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Streszczenie

Monitorowanie inklinacji ktéw szczeki podczas ich wyrzy-
nania, w fazie przederupcyjnej, jest integralng czescig petnej
diagnostyki ortodontycznej. Cel. Celem pracy byto przeana-
lizowanie fizjologicznego wzorca zmian nachylenia dtugiej
osi ktéw statych szczeki w trakcie ich wyrzynania u pacjen-
tow zgtaszajacych sie do poradni ortodontycznej. Materiat
i metody. Materiat badawczy stanowity ortopantomogramy
i cefalogramy 360 chtopcéw i dziewczat. U wszystkich pa-
cjentéw obliczono wiek zebowy wedtug Demirjiana, wyko-
nano pomiary zmiany kata inklinacji dtugiej osi ktéw szczeki
w kolejnych grupach wiekowych i oceniono morfologie wad
zgryzu pacjentéw. Wyniki. Badania wykazaty, ze w trakcie
wyrzynania ktéw statych szczeki dochodzi do istotnych
zmian inklinacji osi dtugiej tych zebéw w poszczegdlnych

Abstract

Monitoring of inclination of maxillary cuspids during their
pre-eruption is an integral part of the complex orthodontic
diagnosis. Aim. The aim of this study was to analyze the
patterns of physiological changes in inclination of the long
axis of permanent maxillary cuspids during their eruption
in patients admitted to the orthodontic clinic. Material and
methods. The research material comprised orthopantomo-
grams and cephalograms of 360 boys and girls. The dental
age of patients was calculated according to Demirjian, the
measurements of changes in the angle of inclination of the
long axis in the maxilla were made in successive age groups
and the morphology of malocclusion of patients was as-
sessed. Results. The eruption of permanent maxillary cus-
pids involves significant changes in the long-axis inclination
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grupach wiekowych. W trakcie procesu wyrzynania kta
statego szczeki w wieku do 9 lat dochodzi do zwiekszania
stopnia mezjalizacji dtugiej osi tego zeba, natomiast w grupie
dzieci powyzej 9 lat dochodzi do pionizacji tej osi. Ponadto
zauwazono istotne réznice srednich wartos$ci inklinacji
ktéw u pacjentéw z I, 11, 111 klasg. W wadach szkieletowych
klasy II stopienn mezjoinklinacji ktéw jest wiekszy niz u pa-
cjentdéw z I klasg, a w wadach szkieletowych III klasy do-
minuje pionizacja dtugiej osi ktéw statych szczeki.
WhnioskKi. Znajomos$¢ zmian stopnia inklinacji kta statego
szczeki moze by¢ przydatna w diagnostyce ortodontyczne;j
ektopowego wyrzynania sie ktéw statych szczeki, ze szcze-
gb6lnym uwzglednieniem podniebiennego zatrzymania tych
zebow. (Musial M, Musiat S, Musial P. Zmiana nachyle-
nia kléw stalych szczeki w wieku rozwojowym wsrod
pacjentéw poradni ortodontycznej. Forum Ortod 2022;
18 (2): 74-88).
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Stowa kluczowe: wady zgryzu, wyrzynanie sie zebéw, ra-
diografia panoramiczna, kiet

Wstep

Monitorowanie zmian inklinacji ktéw szczeki podczas ich
rozwoju w fazie przederupcyjnej powinno by¢ integralng
czescig pelnej diagnostyki ortodontycznej. Proces wyrzy-
nania zebow, rozumiany jako zmiana zaréwno pozycji, jak
i nachylenia tych zebéw w czasoprzestrzeni, nie zostat jed-
noznacznie i precyzyjnie zdefiniowany.

Wyrzynanie zeba statego jest procesem tréjwymiarowym,

a nie tylko jego przemieszczaniem wzdtuz dtugiej osi. Wy-
rzynanie zebow statych obejmuje:

e  Okres przederupcyjny, ktéry jest zwigzany z rozwo-
jem korony zeba, z jednoczesnym tworzeniem sie
kostnego zebodotu. W tym okresie zawigzek pozostaje
w potozeniu stacjonarnym. Ta faza koniczy sie w mo-
mencie zakonczenia procesu formowania struktur
korony przy dtugosci korzenia wynoszacej okoto 2 mm.

e Okres przedfunkcjonalno-erupcyjny, w trakcie ktérego
dochodzi do przemieszczenia sie zawiazka zeba z po-
tozenia wewnatrzkostnego do pozycji czynno$ciowego
zwarcia. W fazie tej wyrdznia sie dodatkowo:

» etap wewnatrzkostny, w ktérym wydzielnicza
czynno$¢ narzadu szkliwotwoérczego ustaje, i tym
samym konczy sie tworzenie szkliwa. Rozpoczyna
sie formowanie korzenia zeba statego w wyniku
proliferacji nabtonkowej pochewki korzeniowej
Hertwiga i tkanki mezynchymalnej brodawki ze-
bowej i mieszka zebowego;
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of these teeth in each age group. The degree of long axis me-
sialization increases during the eruption of the cuspids before
the age of 9 whereas at that specific age, that axis becomes
vertical. Furthermore, significant differences in the average
values of inclination of cuspid teeth between patients with I,
I and III skeletal classes were observed. In case of skeletal
class Il defects, the degree of mesial inclination of cuspids is
greater than in the case of patients with class I, whereas skel-
etal class Il defects are dominated by verticalization of the
long axis of maxillary cuspids. Conclusions. Knowledge of
changes in the degree of inclination of the permanent maxil-
lary cuspids may be useful in the diagnosis of the ectopic
orthodontic eruption thereof , with particular emphasis on
the palatal stop of these teeth. (Musiat M, Musiat S, Musiat P.
Change in the inclination of the maxillary permanent ca-
nines during developmental age in patients of the orth-
odontic clinic. Orthod Forum 2022; 18 (2): 74-88).

Received: 10.03.2022
Accepted: 22.06.2022
https://doi.org/10.5114/for.2022.118295

Key words: panoramic radiography, malocclusion, cuspid,
tooth eruption

Introduction

Monitoring changes in the inclination of maxillary canines
during their development in the preeruptive phase should
be an integral part of full orthodontic diagnosis. Teeth erup-
tion, understood as a change in both the position and incli-
nation of these teeth in space-time, has not been
unambiguously and precisely defined.

Permanent tooth eruption is a three-dimensional process,
and not just a movement along the long axis. Permanent
tooth eruption includes:

e The preeruptive period, which is associated with
crown formation, with the simultaneous forma-
tion of dental alveoli. During this period, the tooth
bud remains in a stationary position. This phase
is completed when the crown structure formation
process is finished with a root length of approxi-
mately 2 mm.

e The prefunctional eruptive period involves move-
ment of the tooth bud from the intraosseous position
to the functional occlusion position. This phase is ad-
ditionally distinguished by:

» the intraosseous phase, in which the secretory ac-
tivity of the enamel organ ceases, and thus enamel
formation ends. The root of a permanent tooth is
beginning to form as a result of proliferation of
Hertwig’s epithelial root sheath and mesenchymal
tissue of the dental papilla and follicle;
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» etap nadkostny, w ktérym na skutek resorpcji ko-
rzenia zeba mlecznego i otaczajacej go kosci oraz
formowania tkanek korzenia zeba statego docho-
dzi do przemieszczenia sie zeba w kierunku jamy
ustnej.

e Okres poerupcyjny, zwany takze funkcjonalnym, to
okres, w trakcie ktérego zab zajmuje optymalne po-
tozenie zwarciowe (1).

Poczatek mineralizacji statego kta rozpoczyna sie juz
w 3-4 miesigcu zycia, a zakonczenie procesu formowania
tkanek korzenia zeba przypada na 14-15 rok zycia (2). Bro-
adbent w roku 1937 jako pierwszy opisat role statych ktéw
szczeki w przebiegu procesu rozwojowego okluzji. Wedtug
tego autora poczatek kalcyfikacji korony statego kta szczeki
mozna zaobserwowac juz w 4. miesigcu zycia. Okoto pierw-
szego roku zycia rzut pionowy korony zawigzka statego kta
przypada pomiedzy korzenie pierwszego trzonowca mlecz-
nego. Po zakonczeniu formowania korony rozpoczyna sie
formowanie korzenia i wyrzynanie kta. Od tego momentu
nastepuje powolny, ale staty proces wewnatrzkostnego
przemieszczania sie zawigzka statego kta ku przodowi i w
strone policzka. To przemieszczenie jest nierozerwalnie
zwigzane ze wzrostem i rozwojem srodkowej czesci twarzy.
W drugim roku zycia pierwotne potozenie statego kta zaj-
muje zawigzek pierwszego przedtrzonowca (3).

Przeprowadzone dtugofalowe tréjprzestrzenne badania
fizjologicznego toru wyrzynania kla na telerentgenogramach
bocznych gtowy w projekcji bocznej i przednio-tylnej u dzieci
w wieku 5-15 roku zycia wykazaty, ze do pelnego kontaktu
z antagonistami kly przemieszczaja sie w przestrzeni po
torze dtugos$ci 22 mm: 14,48 mm mezjodystalnie, 18,56 mm
pionowo i 2,67 mm podniebiennie-przedsionkowo. Sposrod
wszystkich zebow cztowieka najdtuzsza i najbardziej zréz-
nicowang droge w trakcie wyrzynania pokonuje kiet (4).

Z badan wynika, ze state kty szczeki wyrzynaja sie u dziew-
czat w wieku 10,8 lat (od 7,5 do 15,5 roku zycia), a u chtop-
cow w wieku 11,6 lat (od 9,5 do 15,5 roku zycia) (5).

Kliniczne kryteria oceny pozycji ktéw sa niewystarcza-
jace dla prawidtowej diagnostyki i profilaktyki ortodontycz-
nej. Wczesne rozpoznanie nieprawidtowosci w przebiegu
procesu wyrzynania statych ktéw powinno bazowac na ba-
daniu radiologicznym (6, 7). Podstawowg projekcja w dia-
gnostyce procesu wyrzynania zebow s3 zdjecia
pantomograficzne (8).

W 8. roku zycia dochodzi do migracji zawigzkéw statych
ktow szczeki z potozenia podniebiennego wobec wierzchotka
jednoimiennego zeba mlecznego do pozycji policzkowej. Dla-
tego do radiologicznej kontroli wyrzynania ktéw szczeki naj-
wiasciwszy jest wiek miedzy 8 a 11 rokiem zycia (4, 9).
Analizujac trajektorie drogi wyrzynania kta statego szczeki
stwierdzono, Ze bardzo waznym kryterium oceny tego procesu
jest wiek zebowy pacjenta, a nie wiek metrykalny (10, 11).

W ortodoncji wérdd radiologicznych metod oceny wieku
rozwojowego zebowego powszechnie uzywana jest metoda
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» the paraosseous phase, in which the tooth moves
towards the oral cavity as a result of root resorp-
tion in primary teeth and the surrounding bone
and the formation of root tissues of the permanent
tooth.

e The posteruptive phase, also known as the functional
period, during which the tooth occupies optimal oc-
clusion (1).

Mineralization of the permanent canine begins as early
as 3-4 months of age, and tooth root tissue formation is com-
pleted at 14-15 years of age (2). In 1937, Broadbent was the
first to describe the role of the permanent canines in the
maxilla in the development of occlusion. According to this
author, the beginning of calcification of the crown of the
permanent mandibular canine can be observed as early as
4 months of age. Around the age of one year, the vertical
projection of the crown of the canine tooth bud falls between
the roots of the first primary molar. Following the crown
formation, root formation and eruption of the canine begin.
As of this moment, there is a slow but steady process of in-
traosseous movement of the permanent canine tooth bud
forward and towards the cheek. This displacement is inex-
tricably linked with the growth and development of the
middle part of the face. In the second year of life, the pri-
mary position of the permanent canine is occupied by the
first premolar germ (3).

Long-term three-dimensional studies of the physiologi-
cal path of canine eruption on lateral and antero-posterior
telerentgenograms of the head in children aged 5-15 have
shown that until full contact with antagonists, the canines
travel 22 mm in space: 14.48 mm mesiodistally, 18.56 mm
vertically, and 2.67 mm palatovestibularly. Of all human
teeth, the canine travels the longest and most diverse path
during the eruption (4).

Research shows that permanent mandibular canines erupt
in girls at 10.8 years (7.5 to 15.5 years), and in boys at 11.6
years (9.5 to 15.5 years) (5).

The clinical criteria for the assessment of canine position
are insufficient for proper diagnosis and orthodontic pro-
phylaxis. Early diagnosis of abnormalities in the eruption
of permanent canines should be based on a radiological ex-
amination (6, 7). Panoramic images are the basic projection
in the diagnosis of tooth eruption (8).

In the 8th year of life, the maxillary permanent canines
migrate from the palatal position towards the apex of the
identical deciduous tooth to the buccal position. Therefore,
an age between 8 and 11 is the most appropriate for radio-
logical control of maxillary canine eruption (4, 9). Analysis
of the trajectories of the eruption pattern of the maxillary
canines revealed that a critical evaluation criterion for this
process is the patient’s dental age, rather than their metri-
cal age (10, 11).

The Demirjian method is most often used among the ra-
diological methods in orthodontics for assessing dental
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Demirjiana (12, 13). W tej metodzie kryterium oceny sta-
dium rozwojowego zeba bazuje na ocenie ksztattu i propor-
cji korzenia w stosunku do korony zeba, co upraszcza
obliczenia i minimalizuje wptyw projekcji na rezultat wy-
znaczanego wieku zebowego pacjenta (14).

Wsréd pacjentéw leczonych z powodu réznych wad zgryzu
obserwuje sie wzmozony naptyw pacjentéw z zaburzeniami
wyrzynania ktéw statych szczeki. Wczesne ustalenie ryzyka
ektopowego wyrzynania ktéw, a szczegdlnie ich zatrzyma-
nia, wymaga przede wszystkim znajomosci fizjologicznego
wzorca wyrzynania ktow i wprowadzenia standaryzacji
metod rozpoznawania zaburzen tego procesu w gabinetach
stomatologicznych.

Cel

Celem pracy byto:

1. Poznanie zmian nachylenia osi dtugiej statych ktéw
szczeki wobec ptaszczyzny poziomej podoczodotowej,
w zaleznosci od ptci i wieku zebowego niezaleznie od
stanu zgryzu.

2. Ustalenie zalezno$ci pomiedzy wadami zebowo-wy-
rostkowymi i szkieletowymi a nachyleniem osi dtugiej
ktow szczeki.

3. Ustalenie, czy zmiany nachylenia osi dtugiej ktéw sta-
tych szczeki moga by¢ przydatne do wczesnej diagno-
styki ektopowej drogi wyrzynania tych zebow.

Material i metody
Materiat badawczy stanowity ortopantomogramy i tele-
rentgenogramy gtowy w projekcji bocznej pacjentéw, ktérzy
zgtosili sie do poradni ortodontycznej na konsultacje or-
todontyczne w latach 2007-2013, u ktérych przeprowa-
dzono diagnostyczne badanie radiologiczne. Na wykonanie
badan retrospektywnych na podstawie zabranej dokumen-
tacji radiologicznej pacjentéw uzyskano akceptacje Komi-
sji Bioetycznej Slaskiego Uniwersytetu Medycznego
w Katowicach.
Po wstepnej analizie do badan zakwalifikowano radio-
gramy os6b:
e w wieku metrykalnym od 5 do 16 lat,
e niezaleznie od posiadanych wad zebowo-wyrostko-
wych i szkieletowych,
e u ktérych nie stwierdzono przedwczesnej utraty
zebéw mlecznych lub statych,
e nieleczonych wcze$niej ortodontycznie.
Z badan wytaczono pacjentow:
e zzatrzymanymi ktami,
e hipodoncja siekaczy bocznych szczeki,
e zaburzong morfologig koron siekaczy bocznych,
e oligodoncja i obecnoscig zebéw nadliczbowych,
e uktdrych jakos¢ obrazu rentgenowskiego utrudniata
ocene badanych struktur.
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developmental age (12, 13). Init, the criterion for assessing
the developmental stage of the tooth is based on the assess-
ment of the shape and proportion of the root in relation to
the tooth crown, which simplifies the calculations and min-
imizes the impact of the projection on the result of the pa-
tient’s designated dental age (14).

Among patients treated for various malocclusions, there
is an increased inflow of people with abnormalities in the
eruption of the permanent mandibular canines. Early de-
termination of the risk of ectopic canine eruption, and es-
pecially of their retention, requires, above all, knowledge of
the physiological pattern of canine eruption and the intro-
duction of standardization of methods for diagnosing such
disorders in dental offices.

Aim

The aim of this study was to:

1. Understand the changes in the inclination of the long
axis of the permanent mandibular canines in relation
to the suborbital horizontal plane, depending on sex
and dental age, regardless of the occlusal condition.

2. Determine the relationship between dentoalveolar and
skeletal defects and the inclination of the long axis of
the maxillary canines.

3. Determine whether changes in the inclination of the
long axis of permanent maxillary canines could be useful
in the early ectopic diagnosis of the eruption pathway
of these teeth.

Material and methods
The research material consisted of orthopantomograms and
telerentgenograms of the head in lateral projection of pa-
tients who reported to the orthodontic clinic for orthodon-
tic consultations in 2007-2013, and underwent a diagnostic
radiological examination. We obtained the approval of the
Bioethics Committee of the Medical University of Silesia in
Katowice to perform retrospective examinations on the
basis of the collected radiological documentation of patients.

On preliminary examination, we accepted the radiographs
of patients:

e atametrical age from 5 to 16,

e regardless of dentoalveolar and skeletal defects,

¢ with no premature loss of deciduous or perma-

nent teeth,

e previously untreated orthodontically.

The study excluded patients:

e with retained canines,

e  with hypodontia of maxillary lateral incisors,

¢  with disturbed morphology of lateral incisor crowns,

e with oligodontia and supernumerary teeth,

e in whom the quality of the X-ray image hindered the

assessment of the examined structures.
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Ogodtem do badania zakwalifikowano komplety 360 tele-
rentgenogramow bocznych gtowy i 360 ortopantomogra-
mow, w tym 189 dziewczat i 171 chtopcéw. Radiogramy
wykonano aparatem Orthophos XG 5 z przystawka cefalo-
metryczng (Sirona Dental Systems, Bernsheim, Germany).
U wszystkich pacjentéw ustalono wiek zebowy. Do oceny
wieku zebowego zastosowano metode Demirjiana.

Wszystkie radiogramy (telerentgenogramy boczne gtowy
i ortopantomogramy) podzielono na dwie grupy - zgodnie
Z picig, i na podgrupy - zgodnie z wiekiem zebowym obli-
czonym wg Demirijana.

Utworzono cztery podgrupy wiekowe dla dziewczat
i chtopcéw:

e podgrupe 1. do 7,9 lat byto tgcznie 54 badanych,

w tym 34 dziewczynki i 20 chtopcow;

e podgrupe 2. od 8,0 do 8,9 lat byto tacznie 83 bada-
nych, w tym 37 dziewczynek i 46 chtopcéw;

e podgrupe 3. od 9,0 do 9,9 lat byto tacznie 91 bada-
nych, w tym 42 dziewczynki i 49 chtopcéw;

e podgrupe 4. powyzej 10 lat byto tacznie 132 bada-
nych, w tym 76 dziewczynek i 56 chtopcéw.

Pomiary katowe na ortopantomograch wykonywano przy
uzyciu programu Kefalo 4.07 firmy BB Servis. Na ortopan-
tomogramach wykreslano:

1. ptaszczyzne podoczodotows, ktoéra wyznaczono przez
potaczenie punktéw potozonych najnizej na dolnym
brzegu prawego i lewego oczodotu;

2. osie dtugie ktow statych szczeki;

3. mierzono zewnetrzne katy nachylenia osi dtugiej
ktow statych szczeki:

e gbérny lewy (UL) - utworzony przez przeciecie osi
kta lewego goérnego z ptaszczyzng podoczodotows,

e gérny prawy (UR) - utworzony przez przeciecie
osi kta prawego gornego z ptaszczyzna podoczo-
dotowa.

Pomiar warto$ci katéw inklinacji kta statego szczeki wy-
konano dwukrotnie w odstepie dwoch tygodni i odnotowano
warto$¢ $rednig z dwoch pomiaréw. Ogétem obliczono war-
tosci kata inklinacji dtugiej osi kta dla 720 zebéw (Ryc. 1).

Ocena wad zgryzu

Ocene morfologii wad zgryzu dokonano u wszystkich 360
pacjentow na podstawie zdje¢ cefalometrycznych w pro-
gramie Nemoceph v.20 (Nemotec, Spain).

Do oceny wad zgryzu wykorzystano wybrane pomiary
zmiennych katowych z analizy cefalometrycznej Bjorka
w modyfikacji Williamsa (15).

Wady zgryzu oceniono na podstawie pomiaréw nastepu-
jacych zmiennych:

e W plaszczyZnie strzatkowej warto$ci zmiennej kato-
wej wzajemnej relacji zuchwy do szczeki SS-N-SM:
analizujac wartosci kata SS-N-SM, czyli wzajemna
relacje bazy apikalnej szczeki i Zzuchwy facznie u chtop-
cow i dziewczat, stwierdzono:
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In total, sets of 360 telerentgenograms of the lateral head
and 360 orthopantomograms were qualified for the study,
including those of 189 girls and 171 boys. The radiographs
were taken with the Orthophos XG 5 apparatus with a ceph-
alometric attachment (Sirona Dental Systems, Bensheim,
Germany). Dental age was determined in all patients, and
was assessed by means of the Demirjian approach.
All radiographs (lateral telerentgenograms of the head
and orthopantomograms) were divided into two groups -
according to gender, and into subgroups - by dental age cal-
culated according to Demirijan.
Four age subgroups for girls and boys were created:
e subgroup 1. there were a total of 54 patients up to
7.9 years of age, including 34 girls and 20 boys;

e subgroup 2. there were a total of 83 patients from
8.0 to 8.9 years, including 37 girls and 46 boys;

e subgroup 3. there were a total of 91 patients from
9.0 to 9.9 years, including 42 girls and 49 boys;

e subgroup 4. there were a total of 132 patients over
10 years of age, including 76 girls and 56 boys.

Angular measurements on orthopantomograms were
performed with the Kefalo 4.07 software by BB Servis. The
orthopantomograms were used to delineate:

1. the infraorbital plane defined by joining the lowest

points on the lower edge of the right and left orbit;

2. long axes of the permanent mandibular canines;

3. The external angles of inclination of the long axis of

the permanent mandibular canines were measured:

e upper left (UL) - formed by the intersection of the
axis of the upper left canine with the infraorbital plane,

e upper right (UR) - formed by the intersection of
the axis of the upper right canine with the infraor-
bital plane.

The values of inclination angles of the permanent man-
dibular canine were taken twice, with an interval of two
weeks, and the mean value of the two measurements was
recorded. Overall, the inclination angles of the long axis
of the canine were calculated for 720 teeth (Fig. 1).

Assessment of malocclusion

Occlusal morphology was assessed in all 360 patients on
the basis of cephalometric images in the NemoCeph v.20
software (Nemotec, Spain).

To assess malocclusion, selected measurements of angu-
lar variables from Bjork’s cephalometric analysis as modi-
fied by Williams were used (15).

Occlusal abnormalities were assessed on the basis of mea-
surements of the following variables:

e In the sagittal plane, the values of the angular vari-
able of the mutual relation between the mandible
and the maxilla SS-N-SM: by analyzing the values of
the angle SS-N-SM, i.e., the mutual relation between
the apical base of the maxilla and the mandible in
boys and girls jointly, we found:
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Rycina 1. Katy inklinacji klow wobec ptaszczyzny po-
doczodotowej (UR - gérny prawy i UL - gérny lewy).
Figure 1. Angles of canine inclination to the infraorbi-
tal plane (UR - upper right and UL - upper left).

Rycina 2.1 - SS-N-SM 2 - OLS/ NL 3 - ILS/NL.
Figure 2.1 - SS-N-SM 2 - OLS/ NL 3 - ILS/NL.

o I Kklase szkieletowa (wartosci wzorcowa kata 3 + 2°)
« Il klase szkieletowa (wartos¢ kata > 5°)
o [II klase szkieletowa badanych (warto$¢ kata < 1°).
e Inklinacji strefy szczeki OLS/ NL.
e Katainklinacji siekaczy statych gérnych do podstaw
szczeki ILS/NL (Ryc. 2).

Opis analizy statystycznej
Analize statystyczng wykonano z uzyciem programu Stasi-
stica 7.1 (Tibco Inc, Palo Aalto, California, USA) oraz pro-
gramu Medcalc v.9.5.2.0 (MedCalc Software, Mariakerke,
Belgium).

Wyznaczono podstawowe charakterystyki statystyki opi-
sowej badanych parametréw, w tym miedzy innymi: Srednig
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Rycina 3. Zmiana kata nachylenia zawigzka kla stalego
lewego szczeki w stosunku do plaszczyzny podoczodo-
lowej u dziewczat w zaleznosci od wieku zebowego.

Figure 3. Change in the inclination angle of the left ma-
xillary permanent canine germ in relation to the infra-
orbital plane in girls depending on dental age.
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Rycina 4. Zmiana kata nachylenia zawiazka kla stalego
gornego lewego w stosunku do ptaszczyzny podoczo-
dotowej u chtopcéw w zaleznosci od wieku zebowego.

Figure 4. Change in the inclination angle of the left ma-
xillary permanent canine germ in relation to the infra-
orbital plane in boys depending on dental age.

e class I skeletal pattern (reference angle value 3 * 2°)
e class Il skeletal pattern (angle value> 5°)
e class III skeletal pattern (angle value <1°).

e inclination of mandibular plane OLS/NL.

e inclination angle of the upper permanent incisors to
the base of the maxilla ILS/NL (Fig. 2).

Statistical analysis

Statistical analysis was performed by means of Stasistica
7.1 (Tibco Inc, Palo Aalto, California, USA) and Medcalc
v.9.5.2.0 (MedCalc Software, Mariakerke, Belgium).

The basic descriptive statistics of the examined param-
eters were determined, including: the mean of the standard
deviation, the standard error of the mean (SEM), the lower
quartile (25%), the median and the upper quartile (75%).
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odchylenia standardowego, btad standardowy sredniej (SEM),
kwartyl dolny (25%), mediane oraz kwartyl gérny (75%).

Dla kazdego parametru za pomoca testu Shapiro-Wilka
dokonano weryfikacji hipotezy o rozktadzie zgodnym z roz-
ktadem normalnym.

W ocenie statystycznej przyjeto standardowy w badaniach
medycznych poziom istotnosci statystycznej p (o) < 0,05.

Do poréwnania wielu réznych grup (powyzej dwdéch) pod
wzgledem poziomu danego parametru wykorzystano test
jednoczynnikowy ANOVA lub test ANOVA Kruskala-Wallisa,
a nastepnie do poréwnan wewnatrz grupowych stosowano:
testy post-hoc NIR (najmniejszej istotnej réznicy) lub test
post-hoc oparte na $rednich rangach.

Do poréwnan miedzy dwiema réznymi grupami wyko-
rzystano parametryczny test T Studenta lub nieparame-
tryczny test U Manna-Whitneya.

Do oceny zalezno$ci pomiedzy dwiema cechami jakoscio-
wymi wykorzystano test niezaleznoéci chi-kwadrat (x?),
uzupeiniony w razie potrzeby o poprawke Yatesa. Do ana-
lizy wzajemnych korelacji wykorzystano test korelacji
rang Spearmana.

Wyniki

Na podstawie testu Anova stwierdzono, ze w grupie dziew-
czat i chtopcoéw dochodzi do istotnych statycznie zmian na-
chylenia osi dtugiej kta statego lewego szczeki UL i UR
w stosunku do ptaszczyzny podoczodotowej (p = 0,01).

U dziewczat najwiekszg Srednig wartos¢ kata UL 100,22°
(mezjoinklinacja) odnotowano w podgrupie wiekowej
8,0-8,9, a najmniejsza wartos¢ tego kata 92,6° (pioniza-
cje kta) w podgrupie wiekowej = 10,0 lat. Poczatek pio-
nizacji dtugiej osi kta lewego szczeki stwierdzono
w okresie 9,0-9,9 lat (Ryc. 3).

U chtopcéw najwieksza $rednig warto$¢ mezjoinklinacji
dla kata UL (98,71°) odnotowano w podgrupie chtopcéw
w wieku 8,0-8,9 lat, a najmniejszg UL (94,49°) w podgrupie
> 10,0 lat (Ryc. 4).

Do zwiekszenia kata UL u dziewczat (mezjoinklinacji)
dochodzi w fazie przederupcyjnej w wieku od 7,9 do 8,9 lat,
natomiast u chtopcow w wieku od 8,0 do 8,9 lat. W nastep-
nych podgrupach wiekowych nastepuje stopniowa pioni-
zacja osi dtugiej kta. Przetom pionizacji kta ujawnit sie
w okresie miedzy wiekiem 9,0-9,9 i 210 lat. Potwierdza to
test post-hoc, ktéry wykazat istotne statystycznie zmiany
warto$ci $redniej kata UL pomiedzy podgrupami w wieku
9,0-9,9 lati =10 lat (p = 0,0001).

Poréwnanie podgrup wiekowych przy uzyciu testu post-
-hoc wykazato, ze istotna zmiana kata UL w tej grupie na-
stepuje miedzy 9,0-9,9 a 210 rokiem Zycia. Zmiana $redniej
wartosci kata przebiegata w podobny sposéb w grupie
dziewczat i chtopcéw.

Najwiekszg mezjoinklinacje UR (101°) odnotowano
w grupie dziewczat w podgrupie wiekowej 8,0-8,9 lat, a
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The hypothesis was verified by means of the Shapiro-
Wilk test with a distribution consistent with the normal dis-
tribution.

Statistical evaluation adopted the level of statistical sig-
nificance p () <0.05, typical in medical research.

Many different groups (more than two) were compared in
terms of the level of a given parameter by means of the one-
way ANOVA test or the Kruskal-Wallis ANOVA test, and for
intra-group comparisons we used post-hoc NIR (least signif-
icant difference) tests or post-hoc test based on mean ranks.

Comparisons between two different groups were made
using the parametric Student’s T-test or the non-parametric
Mann-Whitney U test.

The relationship between the two qualitative features
was assessed by the chi-square (x?) test of independence,
which was supplemented, if necessary, by the Yates correc-
tion. Cross-correlations were analyzed by means of Spear-
man’s rank correlation test.

Results

The Anova test revealed that the group of girls and boys ex-
hibited statistically significant changes in the inclination of
the long axis of the left permanent mandibular canine UL
and UR in relation to the infraorbital plane (p = 0.01).

The highest mean UL value of 100.22° (mesialization)
was recorded in girls in the 8.0-8.9 age subgroup, and the
lowest value of this angle was 92.6° (canine uprighting) in
the age subgroup = 10.0 years. The beginning of uprighting
in the long axis of the left canine was found in the period of
9.0-9.9 years (Fig. 3).

In boys, the highest mean value of mesialization for the
UL angle (98.71°) was recorded in the subgroup of 8.0-8.9
years, and the lowest UL (94.49°) in the subgroup = 10.0
years (Fig. 4).

The increase in the UL angle in girls (mesialization) occurs
in the preeruptive phase at the age of 7.9 to 8.9, while in
boys at the age of 8.0 to 8.9. In the following age groups,
there is a gradual uprighting of the long axis of canine. The
breakthrough in canine uprighting was revealed between
the ages of 9.0-9.9 and 210. This is confirmed by the post-
hoc test, which revealed statistically significant changes in
the mean UL angle between the subgroups at 9.0-9.9 years
and 210 years (p = 0.0001).

Comparison of the age subgroups using the post-hoc test
showed a significant change in the UL angle in this group be-
tween 9.0-9.9 and 210 years of age. The change in the mean
value of the angle was similar in the group of girls and boys.

The highest UR mesialization (101°) was recorded in the
8.0-8.9 years age subgroup of girls, and the lowest UR value
(92.20°), .i.e., uprighting, in the 210.0 years subgroup.

Changes in the mean values of the UR inclination angle in
the group of girls were similar to those in the left canine in-
clination angle UL (Fig. 5).
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Rycina 5. Zmiana kata nachylenia zawigzka kla sta-
lego gornego prawego w stosunku do plaszczyzny
podoczodotowej u dziewczat w zaleznosci od wieku
zebowego.

Figure 5. Change in the inclination angle of the right
maxillary permanent canine germ in relation to the
infraorbital plane in girls depending on dental age.

UR

$5-N-SM

Rycina 7. Korelacja zmiennej SS-N-SM i kata inklina-
cji kla stalego prawego szczeki w stosunku do ptasz-
czyzny podoczodotowej (kat UR) w grupach chtop-
cow i dziewczat.

Figure 7. Correlation of the SS-N-SM variable and the
inclination angle of the right maxillary permanent
canine in relation to the infraorbital plane (UR angle)
in the boys and girls groups.

najmniejszg warto$¢ UR (92,20°), czyli pionizacje, w pod-
grupie wiekowej 210,0 lat.

Zmiany $rednich wartosci kata nachylenia UR w grupie
dziewczat przebiegaty podobnie jak w przypadku kata na-
chylenia kta lewego szczeki UL (Ryc. 5).

Poréwnanie $rednich warto$ci kata nachylenia UR w grupie
dziewczat miedzy podgrupami wiekowymi przy uzyciu testu
post-hoc wykazato, Ze istotna statystycznie zmiana nachy-
lenia osi dtugiej kta statego prawego nastepuje w wieku
9-10 lat (p = 0,001).
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Rycina 6. Zmiana nachylenia zawigzka kta statego gor-
nego prawego w stosunku do plaszczyzny podoczodo-
towej u chlopcéw w zalezno$ci od wieku zebowego.

Figure 6. Change in the inclination angle of the right ma-
xillary permanent canine germ in relation to the infra-
orbital plane in boys depending on dental age.

Rycina 8. Korelacja zmiennej SS-N-SM i kata inklina-
cji kla stalego lewego szczeki w stosunku do ptasz-
czyzny podoczodotowej (kat UL) w grupach chtop-
cow i dziewczat.

Figure 8. Correlation of the SS-N-SM variable and the
inclination angle of the left maxillary permanent ca-
nine in relation to the infraorbital plane (UR angle) in
the boys and girls groups.

Comparison of the mean values of the UR inclination angle
in the group of girls between the age subgroups using the
post-hoc test showed a statistically significant change in the
inclination of the long axis of the right permanent canine at
the age 0of 9-10 (p = 0.001).

In boys, the highest mesialization of UR (98.89°) was re-
corded in the 9.0-9.9 years age subgroup, and the lowest
UR (94.36°) in the age subgroup = 10.0 years (p = 0.011)

(Fig. 6).
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U chtopcéw najwiekszg mezjoinklinacje UR (98,89°) odno-
towano w podgrupie wiekowej 9,0-9,9 lat, a najnizsza UR
(94,36°) w podgrupie wiekowej = 10,0 lat (p = 0,011) (Ryc. 6).

Test post-hoc potwierdzil, Zze do istotnej statystycznie
zmiany $rednich warto$ci kata UR dochodzi w wieku 9-10,0
lat (p = 0,0028).

Poréwnanie $rednich wartosci nachylenia kata UR uzy-
skanych w podgrupach wiekowych chtopcéw i dziewczat
nie wykazato istotnych statystycznie réznic. Jedynie w pod-
grupie wiekowej 8,0-8,9 lat stwierdzono istotny statystycz-
nie mniejszy stopien mezjoinklinacji ktéw u chtopcéw niz
u dziewczat (p = 0,0424).

Ocena korelacji miedzy nachyleniem dlugiej osi klow
stalych szczeki a klasa szkieletowa, strefa szczeki, na-
chyleniem siekaczy stalych szczeki tacznie, w grupie
chlopcéw i dziewczat

Zwiekszenie $redniej warto$ci kata SS-N-SM koreluje do-
datnio ze zwiekszeniem warto$ci kata nachylenia gérnych
ktéw. W grupie badanych, u ktérych stwierdzono II klase
szkieletowg (wartos$¢ kata SS-N-SM > 5°), odnotowano wiek-
szy stopien mezjoinklinacji kta statego szczeki po stronach
prawej i lewej w stosunku do ptaszczyzny podoczodotowe;j,
w poréwnaniu do pacjentéw z I klasg szkieletowg (wartos¢
kata SS-N-SM od = 1°do < 5°).

Natomiast u pacjentow z III klasg szkieletowa (wartos$¢
kata SS-N-SM < 1°) stwierdzono pionizacje ktéw statych
szczeki po stronach prawej i lewej, w poréwnaniu z pacjen-
tami z I klasg szkieletowg (warto$¢ kata SS-N-SM od = 1°do
< 5°). Warto$¢ korelacji R Spearmana dla kata UR i
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Rycina 9. Korelacja strefy szczeki i kata inklinacji ktow

prawych szczeki w stosunku do plaszczyzny podoczo-

dotowej(kat UR) w grupach chlopcéw i dziewczat.

Figure 9. Correlation of the maxillary zone and the in-
clination angle of the right maxillary canines in rela-
tion to the infraorbital plane (UR angle) in groups of
boys and girls.
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The post-hoc test confirmed a statistically significant
change in the mean UR angle values at the age of 9-10.0 (p
=0.0028).

Comparison of the mean UR slope values obtained in the
age subgroups of boys and girls showed no statistically sig-
nificant differences. Only the 8.0-8.9-year-old subgroup
showed a statistically significantly lower degree of mesial-
ization of canines in boys than in girls (p = 0.0424).

Assessment of correlation between the inclination of
the long axis of the permanent mandibular canines and
the skeletal class, the mandibular zone, and the inclina-
tion of the permanent mandibular incisors together, in
the boys and girls group

Increasing the mean SS-N-SM angle positively correlates
with an increase in the inclination angle of the upper ca-
nines. In the group of patients with skeletal class II (SS-N-
SM angle> 5°), there was a higher degree of mesialization
of the permanent canine of the right and left maxilla on the
right and left sides in relation to the suborbital plane, com-
pared to patients with skeletal class I (value of the angle SS-
N-SM from = 1° to < 5°).

On the other hand, in patients with skeletal class III (SS-
N-SM angle <1°), the vertical mandibular canines on the
right and left sides were upright, compared to patients with
skeletal class I (SS-N-SM angle value from = 1°). up to < 5°).
The value of Spearman’s R correlation for the UR angle and
the SS-N-SM variable in the studied sex groups was +0.132
atp =0.017, and for the UL angle and the SS-N-SM variable
+0.104 at p = 0.047 (Figs. 7, 8).
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Rycina 10. Korelacja strefy szczeki i kata inklinacji
kiéw lewych szczeki w stosunku do plaszczyzny podo-
czodotowej (kat UL) w grupach chtopcéw i dziewczat.

Figure 10. Correlation of the maxillary zone and inc-
lination angle of the left maxillary canines in relation
to the infraorbital plane (UL angle) in groups of boys
and girls.
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Rycina 11. Korelacja pozycji siekaczy szczeki i kata

inklinacji kléw prawych szczeki w stosunku do

plaszczyzny podoczodotowej (kat UR) w grupach
chlopcéw i dziewczat.

Figure 11. Correlation of the position of the maxillary
incisors and the inclination angle of the maxillary right
canine in relation to the infraorbital plane (UR angle) in
the boys and girls groups.

zmiennej SS-N-SM w przebadanych grupach ptci wyniosta
+0,132 przy p = 0,017, a dla kata UL i zmiennej SS-N-SM
+0,104 przy p = 0,047 (Ryc. 7, 8).

Pordwnanie zmian $rednich warto$ci kata inklinacji UR
i UL w trzech przedziatach warto$ci zmiennej SS-N-SM (klasa
I, 11, Il szkieletowa), przeprowadzone przy uzyciu jedno-
czynnikowego testu ANOVA, wykazato, ze istnieje istotna
statystycznie réznica miedzy srednimi wartosci kata UL
(p = 0,047) i nieistotna statystycznie w UR.

Tor wyrzynania ktéw statych szczeki u pacjentéw z 11
klasg szkieletowa wskazywat na mezjoinklinacje osi ktéw
statych szczeki w poréwnaniu do pacjentéw z I klasg szkie-
letowa. Natomiast u pacjentéw z III klasg szkieletowg od-
notowano mniejsze $rednie warto$ci kata nachylenia osi
dtugiej statych ktéw szczeki, w poréwnaniu do badanych z I
klasa szkieletowa. Tor wyrzynania k6w w tej grupie byt
bardziej spionizowany.

Niezaleznie od ptci wraz ze zwiekszeniem sie wysokosci
strefy szczeki o$ nachylenia kta statego szczeki ulega me-
zjoinklinacji.

Zwiekszenie wartosci kata nachylenia kta statego szczeki
w odniesieniu do ptaszczyzny podoczodotowej wskazuje
w badanej grupie na mezjoinklinacje tych zebéw, wraz ze
zwiekszeniem wysoko$ci cze$ci zebowo-wyrostkowej szczeki.

Dla kata UR i zmiennej OLS/NL wspotczynnik korelacji R
Spearmana wynidést +0,158 przy p = 0,002. Dla kata UL
i zmiennej OLS/NL wspdtczynnik korelacji R Spearmana
wynidst +0,141 przy p = 0,007 (Ryc. 9, 10).
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Rycina 12. Korelacja pozycji siekaczy szczeki i kata

inklinacji kléw lewych szczeki w stosunku do ptasz-

czyzny podoczodotowej (kat UL) w grupach chlop-
cow i dziewczat.

Figure 12. Correlation of the position of the maxillary
incisors and the inclination angle of the maxillary left
canine in relation to the infraorbital plane (UL angle) in
the boys and girls groups.

Comparison of changes in mean values of the inclination
angle UR and UL in three ranges of the value of the SS-N-SM
variable (skeletal class I, II, III), conducted by means of the
one-way ANOVA test, showed a statistically significant dif-
ference between the mean values of the UL angle (p = 0.047)
and statistically insignificant in UR.

The eruption path of permanent mandibular canines
in patients with skeletal class Il indicated mesialization
of the axes of the permanent mandibular canines com-
pared to patients with skeletal class I. On the other hand,
patients with skeletal class III had lower mean values of
the inclination angle of the long axis of the permanent
mandibular canines compared to the patients with skel-
etal class I. The canine eruption path in this group was
more vertical.

Regardless of gender, as the height of the maxillary zone
increases, the axis of inclination of the maxillary canine un-
dergoes mesialization.

Increasing the inclination angle of the maxillary canine
relative to the infraorbital plane in the study group indicates
the mesialization of these teeth along with an increase in
the height of the maxillary dentoalveolar part.

Spearman’s R correlation coefficient for the UR angle and
the OLS/NL variable was +0.158 at p = 0.002. Spearman’s
R correlation coefficient for the UL angle and the OLS/NL
variable was +0.141 at p = 0.007 (Fig. 9, 10).

The result of the one-way ANOVA test shows that maxil-
lary permanent canines adopt a variable slope in relation

ORTHODONTIC

ORTODONTYCZNE {3

FORUM



Badania kliniczne / Clinical research

Wynik jednoczynnikowego testu ANOVA wskazuje, ze kty
state szczeki przyjmuja zmienne nachylenie w stosunku do
ptaszczyzny podoczodotowej w zaleznosci od wysokosci
strefy szczeki: dla UR p = 0,048, dla UL p = 0,028.

Dokonujac analizy zaleznosci nachylenia siekaczy statych
goérnych wzgledem podstawy szczeki i katow inklinacji ktow
statych w grupach badanych, nie stwierdzono istotnej ko-
relacji pomiedzy nimi. Dla zmiennej ILS/NL i kata UR wspot-
czynnik korelacji R Spearmana wyniést R = -0,0713 przy
p = 0,17, a dla kata UL R = 0,005 przy p = 0,9. Uzyskane
wyniki wskazuja, ze pozycja siekaczy statych szczeki nie
wptywa na zmiane nachylenia ktéw szczeki w trakcie ich
wewnatrzkostnego etapu wyrzynania (Ryc. 11, 12).

DysKkusja
Leczenie stomatologiczne dzieci w okresie uzebienia mie-
szanego umozliwia wykrywanie ryzyka zatrzymania ktéw
lub ich ustawienia poza tukiem. Wymaga to jednak znajo-
mosci fizjologicznego toru wyrzynania tych zebéw w po-
szczegolnych fazach ich rozwoju. PiSmiennictwo zwigzane
z diagnostyka, metodami obrazowania radiologicznego oraz
oceng pozycji ktéw zatrzymanych jest bogate (16-22). W pu-
blikacjach zwraca sie uwage na konieczno$¢ wczesnego roz-
poznania zaburzenia wyrzynania wewnatrzkostnego
i lokalizacji zatrzymanych ktéw ze wzgledu na mozliwos¢
takich powiktan, jak resorpcja korzeni zebdw sasiadujacych,
ankyloza ktéw lub tworzenie torbieli. Ocene zaburzenia wy-
rzynania kléw przeprowadza sie najczesSciej na ortopantomo-
gramach (23-28), rzadziej na telerentgenogramach (4, 29-31).
Dla pelnej kontroli wyrzynania statych ktéw szczeki wielu
autordw zaleca wczesng ocene przy uzyciu badan radiolo-
gicznych w okresie uzebienia mieszanego (9, 25, 32-34).
Zdaniem Ericsona i Kurola kontrole radiologiczng toru wy-
rzynania nalezy przeprowadzi¢ u dzieci w wieku 10-11 lat (7).
Williams podkresla znaczenie rozpoczecia obserwacji fazy
$rodkostnego toru wyrzynania gérnych statych ktéw u dzieci
8-letnich (9). Z kolei Sajnani i King, badajac zmiany odlegto-
$ci korony kta od ptlaszczyzny zgryzowej u pacjentow z za-
trzymanymi ktami, uwazali, Ze utrata pionowego potencjatu
wzrostowego moze nastgpic¢ juz w 5. roku zycia. Zdaniem
badaczy brak zmiany pionowej pozycji kta w tym wieku moze
sugerowac mozliwos$¢ zatrzymania statych ktow szczeki (25).
Ericson i Kurol polecaja palpacyjne badanie obecnosci uwy-
puklenia btony $luzowej przedsionka miedzy siekaczem bocz-
nym i pierwszym przedtrzonowcem (6). W przypadku
ujemnego wyniku takiego badania Power i Short proponuja
okreslenie na ortopantomogramie mezjo-dystalnej pozycji
wyrzynajacego sie kta w stosunku do ptaszczyzny posrodko-
wej (35). Warford i wsp. oraz Lindauer i wsp. uwazaja za za-
sadne okreslenie pozycji kta przy uzyciu sektoréow
wyznaczanych na zebach sasiadujacych z ktem (36, 37).
Ocene ktow statych szczeki przeprowadzano na ortopan-
tomogramach, wykonujgc pomiary pozycji oraz inklinacji
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to the infraorbital plane depending on the height of the max-
illary zone: for UR p = 0.048, for UL p = 0.028.

Analysis of the relationship between the inclination of
the upper permanent incisors in relation to the mandibular
base and the inclination angles of the permanent canines in
the study groups revealed no significant correlation. Spear-
man'’s R correlation coefficient for the ILS/NL variable and
the UR angle was R =-0.0713 at p = 0.17, and for the UL
angle, R = 0.005 at p = 0.9. Findings from this study indicate
that the position of the permanent mandibular incisors does
not change the inclination of the maxillary canines during
their intraosseous eruption stage (Figs. 11, 12).

Discussion

Dental treatment of children with mixed dentition enables
the detection of the risk of canine retention or positioning
outside the arch. However, this requires knowledge of the
physiological path of these teeth eruption at individual stages
of their development. The literature related to diagnostics,
radiological imaging methods, and assessment of the posi-
tion of impacted canines is extensive (16-22). Publications
emphasize the need for early diagnosis of intraosseous erup-
tion and localization of retained canines due to the possible
complications such as root resorption of adjacent teeth,
canine ankylosis or dental cyst formation. Canine eruption
disorder is most often assessed by means of orthopantomo-
grams (23-28), less often on telerentgenograms (4, 29-31).

In order to fully control the eruption of the permanent
mandibular canines, many authors recommend an early
evaluation by means of radiological examinations in the
mixed dentition period (9, 25, 32-34).

According to Ericson and Kurol, radiological control of the
eruption path should be performed in children aged 10-11
(7). Williams stresses the importance of starting the obser-
vation of the intraosseous pathway of eruption of the upper
permanent canines in 8-year-old children (9). In turn, Sajnani
and King, who studied the changes in the distance of the canine
crown from the occlusal plane in patients with retained ca-
nines, believe that the loss of vertical growth potential may
occur as early as 5 years of age. According to the researchers,
the lack of change in the vertical position of the canine at this
age may suggest the possibility of retaining the permanent
canines in the maxilla (25). Ericson and Kurol recommend
palpation for protrusion of the atrial mucosa between the
lateral incisor and the first premolar (6). In the case of a neg-
ative result of such examination, Power and Short propose
to determine the mesiodistal position of the erupting canine
in relation to the median plane on the orthopantomogram
(35). Warford et al. and Lindauer et al. consider it justified to
determine the position of the canine with the use of sectors
determined on the teeth adjacent to the canine (36, 37).

Permanent mandibular canines were assessed on ortho-
pantomograms by measuring the position and inclination
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osi dtugiej ktéw w stosunku do réznych ptaszczyzn: ptasz-
czyzny przeprowadzonej przez szczyty klykci zuchwy,
ptaszczyzny zgryzowej, ptaszczyzny posrodkowej prowa-
dzonej pomiedzy siekaczami przysrodkowymi gérnymi,
ptaszczyzny podniebiennej czy ptaszczyzny podoczodoto-
wej (6, 23-25, 36, 38).

Wedtug Bjerklin i Kurola ptaszczyzna podoczodotowa,
wyznaczana na punktach lezacych blizej ocenianego kta
szczeki, zmniejsza wplyw znieksztatcenia obrazowania na
ortopantomogramie na uzyskane wyniki pomiarow (39).
Zgodnie z ta opinig wybrano te ptaszczyzne do oceny zmian
nachylenia osi dtugiej, ktore zachodza wraz z wiekiem.

Niestety, piSmiennictwo dotyczace prawidlowego toru
wyrzynania ktéw statych jest bardzo skape (4, 23, 24, 33).

Zdaniem Beckera i Chaushu jednym z istotnych czynni-
kéw w etiologii podniebiennego zatrzymania kta jest opdz-
nienie wieku zebowego (40). Podobnie Nase i wsp., badajac
pacjentow z zatrzymanymi ktami zauwazyli, ze w grupie
pacjentéw z podniebiennie zatrzymanymi ktami dochodzi
do istotnego opdznienia wieku zebowego (41).

Majac na uwadze réznice wieku metrykalnego i rozwo-
jowego pomiedzy badanymi grupami, jako kryterium roz-
woju biologicznego wybrano w badaniach wtasnych wiek
zebowy wedtug Demirjiana (12, 13). Pomogto to przesledzi¢
w okresie uzebienia mieszanego zmiany kata Ul i UR u obojga
pici w tym samym stadium rozwojowym uzebienia.

W materiale wtasnym miedzy grupa dzieci 7- i 8-letnich
zauwazono istotny przyrost mezjoinklinacji ktéw w sto-
sunku do ptaszczyzny podoczodotowej, Srednio w zakresie
0d 97,81° do 101°. Szczytowa warto$¢ mezjoinklinacji stwier-
dzono w wieku 8,0-8,9 lat, po czym w wieku 9,0-9,9 lat na-
stepowata pionizacja ktéw.

Uzyskane wyniki zmian nachylenia ktéw w trakcie wyrzy-
nania sg podobne do uzyskanych przez Fernandeza i wsp.,
Tsai oraz Sajnani i Kinga wskazujg na mezjoinklinacje w po-
czatkowej fazie tego procesu do momentu uzyskania szczytu
w wieku 8,0-8,9 lat (23-25). W nastepnej fazie dochodzi do
stopniowej pionizacji osi dtugiej kta statego, ktéra trwa az do
wyrzniecia kta w jamie ustnej. Sainani w swoich diugofalo-
wych badaniach pacjentéw w wieku 3-21 lat stwierdzit do-
datkowo, ze wartos$ci kata inklinacji osi dtugiej ktow
w najmtodszej i najstarszej grupie wiekowej sg takie same
(25). Podobnie Fennadez i wsp. podaja, Ze zakres mezjaliza-
cji i pionizacji dtugiej osi kta u badanych pacjentéw byt taki
sam, $rednia warto$¢ inklinacji kta u badanych dzieci pomie-
dzy 4 i 12 rokiem zycia wynosita 91° (23). Jednak, analizujac
material wtasny, zauwazono podobnie jak Tsai, ze zakres
pionizacji, jakiej podlegata dtuga o$ kta od wieku 8 lat byt
wiekszy od zakresu mezjalizacji, jakiej podlegata dtuga o$ kta
w poczatkowej fazie wyrzynania Srédkostnego (24).

Na podstawie uzyskanych wynikéw badan mozna wnio-
skowag, ze przetrwanie mezjoinklinacji ktéw po okresie
9,0-9,9 lat moze wskazywac na ryzyko zatrzymania tych
zebdw, co jest zgodne z wnioskami Sajnani i Kinga (25).
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of the long axis of the canines in relation to various planes:
the plane through the apexes of the mandibular condyles,
the occlusal plane, the median plane between the superior
medial incisors, the palatal plane or the infraorbital plane
(6, 23-25, 36, 38).

According to Bjerklin and Kurol, the infraorbital plane,
determined at points closer to the examined maxillary canine,
reduces the impact of imaging distortion in the orthopan-
tomogram on the measurement results (39). According to
this opinion, this plane was selected to assess the changes
in the inclination of the long axis that occur with age.

Unfortunately, the literature on the correct path of per-
manent canine eruption is very scarce (4, 23, 24, 33).

According to Becker and Chaushu, one of the important
factors in the etiology of palatal canine retention is the delay
in dental age (40). Similarly, Nase et al. examined patients
with retained canines and observed that the group of pa-
tients with canines retained palatally exhibits a significant
delay in dental age (41

Taking into account the differences in metrical age and
developmental age between the studied groups, the dental
age according to Demirjian was selected as the criterion of
biological development in the authors’ own research (12,
13). This helped to trace the changes in the Ul and UR angle
in both sexes in the same developmental stage of dentition
during the mixed dentition period.

In the authors’ own material, there was a significant in-
crease in canine mesialization in relation to the infraorbital
plane between the group of 7- and 8-year-old children, on
average in the range from 97.81° to 101°. The peak value of
mesialization was found at the age of 8.0-8.9, followed by
uprighting of the canines at the age of 9.0-9.9 years.

The obtained results of changes in canine inclination
during eruption are similar to those obtained by Fernan-
dez et al. Tsai, Sajnani and King indicate mesialization in
the initial phase of this process until reaching a peak at
the age of 8.0-8.9 (23-25). In the next phase, the long
axis of the permanent canine undergoes gradual upright-
ing, which lasts until the eruption of the canine in the
mouth. Sainani conducted his long-term studies of pa-
tients aged 3-21 years, and additionally stated that the
values of the inclination angle of the long axis of the ca-
nines in the youngest and oldest age groups are the same
(25). Similarly, Fennadez et al. report that the range of
mesialization and uprighting of the long axis of the canine
in the studied patients was the same, the mean inclina-
tion value of the canine in the studied children between
4 and 12 years of age was 91° (23). However, analysis of
the authors’ own material revealed that, similarly to Tsai,
the range of verticalization to which the long axis of the
canine was subjected from the age of 8 years was greater
than the range of mesialization to which the long axis of
the canine was subjected in the initial stage of intraosse-
ous eruption (24).
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W dostepnym piSmiennictwie brak byto publikacji po-
wigzanych ze zmiana inklinacji ktéw statych szczeki a stanem
zgryzu. Dostepna jest jedynie tematyka badan, w ktorych
analizowano wystepowanie zatrzymania ktéw statych w po-
wigzaniu ze wspotistniejacymi zaburzeniami zebowymi
i stanem zgryzu (42-48).

Cernochova i Izakovicova-Holla odnotowaty u pacjentow
z podniebiennie zatrzymanymi ktami szczeki istotne przechy-
lenie siekaczy gornych i znaczng mezjoinklinacje dtugiej osi ktéw
(42). W materiale wlasnym nie stwierdzono istotnej korelacji
pomiedzy pozycja siekaczy (kat ILS/NL) a wartoscig inklinacji
dtugiej osi ktéw stalych szczeki w trakcie ich wyrzynania.

Al-Nimri i Ghataibeh, badajac modele diagnostyczne,
stwierdzili u 44% pacjentéw z zatrzymanymi ktami szczeki
wady klasy II podgrupy 2. (43). Podobnie Basdra i wsp.,
analizujac na modelach diagnostycznych zaburzenia zebowe
towarzyszace wadzie klasy Il podgrupy 2., zauwazyli wysoki
odsetek (33,5%) pacjentéw z zatrzymanymi ktami (44).

U pacjentéw z wadami o podtozu szkieletowym zwiek-
szenie kata SS-N-SM korelowato dodatnio z wiekszymi war-
tosciami kata inklinacji UL i UR zaréwno wsréd dziewczat,
jak i chtopcow.

U pacjentéw z II klasg szkieletowa obserwowano wiek-
szy stopien mezjoinklinacji kta po stronie prawej i lewej
w poréwnaniu do pacjentéw z I klasg szkieletowa. Moze to
ttumaczy¢ czeste spotykanie tej wady zgryzu u pacjentéw
z podniebiennie zatrzymanymi ktami, u ktérych stwierdza sie
znaczny stopien mezjoinklinacji osi dtugiej kta (25, 42, 44).

Ludicke i wsp. uwazajg, ze zwiekszenie bazy apikalnej sie-
kaczy gornych, towarzyszace ich przechyleniu, powoduje
utrate kontrolnej roli siekaczy bocznych w przebiegu wyrzy-
nania kta szczeki (46). Zdaniem Ludicke i wsp., Basdra i wsp.
oraz Leiferta i wsp. wady zgryzu, ktéorym towarzyszy zwiek-
szenie bazy apikalnej szczeki mogg predysponowac do pod-
niebiennego zatrzymania ktéw szczeki i dlatego u tych
pacjentéw nalezy monitorowac przebieg wyrzynania statych
ktéw szczeki (44, 46, 47). Natomiast u pacjentéw z III klasa
szkieletowa odnotowano mniejsze $rednie warto$ci kata in-
klinacji kta, co sugeruje, ze droga wyrzynania ktéw u tych
pacjentow jest spionizowana, ze wzgledu na zahamowanie
doprzedniego wzrostu szczeki. Warto$¢ korelacji R Spear-
mana dla zmiennej SS-N-SM i kata inklinacji kta prawego szczeki
wyniosta +0,132 przy p = 0,017, a dla kata inklinacji kta lewego
szczeki +0,104 przy p = 0,047. Natomiast w badaniu Di Carlo
i wsp. nie wykazano korelacji miedzy III klasg szkieletowg
a frekwencja zatrzymania statych ktéw szczeki (49).

Wyniki wskazuja réwniez na dodatnia korelacje pomiedzy
$rednimi wartosciami katow UL i UR a strefy szczeki. U pa-
cjentéw ze zwiekszong wysokoscia czesci zebowo-wyrost-
kowej szczeki kly state wyrzynaty sie ze zwiekszong $rednig
wartoscig kata inklinacji. Wskaznik korelacji R Spermana dla
UR i strefy szczeki wynosit +0,158 przy p = 0,002, natomiast
dla UL i strefy szczeki +0,141 przy p = 0,007.
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Based on the obtained results, it can be concluded that
the survival of canine mesialization after 9.0-9.9 years may
indicate a risk of retention of these teeth, which is consis-
tent with the conclusions of Sajnani and King (25).

The available literature lacks publications related to the
change in the inclination of the maxillary permanent canines
and the occlusion status. Only studies that analyzed the in-
cidence of permanent canine retention in connection with
concomitant dental disorders and the occlusion status are
available (42-48).

Cernochova and Izakovicova-Holla reported significant
tilting of the upper incisors and significant mesialization of
the long axis of the canines in patients with palatally re-
tained maxillary canines (42). Our own material indicated
no significant correlation between the position of the inci-
sors (ILS/NL angle) and the value of the long axis inclina-
tion of the permanent mandibular canines during
their eruption.

Al-Nimri and Ghataibeh examined diagnostic models and
found class II subgroup 2 defects in 44% of patients with
retained canines (43). Similarly, Basdra et al. analyzed dental
disorders associated with class II subgroup 2 defects on di-
agnostic models and noticed a significant percentage (33.5%)
of patients with retained canines (44).

In patients with skeletal defects, an increase in the SS-N-
SM angle positively correlated with higher values of the UL
and UR inclination angles in both girls and boys.

Patients with skeletal class Il had a greater degree of me-
sialization of the canine on the right and left side compared
to patients with skeletal class I. This could explain the fre-
quent occurrence of this malocclusion in patients with pal-
atally retained canines, who have a significant degree of
mesialization of the long axis of the canine (25, 42, 44).

Ludicke et al. believe that the increase in the apical base of
the upper incisors, which accompanies their tilting, causes
the loss of the control function of the lateral incisors in the
course of maxillary canine eruption (46). According to Lu-
dicke et al,, Basdra et al., and Leifert et al., malocclusion ac-
companied by an increase in the apical base of the maxilla
may predispose to palatal arrest of the maxillary canines, and
therefore the course of the eruption of the permanent maxil-
lary canines should be monitored in these patients (44, 46,
47). However, patients with skeletal class IIl had lower mean
values of the canine inclination angle, which suggests that the
path of canine eruption in these patients is upright due to in-
hibition of the frontal growth of the mandible. Spearman’s R
correlation for the variable SS-N-SM and the right mandible
inclination angle was +0.132 at p = 0.017, and for the left
mandible inclination angle, it was +0.104 at p = 0.047. On the
other hand, the study by Gabriele Di Carlo et al. showed no
correlation between skeletal class III and the frequency of
permanent canine stop in the maxilla (49).

The results also show a positive correlation between the
mean UL and UR angles and the mandibular zone. In patients
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Whioski

1.

Wewnatrzkostne wyrzynanie ktéw statych szczeki

cechuje:

¢ zwiekszanie mezjoinklinacji osi dtugiej tych zebow
w okresie od 7,9 do 8,9 lat,

e pionizacja osi dtugiej ktéw powyzej 9,0 lat,

e taki sam przebieg procesu wyrzynania u chtopcow
i dziewczat w tym samym wieku zebowym.

Istnieje zalezno$¢ miedzy nachyleniem dtugiej osi ktow

szczeki a wadami zgryzu:

o w wadach szkieletowych klasy II stopien mezjoinkli-
nacji ktéw jest wiekszy niz w normookluzji, a w wadach
szkieletowych III klasy dominuje pionizacja dtugiej
osi ktow statych szczeki,

o zwiekszenie mezjoinklinacji dtugiej osi ktéw statych
szczeki wigze sie istotnie ze zwiekszeniem strefy
szczeki (kat OLS/NL).

Oznaczenie zmian stopnia inklinacji kta statego szczeki

w zalezno$ci od wieku zebowego moze by¢ waznym

elementem w diagnostyce ortodontycznej i ogélnosto-

matologicznej. Zwiekszenie kata nachylenia kta statego
szczeki powyzej 101° w stosunku do ptaszczyzny po-
doczodotowej u pacjentéw w wieku powyzej 9 lat moze
wskazywac na zaburzenie toru wyrzynania tych zebow.

PiSmiennictwo / References

with an increased height of the dentoalveolar part of the max-
illa, the permanent canines erupted with an increased mean
value of the inclination angle. Sperman’s R correlation coef-
ficient for UR and the maxillary zone was +0.158 at p = 0.002,
while for UL and maxillary zone, it was +0.141 at p = 0.007.

Conclusions
1. Theintraosseous eruption of the maxillary permanent
canines is characterized by:
¢ increased mesialization of the long axis of these teeth
in the period from 7.9 to 8.9 years,
 verticalization of the long axis of the canines over 9.0
years,
¢ the same course of the eruption process in boys and
girls of the same dental age.
2. There is a relationship between the inclination of the
long axis of the maxillary canines and malocclusion:
¢ in class Il skeletal defects, the degree of canine me-
sialization is greater than in normocclusion, and in
class III skeletal defects, the upright position of the
long axis of the permanent mandibular canines is dom-
inant,
¢ the increase in the mesialization of the long axis of
the permanent mandibular canines is significantly
associated with the increase in the maxillary zone
(OLS/NL angle).

3. Determination of changes in the inclination degree of
the permanent mandibular canine depending on dental age
may be an important element in orthodontic and general
dental diagnostics. Increasing the angle of inclination of the
permanent maxillary canine above 101° in relation to the
infraorbital plane in patients over 9 years of age may indi-
cate a disturbed eruption path of these teeth.
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