych v oblasti brady. V piipadé vyraznéjSich
odliSnosti se jedna zejména o posun posteriorniho okraje vétve zminovany vice autory,
ktery se zde nepotvrdil, nebo posun koronoidniho vybézku, u kterého je situace obdobné —
rliznymi autory udavany posteriorni posun neni ziejmy. Dalsi rozpor se objevuje v piipadé
Sitky téla mandibuly, kdy by podle literatury mélo dochazet k jejimu zvétSovani, zatimco
naSe vysledky prokazuji relativni zmenSovani $itky téla dolni Celisti. To je prave piipad,
kdy hraje roli odstranéni velikosti. Po této upravé se zda, ze dochazi Kk zuZovani

mandibuly, jelikoz kondylarni vybézek roste oproti délce a Sifce téla vice. V nasledujici

praci by tedy bylo vhodné se témito spornymi zménami podrobnéji zabyvat.

Dulezitym faktem je, Zze zde uvedeni autoii ve vétSin¢ piipadi pracovali
s cephalogramy a RTG snimky stejnych jedinct, pofizenymi v urcitém casovém obdobi.
V této praci byly snimany 3D soufadnice mandibul rtiznych jedincti rizného véku a
z téchto dat poté shrnuty tvarové zmény, probihajici béhem rustu ¢loveka. Je zde tedy
zobecnén ontogeneticky vyvoj mandibuly a s nim asociované tvarové zmény, coz mize byt
V porovndni s pracemi, zabyvajicimi se pouze konkrétnimi zménami mandibul

jednotlivych jedincii, pfinosem.
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1 Zavér

V piedkladané diplomové praci bylo zpracovano 34 détskych identifikovanych
mandibul znamého véku a jako srovndvaci soubor 14 dospélych mandibul ulozenych v
Muzeu normalni a srovnavaci anatomie na Anatomickém tstavu 1. LF Univerzity Karlovy.
Nasniméno bylo celkem 36 landmarkd, které definuji tvar mandibuly. Na zaklad¢ jejich
zpracovani pomoci metod geometrické morfometrie a vicerozmérné statistiky byly
popsany ontogenetické tvarové zmény dolni Celisti. Dale byl metodou podle Ubelakera

(1978) odhadnut dentalni vék a vysledek srovnan s chronologickym vékem.

Zavéry na zakladé stanovenych cili:

e Urceny dentalni vék odpovida v€ku kalendainimu, pouze u dvou mandibul byl odhadnut
vék o jeden rok nizsi. Vhledem K toleranci metody neni mozné s urcitosti fici, zda se
dentalni vék u téchto jedinct opravdu opozd'uje. Vzhledem K tomu, Ze mezi zubnim a

kalendainim v€ékem je shoda, jsou i vysledky prace shodné za pouZiti obou véka.

e Béhem vyvoje jedince dochdzi ktvarovym zméndm v oblasti téla mandibuly
(zmensovani relativni $itky, rust alveolarniho vybézku, prodluzovani téla, prominence
brady) i vétve (rtst kondylarnich a koronoidnich vybézka, prohlubovani incisury, rast do

vysky). Goniovy thel se zmensuje.
e Ve vekové kategorii infans 1 (do 3 let) dochazi k vyrazné prominenci brady, thel

mandibuly je podobny thlu novorozence. Do délky roste té€lo téméf neznatelné.

e Ve vékové skupiné infans 1 (do 7 let) se vyrazné prodluzuje té¢lo mandibuly v oblasti
tretich molara. Vétev dolni Celisti se také prodluzuje ve vétsi mite. Prominence brady se
Jiz ptili§ nezvyraziuje.

e Tvarové zmény ve vékové skupiné infans 2 pokracuji mirnéj$im tempem a shoduji se se

zménami, ke kterym dochazi v pfedchazejicich obdobich.

e V souboru dospélych mandibul neni mozné sledovat zmény souvisejici s vékem, je zde
ale ziejma variabilita ovlivnéna dalSimi faktory. Spociva zejména ve velikosti

koronoidniho vybézku a bigonialni $itky téla.
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e V souboru dospelych mandibul se ukézalo, ze s vétSim rozvojem kondylarniho vybézku
zaroven dochazi ke snizovani koronoidniho vybézku a K relativnimu zmenSovani

bigonialni $itky ¢i naopak.

Hypotéza

e Stanovena hypotéza, ze tvarové vyvojové zmény mandibuly souvisi s mineralizaci
chrupu dolni Celisti, a proto je mezi jednotlivymi skupinami definovanymi na zaklad¢
mineralizace chrupu signifikantni rozdil, se potvrdila. Jedinou vyjimku tvoii srovnani
mandibul skupiny infans 1 (4 — 7 let) a infans 2, kde rozdil neni signifikantni. V tomto
obdobi tedy nedochazi k tvarovym zménam v takovém rozsahu, jako v obdobich
ostatnich, dochédzi zde k tzv. pubertdlnimu minimu. Toto minimum je nasledovdno
maximem, proto je mezi touto skupinou a skupinou dospélych mandibul rozdil opét

signifikantni.
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Priloha 2. Ukdzka vstupnich dat pro software PAST (24 jedincui, 4 landmarky).

dudg  sousipe;) jens Pwoan awil AusiAQ  RPOR

jeAqinjy  Sansnels jold  Uuojsuel]

zse'ze]  alzi'e-|  eseeor 1526'ZF | ssi'e-|  szis'es €60'19 199071  Zvi8'sS 1265 sysv'l]  e610'vs[ 11golzE
vsel'le|  6v99'6- lL'e|  ziv'ee| 2088wl v9'82)  1956'€9|  ZZS5€'0-|  LEE6'Ey,  9e0C'19  92el'9| 2e96L'\¢| sSpl-096)
9z9c'se|  19€0'6-|  vzi8'e€,  1E9@'tr  SL0E'9L-| @I¥0'SE|  641'99  €£00'0-  ZZS0'ES,  9986'td|  lvzz'e-|  LLOLVIS[  s0Z-8is
ZOPS'EE|  €586'0-  LPSEOF  $E@6'0F  LIEL'S-|  ZE68'6E|  Z0r'Z9  69/E6L|  98SZHS,  25.265  Se08'LL|  6000'SS| 60880t
558'vE | €00¥'L|  I¥89'6E| 8S/Z'€F  S9/S'E-  SZOL'6E| €/SL'€9] SE06'6L,  6T/ETS| ¥699'€9|  ozev'sl  9z8l'0s| zez-ieez
S960'Z€| 7S80'Sl-|  19SE'/E  SZ06'T¥  90L'€Z-|  6¥ZZ¥E|  O6E'69) CTILIS0L- 726205 9IS6'%9  1000'9L-|  esi'ev| zwisiel
¥981'/€  6VGE'S-|  1e¥e'st|  v80'vp| O9E0E'SL-|  69ZCWE|  €46¥'69)  S00L0  vilL'PY|  88v1'89]  SE6L'. | 9/8Z€w| ¥5/-600Cf
S696'CC,  90EZ'Ll-|  9595'z€|  1969'l¥|  899'ZL-  SLIS'0E|  ZIEP's9l  L008'Z-  Swev'vy  9629'z9|  998z's|  698L'L¥| €es-9siz|
€592%€|  €LO'El-| Z9'vE  €5.L'6E  1979'8l-  9098'7€|  9896'€9  C.69'9-  T69T'SY  5966'65  vPIBTL-  ¥6ECTH| zalesiz ,
6I¥ZZE|  19IS'S-|  9015'%E|  S009'6E|  16€9'0L-|  L09'9E  99E¥'09  9BIZ¥| 206275  2e68'8S|  [Z0.'0-  #989'6%| lci-0/61f
9856'7E| ¥ESO'Cl-  POPE'PE  PZE6'6E  96ZE'Ll-  L9LL'PE SZ6L'€9.  8185T-  SLOv'ey  pevE'le  Llev'ol-  9gov'sy| 0126001
Z1Z8'z€.  6050'6-  6¥SL'PE|  [Ov0'ty|  999'Sl- 1888, L6§T'09  6996'L-|  9vSi'SF  $.09'85|  €08L'S-|  6190'SH 069z
610L'1E  €851'6-  8ES'9E|  651Z'8E|  68L'PL-  S96L'EE 596699 81550 PLAS'IS|  6v5279) 20029 Lu8e'ev| sci 16l
SOYS0E  1Z89Z71-  ZISR'0E|  LLL6'EE  SLE0'QL-|  9659'8C  §UZ518  EL6E'S-  ZIEM'ER  1986'/S  6685El-|  LzzL'8E| zii-ovsif
8S6E'8T, 91T SO0ETE  $98R'9E| €/5077-|  9¥BL'0E  Z0PM'SS| 65550  69v9'EY  ZUSS'TS|  v9vp'e|  LLLvTr| 1Elv96l|
S912'08|  €99T'L-|  €60E'LE|  6LIT'WE| 262Zr'0L-| 690208  L189'ss|  £908'c)  gz6zz'sk|  209'75  9z6M'L-  #vec'ly| zoszolelf
S9Z6'0€,  £059'0L-  [pO0'LE  6¥LL'6E  Zzee'9l-|  €EIE'6Z] 91’95 EEL6'L-  ZSEL'LE  ¥5.5T5 1656, L0¥@'9E| cuii-zese|
VEES'9Z, €/ZV'Pl-| 6¥ZE6C|  vi8P'ZE, PIEL'0Z-| €6EL9C| LTLV'TS,  8€60'L-|  ¥Sezvy|  L.€2'05| ¥ISE bb-|  S9vSZy| 622296
1Z81'1Z]  1S9V'El-|  €£9.'87)  €EiE'€E| zZ6wL'6l-|  v8SS'9Z]  18ZE'SS|  1795T-  Sv06'[E| 12'vs| vel0'0L-  1eve'ee| corovez
SEJ0'ZE.  9LI¥'6-  6¥8'0E| SECL'OF| 69EL'LL-  OFI0'SE  $956'CS 65504 Q9Ell¥|  ¥/96'lS lov6'L  s.96'Lv|  zozoze
£016'92)  96€6's-|  ¥FI8'ZE  SZ6'9E,  €ZSE0L-|  9E€8€TE|  ¥1S9'ZS| 95'y|  6618'cy| S58205| €e9l'l-|  8sks'zy| e@el8cec
9/51'sz|  9960'9-]  9u¥'\€  Z8/STE| 6996'Ll-|  Z6v'ZE  ©L48'%F  SBE0'F  9699'%F|  S6SETH|  9689'C-  ¥YELMP| 12L-1S6L
€viTTZ| e6vL'6-| S259'9C)  €¥26'9C,  ¥eTPEL-  9950'2C  L18'6E|  €8/S'€-| €8€L'9E  89v5'9€,  965¥'e-  ©9C0VE| oL/-8re6l
pSP0'6L.  9v9L'L- L0¥'97 981072  Lle¥'y-| €661'9T  ¥9LLIE|  SE00'Z  LE09'9E|  198T'IE  L6€6'L]  99ct 98]  eescel
| | I =] ] ] zZ] ] 2 | K %
apow asendbg _| seqeiipa | i A DR B RO

w3 234

105



Priloha 3. MFH. Stadia vyvoje zubu (prevzato z Hillson, 1996).
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MFH tooth formation stages. Reprnduced from Moomoes, C. F. A,
Fasaing E A & Hum, E E (1963) Age varistion of formation stages foe ten
permaneet toetk, Journs! of Demal Research, 42, 14901500 with kind pes-
mission from the Imemanosal Associenon for Demal Research, 1619 Duke
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Priloha 4. Smith. Hodnoty pro urceni dentdlniho véku na zdkladé stadii podle MFH
(prevzato z Hillson, 1996).

Table 5.4. Values for estimating age from permanent lower tooth fomatm &
stages (Smith method)

Males
First Second First Second  First
incisor  incisor  Canine  premolar premolar molar
Ci 0.6 2.1 330758
Cco 1.0 2.6
Coc 1.7 33
Crif2 2.5
Cr3/4 34
Crc 44

5.2
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Priloha 5. Ubelaker. Dentalni diagramy (prevzato z Hillson, 1996).
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