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Abstract

Cone Beam CT-billedartefakter relateret til hovedbevaegelser
simuleret ved hjalp af et robotkranie: artefakternes indflydelse pa

billedkvaliteten
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Formal
Atvurdere hovedbeveagelsers indflydelse pd CBCT-billedkvalitet
ved hjeelp af et humant kranie indlejret som en del af en robot.

Metoder

10 forskellige bevaegelsesmgnstre blev udfgrt under en CBCT-
undersggelse af et humant kranie med fuld betanding uden
dentale restaureringer. Kraniet var inkorporeret i en robot, der
kunne udfgre forhdndsbestemte bevaegelser. Bevaegelserne var:
fremad-nik med hovedet, side-nik med hovedet, rotation af
hovedet og rystelse af hovedet samt kombinationer af disse be-
veaegelser. En CBCT-undersggelse uden beveagelse var reference.
Tre CBCT-units blev anvendt: KaVo 3D eXam, Planmeca ProMax
3D MAX og Scanora 3D. En 100-mm visuel analog skala (VAS)
blev anvendt til at vurdere billedkvaliteten. Billedkvalitet blev
vurderet ud fra det aksiale billedsnit gennem foramen mentale
(FM). Et tveersnit af regioner med hgj diagnostisk relevans blev
yderligere vurderet: tredjemolar i mandiblen (TM) og FM bila-
teralt. Fire observatgrer vurderede alle billeder i én seance, og
vurderingerne blev gentaget i en anden seance. Billederne blev
vist i randomiseret raekkefplge. Observatgrerne var traenede i
CBCT-metoden og blindet i forhold til beveegelsesmgnster og unit.

Resultater

Billedkvaliteten blev vurderet som langt darligere, nar der foreld
bevegelse under optagelsen i aksiale billedsnit (72,4 = 24,0 mm)
sammenlignet med reference-billederne (97,3 = 2,6 mm). For

tveersnitsbillederne var billedkvaliteten lavest efter ryste-bevae-
gelse (18,1 = 23,8 hgjre TM, 8,0 + 7,5 venstre TM, 15,3 + 16,6
hgjre FM og 10,2 + 14,5 venstre FM), mens referencebillederne
havde den hgjeste billedkvalitet (respektive 90,3 = 8,5, 87,1 +
10,5, 87,6 = 8,4 0g 87,3 * 8,2). Gennemsnitlig billedkvalitet
varierede fra 74 til 89 pa VAS og for de enkelte bevagelser fra
57 til 90 (isoleret side-nik, rotation og fremad-nik) og kombi-
nerede bevagelser (side- + fremad-nik og rotation + side-nik).
Billedkvaliteten var lavere i regionen for foramen mentale end
for tredjemolar-regionen for alle typer beveegelse undtagen for
hovedrystelse.

Konklusion

Bevegelse medferer artefakter i billedsnit fra tre CBCT-
units, men forringelsen af billedkvaliteten beror pa bevee-
gelsesmgnster, og hvilken region der vurderes.
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Morbiditet pa donorstedet efter rekonstruktion af processus alveo-
laris med symfyseknogle pa 111 patienter med laebe-gane-spalte
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Formal

At foretage en subjektiv og objektiv vurdering af morbiditeten
efter rekonstruktion af processus alveolaris med symfyseknogle
ved patienter med leebe-gane-spalte.

Materialer og metoder

I alt 111 patienter med leebe-gane-spalte fgdt i perioden 1995-
1999 og behandlet i perioden 2000-2011 blev inkluderet i studiet.
Alle patienter fik rekonstrueret spaltedefekter i processus alveola-
ris med symfyseknogle. En gennemgang af journalmaterialet blev
foretaget. Patienternes oplevelse af rekonstruktionen af processus
alveolaris blev vurderet ved brug af et spgrgeskema.

Resultater

Journalmaterialet beskrev f& postoperative heendelser. I alt 5,6
% af patienterne havde persisterende @ndret sensibilitet fra do-
norstedet. Postoperativ smerte blev angivet til 3,6 = 2,1 (VAS-
skala fra 0 til 10). Tilfredsheden med det kirurgiske resultat blev
angivet til 8,7 = 1,7 (VAS-skala fra 0 til 10).

Konklusion

Anvendelse af symfyseknogle til rekonstruktion af defek-
ter i processus alveolaris ved patienter med laebe-gane-
spalte er en sikker og forudsigelig behandling. Patienterne
er meget tilfredse med proceduren, og der var generelt fa
og mindre alvorlige postoperative haendelser. Patienterne
skal informeres om risikoen for sensibilitetseendringer i
relation til donorstedet.
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