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I. Bevezetés

Az ajak és szajpadhasadék az egyik leggyakoribb
velesziiletett rendellenesség, melynek el6fordulési aranya
a legjabb kutatasok alapjan 1:1500 ¢élve sziiletett
gyermekekre szamitva, amely egy csokkend tendenciat
mutat a kordbbi évekhez képest. Magyarorszagi
vonatkozasban pedig a népesség 2 ezrelékét érinti.
Hasadék érintheti az ajkat, Aallcsontot, lagy ¢és
keményszéajpadot egyarant. Az allcsont érintettsége kozel

75%-o0s, ami alapvetéen meghatarozza az ellatasi rendet.

Az archasadékok nem csak esztétikai, de komoly
funkcionalis és pszichés problémat, okozhatnak a
paciensek és hozzatartozojuk életében. Ilyen funkcionalis
probléma lehet a velofaringealis funkci6 kéarosodasa, az
allcsont defektusa, valamint a fiilkiirt funkcidjanak
karosodasa is. Mindez jelentésen befolyasolja a paciensek
életmindségeét.

A hasadékos paciensek kezeléséhez
elengedhetetlen egy multidiszciplinaris csoport felallitasa,
melyben kiilonb6z6 teriileteken dolgozd szakemberek

egyliittmiikdése segiti a terapia hatékonysagat (maxillo-



facialis sebész, fiil-orr-gégész, audiologus, szajsebész,
fogszabalyozd, hazi-, illetve gyermekorvos,
humangenetikus, védond, pszichologus, laktacids
tanacsado). Az  ellatdas  sikerességét  alapvetden
meghatarozza a  megfeleld6  képalkotd6  eljarasok

alkalmazasa, kivalasztasa.

Szamos  képalkot6  moddszer Iétezik a
maxillofacialis defektusok vizsgalatara (MRI, CT,
nazofaringoszkopia), azonban a megfelel6 modszer
kivalasztasahoz, az egyén sziikségleteinek és a lehetséges
kockazatoknak a mérlegelése nélkiilozhetetlen. Az utdbbi
¢vtizedben a Cone-Beam CT (CBCT) hasznalata terjedt el
leginkabb a fej-nyak patologidk felismerésében. A CBCT
képalkotas eldnye, hogy nagyfelbontast, 3D képet nyujt a
maxillofacialis régiérol. A legtobb képalkotd technikanal,
igy a CBCT estében is, elengedhetetlen a sugardozis
lehetséges kockazatanak figyelembevétele és a megfeleld
protokoll beallitasa. A hagyomanyos CT-vizsgéalatokhoz
képest a CBCT alacsonyabb sugardozist hasznal, és ezaltal

megfelel a szigort gyermekradioldgiai iranyelvnek, az



ALARA (As Low As Reasonably Achievable) elvnek,

mely megkdoveteli a sugarterhelés minimalizalasat.

Jelenleg tobb mint 200 kiilonb6zé CBCT késziilék
érheté el, melyek eltéré sugarddzissal és képmindséggel
dolgoznak. A sugardozis optimalizalashoz
elengedhetetlen a CBCT eszk6zok Osszehasonlitdsa, mely
azonban komoly etikai problémaba iitkozik, tekintve a
paciensek ¢életkorat. Napjainkban az Euratom legujabb
europai projektje, a DIMITRA (Dentomaxillofacial
Pediatric Imaging: An Investigation Towards Low Dose
Radiation Induced Risks Project) célja, hogy gyermekek
esetében az alacsony sugardozissal jard egészségiligyi
kockézatokkal kapcsolatos nehézségeket kihangstlyozza

és lehetséges megoldast kinaljon rajuk.

A sugarterhelés  vizsgalatdira  Ugynevezett
antropomorf fantomok hasznalata egyre népszeriibbé valt.
Felhasznalasuk célja az egyénre szabott sugdrdozis
beallitasa, azonban hatranyuk, hogy a lagyszovetek
imitaldsa soran a képi mindség jelentdsen csokken.
DIMITRA projekt keretein beliil, megjelentek az
ugynevezett DIMITRA fantomok, melyek életkor



specifikusak, Mix-D lagy szovet ekvivalens anyaggal
boritottak. Els6ként hasznaltdk ezeket a fantomokat a
killonb6z6 CBCT eszk6z6k Osszehasonlitisara, a
protokollok egyseégesitésére és sugardozis
optimalizalasara. ~Azonban ezek nem hasadékos
fantomkoponyak. Jelen ismereteink szerint a vilagon még
nincs hasadékos fantomkoponya, amely ezaltal jelent6sen

megneheziti a hasadékos ellatas hatékonysagat.

1.  Célkitiizés

Az értekezés célja, a CBCT képalkotod technika
alkalmazasaban rejl6 lehetdségek bemutatasa a hasadékos
gyermekek mindségi kezelésének felviragoztatasanak
érdekében. A disszertdcid6 a hasadékos ellatas harom
kiilonb6z6 teriiletén bevezetett fejlesztéseken keresztiil
ismerteti a CBCT technika eddig kihasznalatlan

alkalmazasi alternativait:

1. Velofaringealis zar miikodésének vizsgalata
CBCT képalkotas segitségével
2. Alveolaris hasadékok kezeléseben bevezetett

virtualis miitéttervezés és 3D nyomtatas



3. Valosaghii és betegspecifikus gyermekfej

fantomok megalkotasa

I1l.  Moddszerek
A fentebb emlitett harom fejlesztési teriiletet

kiilon-kilon torténo részletes bemutatasa:

1. Velofaringealis zar miikédésének vizsgalata CBCT

képalkotas segitségével

A velofaringealis funkcio vizsgalata 9 (6-10 év
kozott) hasadékos paciens bevonasaval tortént (Etikai
engedélyszam: 265/2019). A vizsgalati alanyokat harom
csoportba osztottuk:

e Egy-, vagy kétoldali ajak és szdjpadhasadékos
paciensek, akiknél velofaringedlis diszfunkcid
(VFD) is megfigyelhetd

e Egy-, vagy kétoldali ajak és szajpadhasadékkal
sziiletettek, VFD nélkiil

e Kontroll csoport.

CBCT (CineX, NewTom Imola) eszkoz dinamikus
képalkotd funkcidjat kihasznalva 2D képeket és videot

készitettiink a résztvevOk velofaringealis miikddésérdl. A



paciensek a beszédfeladatok elvégzésére kértik fel,
mikdézben dinamikus felvételek késziiltek a lagyszajpad
mozgasardl. Az igy kapott képeket, valamint videokat két
megfigyeld értékelte ki, ahol a hatso garatfal lagyszoveti
korvonalait, a lagyszajpadot, valamint a kettd kozti
tavolsdgot hatiroztdk meg. Mindemellett fiberoszkopos
méréseket is végeztek ugyanazon pacienseken, melyeket
szintén a két vizsgald értékelt ki. A tadvolsadgmérések

kiértékelése alapjan statisztikai elemzést végeztem.

2. Alveolaris hasadékok kezeléseben bevezetett 3D

virtualis miitéttervezés és nyomtatas

2017 és 2020 szeptembere kozotti
iddintervallumban retrospektiven elemeztem az alveolaris
hasadékkal sziiletett paciensek adatait, akiket az ARC
Centrumban ugyanazon sebész, egységesen bevezetett

protokollal latott el.

A nagyfelbontasti képeket készitettiink a hasadék
tertiletérdl CBCT eszkoz alkalmazasaval. Ezt kdvetden a
3D Slicer program segitségével, a CBCT képek alapjan,
megterveztilk a hasadékba pontosan illeszkedé graftot.

Majd Meshmixer program (Blender, Amszterdam)



felhasznalasaval a graft végleges formajat terveztiikk meg.
Végezetil az Ontéforma elkészitését, melyet 3D
nyomtatasra szantunk, CAD szoftver segitségével
végeztiik. A 3D nyomtatashoz biokompatibilis anyagokat
mellett (Med610 gyanta) a medencecsontbol nyert
szivacsos allomanyt hasznaltuk fel. A stabil forma
érdekében a csontszovetet specidlis fibrin ragasztoval
(Tisseel, USA) kevertiikk Ossze. A graft behelyezését
kovetden intraordlis nyalkahartyat zartuk. A miitétet
kovetden a betegek elégedettségét 15 kérdésbol allo
kérdéivvel mértem, valamint az irodalomban korabban
mar alkalmazott miitéttechnikakkal Osszehasonlitottam.
Az igy kapott adatokat R-studio statisztikai programmal

elemeztem.

3. Elethii és  betegspecifikus — gyermekgybgydszati

fantomok létrehozdsa

A Magyar Természettudomanyi Muzeum altal
megorzott hat (5-10 év kortiili) gyermekkoponyan CBCT
vizsgalatokat végeztiink az antropologiai é€letkoruk
megerdsitése céljabol (SE RKEB number: 265a/2019). A
Mimics® szoftver segitségével, a CBCT képek alapjan, a



csontszovet szegmentalasat és volumetrikus
rekonstrukcigjat elvégzetiik, valamint virtualis hasadékot
terveztink a koponya bal oldaldra. A hasadék
tervezéséhez a mar megléve paciensekrdl késziilt
felvételek szolgaltak referenciaként. A 3matic® szoftver
segitségével vagasvezetOket terveztiink, majd 3D
kinyomtattuk. A vagasvezetOk segitséget nyujtottak a
hasadék piramis-szerli alakjanak minél pontosabb
lekovetésében. Az A4llcsont sebész a vagdsvezetok
segitségével valdsaghli, mesterséges hasadékot hozott
létre.

A kovetkez 1épésben krepp szalaggal, majd Mix-
D - lagyszovet-ekvivalens - anyaggal fedtik le a
koponydkat. Az igy kapott koponyakat DIMICLEFT
fantomkoponyaknak neveztiik el. Végezetiil ijabb CBCT
felvételeket készitettiink gyermekkoponyakrol. A kezdeti
¢s végsd CBCT képeket ugyanazon két allcsont sebész
értekelte ki.

Mindemellett, a DIMITRA projekt alapjan, 2
CBCT eszkozt és 9 protokollt hasonlitottunk Ossze,
melynek célja a sugardozis minimalizéldsa mellett a

megfeleld képi mindség megtartisa volt.



IV. Eredmények

A CBCT képalkotd technika alkalmazasa
elengedhetetlen a hasadékos paciensek korszerli ¢és
mindségi  ellatdsaban.  Kutatocsoportunk  elsOként
alkalmazta a lagyszajpad mozgasanak nyomon
kovetésére, mely altal a velofaringedlis zar pontosan
megfigyelhetd. A velofaringealis miikodés vizsgalata
ajak-, és szajpadhasadék esetében nélkiilozhetetlen, hiszen
megfeleld kezelés nélkiil a hidnyos funkci6 stlyos beszéd
¢s nyelés problémakhoz vezethet. A CBCT technologia
segitségével egy egyénre szabott terapia biztositja a

sebészi és logopédiai beavatkozasok hatékonysagat.

A CBCT technika azonban nem csak dnmagaban,
de a virtualis tervezéprogrammal és nyomtatassal 6tvozve,
olyan 1) lehetOségeket tar fel a hasadékos paciensek
kezelésében, melyek beteg-specifikusak és minimalisan
invaziv beavatkozassal jarnak. Az alveolaris hasadékok
rekonstrukcidja soran, a modszertanunk altal kifejlesztett
3D eldallitott csontgraft - fibrin ragasztdéanyaggal
kombinalva - a hasadékba pontosan illeszkedik. A graft

formajanak ¢és térfogatdnak szabalyozasaval jelentds
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sikereket értlink el a pontos integracido és a paciensek
elégedettsége terén. A kérddivek 0Osszehasonlitasabol
kapott eredmények alapjan, az altalunk hasznalt
mutéttechnika gyorsabb felépiilést biztosit, valamint
kevesebb fajdalommal  jar. Mindemellett a
szakirodalomban nem talalhat6 jelenleg olyan adat, mely
az arcon az O0déma kialakulasdnak mértékét, étkezési
nehézséget, valamint a teststly csokkenést mérték volna.
Ezen eredmények ugyanakkor jelentdsen
hozzéjarulhatnak a paciens altalanos kozérzetének és

jollétallapotanak felméréséhez.

A CBCT képalkotd technika lehetdséget nyujtott
hasadékos  gyermekkoponyat  imitadlé  fantomok
megalkotasahoz is. Kutatocsoportunk altal kidolgozott
modszer, mely a CBCT képalkotas felhasznalasaval
valosult meg, egyénre szabott, hasadék specifikus fantom
koponyakat eredményezett. A CBCT protokollok
Osszehasonlitasabol szarmazo6 eredmény alapjan a legjobb
képi mindséget optimalis sugardozis megtartasa mellett a
nagy-felbontasu képalkotéassal értiik, melynél voxel méret

0.2 mm.
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V. Kovetkeztetések

Az értekezés célja, hogy atfogd képet nyujtson az
ajak-, és szajpadhasadékos paciensek kezelésérdl, kiilon
hangsulyt fektetve a terapia soran a CBCT képalkotd
technika alkalmazasanak eddig kihasznalatlan
lehetdségeirdl. A CBCT technolégia elénye, hogy
felhasznalhato mind a kezelési és diagnosztikai modszerek
soran, valamint a sebészi stratégidk megtervezésében és
kivitelezésében 1is egyarant. Az értekezés héarom

kulcsfontossagu kovetkeztetést hozott:

1. CBCT alkalmas a velofaringedlis miikodés
minoségi  értékelésnek vizsgalatira hasadékos
pdciensek esetében
A CBCT képalkotas egy gyors és nem invaziv
diagnosztikai eszkézként alkalmazhaté a lagy
szajpadldas mozgéasanak megjelenitésére ¢és a
velofaringealis zarodas kimutatasara. Lehetévé
teszi a lagyszajpad emelkedésének pre-, és
posztoperativ értékelését ezaltal segitve a sebészek

¢és logopédusok dontéshozatalat.
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2. CBCT megbizhatoan hasznalhato a virtualis
tervezesi folyamatokban az alveoldaris hasadékok
kezeléséhez
A CBCT technolégia segitségével részletes képet
kapunk a paciens defektusarol, ami lehetvé tette,
defektus specifikus graft 1étrehozasat. Az altalunk
kidolgozott sebészi eljaras jelentdésen csokkenti
alveolaris rekonstrukcid invazivitasat, hiszen az
egyedi igényeinek megfelel6 mennyiségi
spongidzus graftot hasznalunk fel. Modszertanunk
fejlodését a kérddivek dsszehasonlitasabol kapott
eredményeink tamasztjak ala, melyek
eredményeként egy gyorsabb  felépiiléssel,
minimalis f4jdalommal jar6 beavatkozas.

3. CBCT felhaszndlasa egy  valosaghii  és
betegspecifikus  gyermekgyogydszati  fantom
megalkotasahoz
A Dimicleft fantomok klinikailag egyenértéki
képet adnak a valodi betegvizsgalatokkal, valamint
alkalmasak az optimalis sugardozis
meghatarozasara, mely  4ltal  jelentOsen

csokkenthetd a besugarzas. A fantomok jelentds
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VI.

attorést hozhatnak a radiologiai irdnyelveket
korrekciojaban ¢és az ajak és szdjpadhasadékos

paciensek ellatasanak fejlesztésében.
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