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SOUHRN

Uvod a cil: Ageneze zubu je nejéastéjsi vyvojovou anomalii chrupu ¢lovéka. Definujeme ji jako situaci, kdy
nasledkem poruchy ¢innosti dentogingivalni liSty v embryonalnim stadiu morfogeneze doslo k zastaveni
vyvoje zubniho zarodku. Prevalence ageneze stalych zubl kromé tretich molar se v obecné populaci
pohybuje od 2,6 do 11,3 %. V chrupu postizeném hypodoncii velmi ¢asto nachdzime i dalSi vyvojové poruchy
dentice. Ddvodem jsou komplexni interakce gen, jejichz nasledkem mutace zpUsobujici ageneze mohou
zapricinit také zmény velikosti, tvaru, polohy a doby erupce ostatnich zubU. Cilem nasi prace bylo zjistit
prevalenci ageneze zubUl kromé tretich molard v nasich podminkdch a zmapovat vyskyt souvisejicich
vyvojovych poruch dentice u pacientl postizenych touto anomalii.

Metodika: Studie se uskutecnila na détském oddéleni Kliniky zubniho Iékafstvi LF UP a FN v Olomouci
od 1.10. 2010 do 1. 2. 2013. Do souboru byli zafazeni pacienti ve véku od osmi do 19 let, ktefi sem docha-
zeli na pravidelné preventivni prohlidky. U kazdého bylo provedeno vysetreni, které obsahovalo osobni
a rodinnou anamnézu, extraoralni, intraoralni a radiografické vySetreni.

Vysledky: Ageneze zubl mimo tfetich molard byla diagnostikovdna u 41 ze 434 vysSetfenych jedinc(
(prevalence 9,45 %), u 23 divek a u 18 chlapct. U 95 % z téchto 41 pacientl byla nalezena alespon jedna
dalsi vyvojova porucha dentice. Nejcastéjsi byla perzistence docasnych druhych molarl (prevalence
56,25 %), dale vyskyt ¢ipkovitych lateralnich fezakd (prevalence 14,29 %), infraokluze docasnych druhych
molard (prevalence 12,50 %) a taurodoncie (prevalence 12,20 %).

Zavér: Vysledky naseho Setfeni jsme porovnavali s vysledky podobnych domacich a zahrani¢nich studi.
V hodnotach prevalence ageneze zubl kromé tretich molarl jsme nezjistili statisticky vyznamny rozdil.
Statistické porovnani vyskytu ostatnich sledovanych vyvojovych poruch nebylo pro rozdily v metodice
mozné.

Klicova slova: ageneze zubi - Cipkovity tvar hornich laterdlnich Fezdki - taurodoncie - palatindlni
dislokace $pi¢aku - perzistence doc¢asnych druhych molart - infraokluze do¢asnych druhych moldrd -
pFitomnost nadpocetnych zubi - opoZdéni vyvoje zubii

SUMMARY

Aim of study: Tooth agenesis means absence or incomplete development of tooth. It is the most common
developmental dental anomaly in man. The prevalence of agenesis in permanent dentition (excluding third
molars) in common population oscillates between 2.6% and 11.3%. It is frequently associated with other
dental developmental anomalies. Reasons of this are complex interactions of gens. The same genetic defect
may give rise to different phenotypes, including tooth agenesis, microdontia, peg-shaped lateral incisor,
palatally displaced canines, taurodontism and delayed formation and eruption of other teeth. This paper
aims to investigate the epidemiology of tooth absence (excluding third molars) and associated dental
anomalies in the Olomouc Region.
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PfAK;lIJ(I:BI:{EI' Material and methods: Study was conducted at Institute of Dentistry and Oral Sciences, Faculty of Medicine
LEIr(erﬁngl’ and Dentistry, Palacky University Olomouc from 1.10. 2010 to 1. 2. 2013. For this study, patients aged between

2014.1, eight to 19 years were selected. Clinical and radiographic examinations were performed.

s.9-14 Results: Tooth agenesis was found in 41 of 434 individuals, 18 boys, 23 girls (prevalence 9.45%), exclu-
ding third molars. 95% of these 41 patients had at least one of the other dental developmental anomalies.
Persistence of deciduous molars (prevalence 56.25%), peg-shaped lateral incisor (prevalence 14.29%),
infraocclusion of deciduous molars (prevalence 12.50%) and taurodontism (prevalence 12.20%) were the
most often other dental developmental anomalies.

Conclusion: The results were compared with the results of similar domestic and foreign studies. There are
no statistically significant differences between the results of these studies in the levels of prevalence of
agenesis of teeth except third molars. Statistical comparison of other developmental anomalies was not
possible because of differences in the methods of the research.
Key words: tooth agenesis - peg-shaped lateral incisor - taurodontism - palatally displaced canines -
persistence and infraocclusion of deciduous molars - supernumerary teeth - delayed tooth development
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UVOD A CiL STUDIE Ageneze patfi mezi béZné vyvojové anomalie zu-
bl Clovéka. Prevalence ageneze stalych zub{t kromé
Jako agenezi zubu definujeme situaci, kdy na- tfetich molarti se v obecné populaci pohybuje od 2,6
sledkem poruchy ¢innosti dentogingivalni liSty do 11,3 %, v ¢eskych podminkach od 4,92 do 6,53 %
v embryonalnim stadiu morfogeneze doslo k zasta-  [10, 12, 16].
veni vyvoje zubniho zarodku. Tato porucha mize Cilem nasi prace bylo zjistit prevalenci ageneze
zplisobovat také odchylky tvaru, velikosti, vyvoje zubti kromé tfetich molarti u déti a mladistvych
a doby erupce zbyvajicich zub@i. Na zubni agenezi v Olomouckém kraji a zmapovat vyskyt souvisejicich
by se proto mélo pohliZet nikoli jako na izolovanou vyvojovych poruch dentice u pacientl s agenezemi
anomalii, ale jako na jeden z projevl defektniho zubl kromé tfetich molard.
vyvoje dentogingivalni listy [8, 11, 18, 19, 22]. Pro
popis vyvojovych poruch poctu zubli se béZné uzivaji METODIKA
tfi pojmy - hypodoncie, oligodoncie a anodoncie.
Hypodoncii v soucasnosti definujeme jako kom- Studie se uskutecnila na souboru, do kterého
plexnijednotku, zahrnujici v sobé ve§keré anomadalie byli zafazeni jedinci ve véku od osmi do 19 let, ktefi
poctu zubli a také dalsi vyvojové poruchy dentice. dochazelivdobéod1.10.2010do1.2.2013 na détské
O oligodoncii hovofime, chybi-li pacientovi Sest oddéleni Kliniky zubniho 1ékafstvi na pravidelné
nebo vice zubtli, krom tietich molarti, anodoncie je preventivni prohlidky.
extrémnim vyjadfenim oligodoncie, nejsou zaloZeny U kazdého z nich bylo provedeno vySetfeni, které
zarodky vSech zubt [2, 8, 11, 18, 19, 22]. Hypodoncie se sklddalo z osobni a rodinné anamnézy, z extra-
se muize objevit jako izolovana (nesyndromicka) oralniho, intraordlniho a radiografického vysetfeni,
vyvojova vada nebo jako symptom komplexnich Kkteré spocivalo ve zhotoveni ortopantomogramu
syndrom s vyvojovymi defekty i v dalsich orgdnech  (OPG). Ten byl v indikovanych pfipadech doplnén
(syndromicka). V nasi studii jsme se zabyvali pouze intraordlnim snimkem.
nesyndromickou hypodoncii [2, 8, 9]. Mezi data, ktera byla pro potfebu studie zazname-
Vznik ageneze je ve vétSiné pripadil podminén navéana, patfil vék, pohlavi, systémové choroby, syn-
genetickou poruchou; pouze malé procento je zpl- dromy, pfitomnost nezalozenych zubt a souvisejici
sobeno vlivem zevniho prostfedi. Dosud popsanymi poruchy vyvoje dentice - ¢ipkovity tvar laterdlnich
pri¢inami nesyndromické hypodoncie jsou mutace tezaki, taurodoncie, palatinalni dislokace $pic¢aku,
v genech Pax9, Msx1a Axin2. Vysvétluji vznik poruchy perzistence do¢asnych druhych molard, infraokluze
jen u ¢asti postizenych jedinc(i, u vétS§iny nebyly iden-  docasnych druhych molarii, pfitomnost nadpocet-
tifikovany Zadné mutace v téchto genech [2, 5, 9, 21].  nych zubti, opoZdéni vyvoje.
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Zub byl diagnostikovan jako nezaloZeny, jestlize
pfi intraoralnim vySetfeni bylo zjisténo, Ze neni
profezan do dutiny ustni, na OPG se nenachazelo
zastinéni odpovidajici mineralizaci korunky a ana-
mnesticky nebyla prokdzana extrakce zubu. Podle
Kominka by v osmi letech mély byt na rentgenu
viditelné zarodky vSech zubti kromé tfetich molart
[6]. V nasi studii jsme se agenezemi tfetich molara
nezabyvali.

Anomalie tvaru hornich lateralnich fezakli jsme
posuzovali podle mezio-distalniho rozméru korunky.
Cipkovity tvar jsme diagnostikovali, pokud byl me-
zio-distalni rozmér nejvétsi v cervikalni tretiné [7].

K hodnoceni taurodoncie jsme pouzili metodi-
ku, kterou navrhl Mena. Je zaloZena na hodnoceni
pomeéru korunkové a kofenové ¢asti dolnich prvnich
a druhych molara. O taurodoncii hovofime, pokud je
pomeér vétsi nebo roven 1,1. Pfi hodnotach od 1,1 do
1,29 jde o hypotaurodoncii, od 1,3 do 2,0 o mezotau-
rodoncii a pfi hodnotach nad 2,0 o hypertaurodoncii
[13]. Vysetfovali jsme pouze prvni molary a vzdy ten,
u kterého byla taurodoncie vyraznéjsi. Druhé molary
jsme nevySetfovali, u vétSiny pacientti souboru byly
v poc¢inajicich stadiich vyvoje.

Horni staly §pi¢ak by mél protezat u divek do dva-
nacti a ¢tvrt roku, u chlapci do tfinacti let. Pokud
neprofeze, jde o pozdni erupci nebo o retenci [4].
U pacientti s hypodoncii je opozdéné prorezavani
zubti Casté, proto jsme palatinalni dislokaci $picaku
zjistovali az u déti starSich nezZ patnact let. Na OPG
bylo patrné zastinéni odpovidajici mineralizované-
mu stalému Spic¢aku zadrzenému v Celisti v disloko-
vané poloze, na patfe.

Perzistenci docasnych zubti bez odpovidajicich
stalych nastupcti jsme diagnostikovali, pokud jsme
zub na OPG nachazeli i po obdobi jeho prirozené
exfoliace. K exfoliaci druhych docasnych molart
dochazi mezi jedenactym a dvanactym rokem zivota,
proto jsme perzistenci hodnotili u déti dvanactile-
tych a starsich [6]. Pokud zub nedosahoval okluzni
roviny, Slo o infraokluzi.

Zub jsme urcili jako nadpocetny, jestliZe se na
OPG nachdézelo zastinéni odpovidajici mineralizaci
zubni korunky, kterd nenalezela Zidnému docasné-
mu ani stalému zubu.

Opozdéni vyvoje zubti jsme hodnotili pouze u pa-
cientll mladsich neZ Sestnact let. VyuZili jsme me-
todiku podle Kominka. Ortopantomogramy jsme
srovnavali se schématy a tabulkami vyvoje chrupu
ditéte, které odpovidaly jednotlivym vékovym kate-
goriim. Demirianova metoda nebyla pro nas soubor
vhodna, nebot u nékterych pacientfl souboru nebylo
pritomno vSech sedm zubti vlevo dole, které se hod-
noti [3, 6]. U starSich pacientdl je mozZné hodnoceni
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opozdéného vyvoje zubl podle tfetich molart, to
jsme vSak neprovadéli [14, 17].

Pro porovnani Cetnosti agenezi zubli v nasem sou-
boru se soubory pacientl popsanymi v literatufe [1,
12, 16] byl pouzit Fishertiv pfesny test se standardni
hladinou vyznamnosti.

VYSLEDKY

Do souboru bylo zafazeno celkem 434 osob, 191
divek a 243 chlapct. Jejich stafi se pohybovalo mezi
osmi a 19 lety, pramérny vék byl 12,44 let. Ze 434
vySetfenych jedinch byla ageneze zubli mimo tfe-
tich molart diagnostikovana u 41, u 23 divek a u 18
chlapct. Jeji prevalence byla stanovena na 12,04 %
udivek, na 7,41 % u chlapcii, pro obé pohlavi dohro-
mady ¢inila 9,45 % (tab. 1).

U pacientti s diagnostikovanou agenezi zubt kro-
mé tfetich molarti jsme dale hodnotili pfitomnost
souvisejicich vyvojovych anomalii (obr. 1). Alesponi
jedna souvisejici anomalie byla nalezena u 39 (95,12 %)
z téchto 41 pacientd.

Anomalie tvaru hornich
lateralnich rezaku

Anomalie tvaru hornich laterdlnich fezdk jsme
posuzovali u pacientli s agenezemi zubi kromé tfe-
tich molard, u kterych byl alespon jeden tento fezak
zaloZen. Celkem $lo 0 28 pacientl, 14 divek a 14 chlap-
cli. Cipkovity tvar jsme zjistili u ¢tyf pacientd, u tfi
divek a jednoho chlapce. Prevalence tak ¢ini 21,43 %
u divek, 7,14 % u chlapcti a 14,29 % pro obé pohlavi
dohromady (tab. 1).

Taurodoncie

Taurodoncie byla hodnocena u vSech 41 pacient
s agenezemi zubli kromé tfetich molarii. Na zakla-
dé vypoctll jsme ji diagnostikovali u péti pacientdi,
ujedné divky, u ¢tyf chlapcti. Prevalenci jsme stano-
vili na 4,35 % pro divky, 22,22 % pro chlapce, 12,20 %
pro obé pohlavi dohromady (tab. 1).

Nejméné zavazna forma, hypotaurodoncie, se
nachazela u tfi pacienti, mezotaurodoncie u dvou
pacientl. Hypertaurodoncie nebyla v posuzovaném
souboru pacientd diagnostikovana.

Palatinalné dislokované $picaky

Palatindlné dislokované $pic¢aky jsme zjiStovali
u pacientli s agenezemi zubli kromé tfetich mola-
i, starSich neZ patnact let, se zaloZenym alespori
jednim hornim $pi¢dkem. V naSem souboru jich
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PRAK;:,%':‘EE Soubor vSech pacientii: Cipkovity tvar hornich laterarnich Fezékii:
LEKARSTVI, * celkem 434  hodnocen u pacientl s alespon jednim zalozenym hornim
roénik 62, + divky: 191 laterarnim fezakem
200 » chlapci: 243 celkem: 28, divky: 14, chlapci: 14
Taurodoncie:
 hodnocena u pacientd s alespon jednim zalozenym dolnim
prvnim moldrem
celkem: 41, divky: 23, chlapci: 18
Palatindlné dislokované Spicaky:
» hodnoceny u pacientd s alespon jednim zalozenym hor-
nim $picakem, starsich nez patnact let
celkem: 1, divky: 9, chlapci: 2
A4
:1acflléer':"1t:l s agenezemi zubt kromé tretich / Perzistence druhych dpéasn}?ch molé_ri’l:
+ colkemn 41 » hodnocena u pacientl s alespon jednim nezalozenym dru-
o > hym premoldrem, starsich nez dvanact let
" divky: 23 celkern: 16, divky: 8, chlapci: 8
* chlapci: 18
Infraokluze druhych do¢asnych molari:
+ hodnocena u pacientd s alespon jednim nezalozenym dru-
hym premoldrem, starsich nez dvanact let
celkem: 16, divky: 8, chlapci: 8
Nadpocetné zuby:
» hodnoceny u véech pacientl s agenezemi zubl kromé
tretich molarQ
celkem: 41, divky: 23, chlapci: 18
Opozdéni vyvoje zubii:
» hodnoceno u pacientd s agenezemi zubl kromé tretich
molar(, mladsich nez Setndct let
celkem: 31, divky: 15, chlapci: 16
Obr.1 Schematické znazornéni souboru pacientd
bylo celkem jedenact, devét divek a dva chlapci. molar{l. Kreinkluzi druhych docasnych molarti doslo
Palatinalné dislokovany $picak nebyl pfitomen ani u dvou pacientdl, u jedné divky a jednoho chlapce.
u jednoho pacienta (tab. 1). Prevalence ¢ini 12,50 % pro obé pohlavi dohromady;
12,50 % pro divky, 12,50 % pro chlapce (tab. 1).
Perzistence docasnych druhych
molari a jejich infraokluze Nadpocetné zuby
V nasem souboru bylo pfitomno celkem 16 pa- Pritomnost nadpocetnych zubti jsme hodnotili
cientdl star$ich nez dvanact let s agenezi druhych u vSech pacientli s agenezemi zubti kromé tfetich
premolarti, osm divek a osm chlapcli. Perzistenci molarti. Takovi pacienti nebyli v nasem souboru
docasnych druhych molarti jsme diagnostikovali nalezeni (tab. 1).
udeviti znich, u péti divek a ¢tyt chlapcti. Prevalenci
jsme stanovili na 56,25 % pro obé pohlavi, 62,50 % pro OpoZdéni vyvoje zubii
divky, 50,00 % pro chlapce. Perzistence do¢asnych
druhych molarti v nasi studii vysla jako nejcastéjsi Vyvoj zubli jsme posuzovali u 31 pacienti mlad-
anomalie doprovazejici ageneze zubd kromé tfetich  $ich nez Sestnact let (15 divek, 16 chlapcl) s ageneze-
12
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Tab.1 Prevalence vyskytu vyvojovych poruch dentice :5:2}1“5
LEKARSTVI,
ro¢nik 62,
2014, 1,
s.9-14
Ageneze zubl kromé M3 23 12,04 18 7,41 41 9,45
Cipkovity tvar hornich 12 3 21,43 1 714 4 14,29
Taurodoncie 1 4,35 4 22,22 5 12,20
Palatinalné dislokované C 0 0 0 0] 0 0
Perzistence m2 5 62,50 4 50,00 9 56,25
Infraokluze m2 1 12,50 1 12,50 2 12,50
Nadpocetné zuby 0 0 0 0 0 0
Opozdéni vyvoje zubl 1 6,67 0 1 3,23
M3- tFeti molar, 12 - laterarni fezdk, C - $pi¢ak, m2 - druhy docasny molar
* poéty jedinci, ze kterych jsou kalkulovany relativni Eetnosti ageneze zubii a souvisejici poruchy dentice jsou na obr. 1
mi zub( kromé tfetich molari. Opozdéni vyvojejsme jsou komplexni interakce genfl, jejichz nasledkem
zjistili pouze u jedné divky. Prevalence odpovida mohou mutace zplisobujici ageneze zapfic¢init také
3,23 % (tab. 1). zmény tvaru, polohy a erupce ostatnich zubt [2].
Epidemiologii ageneze stalych zubil se v Cechach Horni postranni rezaky ¢ipkovitého tvaru maji
zabyvalo nékolik autorti. Markova a Taichmanova charakteristicky mezio-distalni rozmér v oblasti in-
provadély epidemiologickou studii zabyvajici se hy- cizalni hrany mensi nez cervikalné. Prevalence ¢ip-
podoncii vletech 1975-1977 na souboru prazskych déti  kovitych fezaki se u pacientii s agenezemi pohybuje
ve véku 14-15 let. Ageneze jednoho nebo vice stalych mezi 3,47 % 210,40 % [7, 20].
zubli krom tfetich molari se vyskytovala u 6,53 % je- Taurodoncie je vrozena porucha Hertwigovy po-
dincti [12]. Podobnou studii provadéli Racek a kolek- chvy, ktera zplsobuje, Ze zuby maji prodlouZenou
tiv. Vletech 1975-1976 sledovali vyskyt hypodonciena korunkovou ¢ast, dno dferiové dutiny je posunuto
souboru déti prazské a jindfichohradecké populaceve apikilné, kofeny jsou kratké a typicky se rozdéluji
véku 13-15 let, prevalenci ageneze zubli krom tfetich  aZ preapikalné [13]. Prevalence vyskytu u pacientti
molart stanovili na 4,92 % [16]. Ze zahrani¢nich stu- s hypodoncii je 10,90 % aZ 19,30 % [7, 20].
dii jsme ke srovnani zvolili studii Svédskou, jejimiz Ve spojitosti s hypodoncii se vyskytuji také ano-
autory jsou Backman a Wahlin. Prevalence ageneze malie polohy. Nejcastéji postizenym zubem je Spi-
zubl kromeé tfetich molarti byla spo¢itainana7,44 % Cak, ktery byva dislokovan palatinalné. Tato vyvo-
[1]. Rozdily mezi na$i studii a témi, které provadéli jova dislokace ma obvykle za nasledek retenci zubu
Markova s Taichmanovou [12] a Bickman a Wahlin [8]. Prevalenci retence $pi¢akl u pacientli s agenezi
[1], nebyly statisticky vyznamné, pouze prevalence sezabyvala pouze Spanélska studie Talléna-Waltona
ageneze zub@l kromé molarti zjisténa Rackem a kol.  a kolektivu. Byla stanovena na 1,45 % [20].
[16] byla v porovnani s vysledky nasi statisticky vy- Velmi casta je perzistence docasnych zubti ve spo-
znamneé nizsi (tab. 2). jitosti s agenezi. Studie udavaji vyskyt 35,5-61,98 %
pacientd postizenych hypodoncii [7, 15]. Nejcastéji
DISKUSE jde o agenezi dolnich druhych premoldrQ a perzis-
tenci do¢asnych dolnich druhych molar@. Studie
V chrupu postiZzeném hypodoncii velmi casto Kirzioglu a kolektivu hodnoti pouze infraokluzi dru-
nachazime malformace zbyvajicich zubtl. Pfi¢inou hych docasnych molarti u tureckého souboru pacien-
Tab. 2 Statistické porovnani prevalence ageneze zub( kromé tietich molart se soubory pacientti popsanymi v literatufe [1, 12, 16]
Nage studie 41 434 9,45 -
Backman B., Wahlin Y. B. 2001 55 739 7,44 1,000
Markova M., Taichmanova Z. 1985 101 1546 6,53 0,225
Racek J. a kol. 1979 89 1806 4,92 0,005
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tl s agenezemi druhych premolart, prevalence od-
povida 8,30 % [7]. Druha z obou zahranic¢nich studii
se touto anomadlii nezabyvala.

Soucasny vyskyt hypodoncie a nadpocetnych
zubll u téhoz jedince se oznacuje jako hypo-hyper-
odoncie, concomitant hypo-hyperodontia. Jde o velmi
vzacnou anomalii. Ve §panélském souboru pacientt
byla zjisténa prevalence vyskytu nadpocetnych zub
0,39 % [20].

U pacientl s agenezi relativné casto sledujeme
opozdéni vyvoje zubti. MliZe jit o opozdéni vyvo-
je pouze ojedinélych zub@i nebo vSech stalych zu-
bli, nebo o opozdény vyvoj vSech stalych zubt se
zvlast opozdénym vyvojem nékterého z nich [11].
Prevalence opozdéného vyvoje zubtli v tureckém sou-
boru pacientd ¢inila 18,2,% [7].

ZAVER

Nase pripadova studie ukazala, jaka je preva-
lence ageneze zubl kromé tfetich molara u déti
v Olomouckém kraji. Vysledky ve vétsiné pripada
odpovidaji studiim, které jsme pouzili ke srovnani,
prestoze nas soubor je mensi velikosti. Také jeho
sloZeni je odlisné od bézné populace, nebot na nase
Kklinické pracovisté dochazi vétsi mnozstvi pacientti
s hypodoncii nez do ordinaci praktickych zubnich
lékari. Data o prevalenci ageneze zubl kromé tfetich
molarti v této praci i v souborech jedinct popsanych
v literatufe [1, 12, 16] je nutné brat s urcitou opatr-
nosti, jde pouze o regionalni studie, nikoli o stu-
die celostatni, nelze délat zavéry pro celou Ceskou
populaci. V dalsi ¢asti jsme se zabyvali vyskytem
vyvojovych poruch dentice, které doprovazi ageneze
zubli. Kvlli odliSnostem v metodice jsme vysledky
nemohli se zahrani¢nimi statisticky porovnat. My
jsme prevalenci vyskytu vyvojovych poruch dentice
nevypocitavali z celkového poctu pacientl s hypo-
doncii, ale z menS$ich skupin tak, jak je uvedeno
vySe v textu a na obrazku (obr. 1). Nasi metodiku
povazujeme za spravneéjsi.
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