CESKA STOMATOLOGIE A PRAKTICKE ZUBNI LEKARSTV{ - CZECH DENTAL JOURNAL 3/2025

ABSTRAKTY

TESTOVANI AI NASTROJE PRO DETEKCI ZUBNiHO KAZU

NA BITEWINGU VE VYUCE
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Uvod a cil: Vzhledem k rostoucimu vyznamu a popularité umélé
inteligence (Al) jsme navazali na pfedchozi projekt, jehoZ vystu-
pem byl vyvoj Al aplikace k detekci zubniho kazu na snimcich typu
bitewing (BW), a v této studii jsme hodnotili jeji efektivitu v uceni
studentl rozpoznat kazy v porovnani s jinymi metodami vyuky.
Metodika: Do studie bylo zafazeno 52 studentl. Po oznaceni kazl
na 50 Uvodnich snimcich byli studenti rozdéleni do tf skupin, z nichz
kazda absolvovala jiny typ tréninku: skupina A obdrZela predem na-
hranou prednasku vysvétlujici principy detekce kazu, skupina B mé-
la k dispozici dataset s oznaCenymi kazy a skupina C méla pfistup
k Al aplikaci. Po tréninku studenti oznacovali kazy na jiné sadé 50
snimkd. Anotace studentl ziskané pred tréninkem a po ném byly
porovnany s referencnimi standardy vytvofenymi zkusenymi zubni-
mi lékari. Pri vyhodnoceni vysledkd byla kromé typu absolvovaného
tréninku rovnéz zohlednéna faze studia jednotlivych studentd.
Vysledky: VSechny modality tréninku vedly ke zvy3eni senzitivity

detekce kazu, byt zlep3eni bylo statisticky signifikantni pouze pro
skupiny B a C. Skupina A vykazovala nejvySsi hodnoty jiz pred tré-
ninkem a nasledné zlepseni po tréninku bylo signifikantné men-
Si neZ ve skupiné B. Chybovost se statisticky vyznamné sniZila ve
skupinach A a C, nejvice ve skupiné C. Ta v3ak vykazovala nejvys-
i Gvodni chybovost i nejvétsi variabilitu v po¢tu chyb po trénin-
ku. Ve vSech skupinach se po tréninku signifikantné vice prekry-
valy anotace studentd s anotacemi expertd. Studenti bez klinic-
kych zkuSenosti dosahovali nejhorsich vychozich hodnot, ale po
tréninku se vyznamné zlepsili ve vSech metrikach, byt efekt tré-
ninku byl vice variabilni neZ u studentd s klinickymi zkuSenostmi.
Ve vy3sich rocnicich se chybovost po tréninku pfibliZila zubnim lé-
kardim s méné nez pétiletou praxi.

Zaveér: Al aplikace pro detekci zubniho kazu by mohla byt vyuZziva-
na ve vyuce zejména u studentl nizsich roc¢nikd, ktefi maji ome-
zené klinické zkuSenosti.

HODNOCENI SKELETALNIHO VEKU PODLE OSIFIKACE
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Uvod a cil: Planovani ortodontické terapie u rostoucich paci-
ent( Casto vyZzaduje zohlednéni skeletdlniho véku pacienta. Pro
jeho urceni je v ortodoncii zlatym standardem metoda podle
Bjorka, ktera hodnoti osifikaci kosti na rentgenovém snimku ru-
ky se zapéstim (karpogramu). DalSi moZnosti je metoda Cervical
Vertebral Maturation (CVM), kterd hodnoti osifikaci krénich obrat-
10 na bocnim kefalometrickém snimku podle Baccettiho. Cilem
této studie bylo zhodnotit pfesnost metody CVM pfi urcovani ske-
letélniho véku, porovnat ji s metodou podle Bjérka a zjistit, zda
jsou vysledky pfi uZiti obou metod zaménitelné.

Metodika: Z dokumentace ortodontického oddéleni Kliniky zub-
niho lékarstvi v Olomouci bylo vybrano 144 pacientd do 18 let
(71 divek a 73 chlapcl), ktefi podstoupili sou¢asné zhotoveni kar-
pogramu a kefalometrického snimku. U kaZzdého pacienta byla
hodnocena faze skeletalniho véku obéma metodami. Dale bylo
vybrano 51 pacientl ve véku vyssim nez 18 let, jejichZ skeletalnf
vék byl hodnocen pouze metodou CVM.

Vysledky: Spearmanova korelac¢ni analyza ukazala silnou kore-
laci mezi stadii osifikace na karpogramu a na kefalometrickém
snimku (r = 0,858), stfedné silnou korelaci mezi vékem pacienta

a karpogramem (r = 0,663) a stfedné silnou korelaci mezi vékem
a metodou CVM (r = 0,577). Metoda CVM vsSak vykazuje vyssi va-
riabilitu vysledkd. Napriklad u stadia CMP3 cap, ktery podle kar-
pogramu oznacuje maximalni rlstovy spurt, jsme kromé stadia
CVM6 (posledni stadium) zaznamenali vSechna ostatni stadia
podle metody CVM. U dospélych pacientd jsme zjistili, Ze nejstar-
$imu pacientovi, u néhoz bylo uréeno stadium CYM4 (podle tabu-
lek tésné po ukonceni rdstového spurtu), bylo 29 let.

Zavér: Studie prokazala silnou korelaci mezi metodami Bjorka
a CVM. Metoda CVM v3ak vykazuje vétsi variabilitu, zejména u do-
spélych pacientd, coZ mdZe ovlivnit jeji spolehlivost. Z tohoto dU-
vodu se pfi planovani 1éCby doporucuje upfednostnit tradi¢ni me-

tody, jako je karpogram, ktery se v praxi jevi jako spolehlivéjsi.



