Investigarea Dinamicii Mandibulare Cu Ajutorul

Sirognatograf-ului

De-a lungul anilor, imbutatirile Tn domeniul sistemelor utilizate pentru Tnitgarea
miscarilor maxilare au urmat progreselorgtinta si tehnologie. Recent, anumite sisteme, care
implicau o cole@ie de date computerizageanalize, au fost descoperite ca fiingbude utilizat
si noninvazive. Acestea includ Selspot-ul, Kinezadgul si Sirognatograf-ul.

Sirognatograf-ul este foarte des folosit pentmee#ri privind depistarea mgearilor
mandibulare incisive, dar dovezi despre l@mié lui sunt pgine. Acest echipament pentru
Tnregistrarea momentului maxilar a fost dezvoleadungul a catorva amni, versiunea fina a
fost introdud de Lewin in 1985. [1]

Specificiri tehniceasupraSirognatograf-ului

O antes este folosit pentru a detecta schiiride din campul magnetic folosind 8 (opt)
dispozitive ce folosesc efectul Hall, cate 4 (pptte fiecare parte. Aceste dispozitive sunt
poziionate in sa fel incat igirea lor & ofere baze pentru analizagaiirilor tridimensionale a
unui magnet, care este temporasatae suprafa labiah a incisivilor mandibulari. Magnetul
cantireste 1 gsi are o putere a campului de 10 Gauss. Circuitig! poiectat & minimalizeze

efectul campului magnetic inconjiior asupra igrii. [4]

Instuaiuni si cerine pentrustudiulmiscarii craniene

In timpul procedurii de inregistrare, padiemor fi asezai pe un scaun conféonat
dintr-un material nonferometalic, care nu interéaiecu campul magnetic. O bandin
aluminiu, acoperit cu cauciuc, a fost constrapentru a asigura stabilitate crariian timpul
masticaiei. Aceasi bandi a fost credtin ssa fel incat 8 permiti coreciri fine in dow planuri.
Stransoarea benzii poate fi ajustpéntru a obne un compromis intre comfagitrestrigie, care
permit pacietilor sa isi mentira stabilitatea.

Alte caracteristici esgiale de design sunt :

» O curea trecdtpe deasupra craniului pentru atmes greutate antenei
» Utilizarea unui material vascos intre na%suportul pentru nas” al
antenei pentru a imbatiti comfortul si stabilitatea.
Pentru a evalua muarile craniene, magnetul a fost fixat pe supt@fabiaf a dirtilor

incisiv maxilari. Vor fi inregistrate primele 10aede din fiecare secv@masticatorie. [3]



Probeledefrecvena si distorsiune

Sirognatograf-ul reproduce unde dreptunghiular8 8z cu minimum de distorsiune.
Oricum, la frecvete mai mari, igirea devine Tn mod progresiv mai distorsidgn#tnalizele au
aritat c intarzierea intre stimulaggraspunsul infial, a fost intre 0 — 20 ms, ceea ce condirm
probele Sirognatograf-ului
la o rati de 50 Hz. [7]

Artefactede stimulare

Orice dispozitiv pentru asufitorile magnetice este supus acestor artefacte
provenite din cAmpuri magnetice parazite. Penteudiepisi, dispozitivele ce folosesc efectul
Hall au fost utilizate pentru o scaiperioad, la fiecare ciclu principal. Pentru a gte
sensibilitatea dispozitivului, un puls energizasteegrecut prin transductorul dispozitivelor ce
folosesc efectul Hall la o ratnult mai mare decat maximum de curent ceaiifitrdispozitiv.
Este foarte importantisiu inregistim n timpul acestor artefacte. Este necesigorobarea

voltajului iesirii cdnd nu se schirmibrapid. [8]

Miscirile craniene

Acestea fac parte din gairile masticatorii normale. Ele se obsg&im mod special atunci
cand se mestaa@limente duregi in timpul deschiderii largi a gurii. In acestezus s-a constatat
o inclinare cu 10° a planului Frankfort.

Primele cerceiti au akitat i miscarile craniene afecteainregistérile miscarilor
mandibulare, ga cum sunt evideiate pe baza liniei de plutire.

Desi importarta stabilititii craniene a fost constadain anumite studii, nu s-a descris cum
se poate, in mod efectivg se previti aceste mycari sau cum & fie luate in seamcand se

exprima acurateea sistemului. [2]

Sensibiltateai linearitateaSirognatograf-ului

S-a observatacdeformirile calculate ale acestui dispozitiv erau de 1%rsai puin.
Ultimele studii au stabilit diferite valori ale defrarilor : 7% la spéi de 20 — 25 mmi
deformiri neglijabile pentru sga mai mici de 20 mm. Ultimele valori au fost d&%.

Desi unele dintre motivele pentru care apar acestdaute au fost descrise, ele nu
conineau suficiente detalii pentru crearea unor nadistin plus, nici o soltie nu a fost oferit

pentru a defsi aceste deficige. De aceea a fost considerat necesae analizeze aceste



limitari Tn detaliusi, ca o consecifi, $i se dezvolte o metdgentru a se aglme un grad mai Tnalt

de acurate. [6]

Efectul capacitatei

Capacitata este folositin circuitul Sirognatograf-ului pentru a reductetactele dintre
probesi pentru a produce trasee bidimensionale fine peagticaiile clinice. Analizarea acestei
iesiri ne araii ca la sfakitul celor 20 ms din perioada de piglesirea Sirognatograf-ului atinge
doar 93,7% din adévata amplitudine. [1]

Zgomoteledin sistem

Nivelul zgomotului asupra s&ii Sirognatograf-ului a fost inregistrat prin juare fra
orice micare a magnetului. Aceasta atat mici artefacte intamgtibare cu devigi standard

mai mici decat = 0,05 mm. [5]

Sensibilitatea

lesirea Sirognatograf-ului a fost de 0,747 + 0,05 Vitpe 0 micare a magnetului de 10
mm peste suprafa central a campului de Tnregistrare. Instrumentul esteibi e schimkbrile
in forta cAmpului magnetic. Miarea materialelor feromagnetice pe airde 1 m poate produce
artefacte. Chiagi prezena stati@ a acestor materiale pe odae 1 m poate disturba campul

magneticgsi, Tn consecith, sensibilitatea.

Linearitatea

lesirea Sirognatograf-ului arata atunci cand mycérile magnetului au loc pe o rade
15 mm faa de centrul antenei, §gea este satig€ator liniari in toate cele 3 (trei) planuri. n
aceast raz, distorsiunea este de 5,9%. Cand raza este ciidatiat 20 — 30 mm, distorsiunea

crestesi ea la 10,6%.

Concluzii:

Acest studiu a atat ci sistemele de inregistrare asgiarii mandibulare, adit
Sirognatograf-ul, este un dispozitiv valokpga utilizatorul este cagtient de limitelesi erorile
acestuia.

Sensibilitatea fiearui sistem sirognatografic necdisd calibrare anterioarde dtre

utilizator. Sirognatograf-ul este in mod adecvagéir pe o raz



de £ 15 mm in cele 3 (trei) planuri, care este piat®l pentru multe apliga clinice. Trebuie
evitate artefactele de stimulare. De asemeneajitrelyut grifi i se stabileasicpoziia corect a
anteneki magnetuluisi, Tn mod special, orientarea antenei pe planuhlat. Stabilizarea
craniari este necesapentru inregistrarea coré@ micarii mandibulare cu Sirognatograf-ul.
Stabilitatea craniansatisficitoare poate fi realizatcu o combinare intre o bande Aluminiu,

infasura@ Tn cauciugi limitarea voluntad a micarii craniene. [6]
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