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W FORMACIE DICOM

autor:

lek. dent.
Krzysztof
Adamowicz

1997 r. rozpoczeto prace
nad platforma 3D Silcer,
ktéra od 2012 r. rutyno-
wo wykorzystywana
jest do segmentacji i wizualizacji
3D danych medycznych uzyskanych
w formacie Dicom. Projekt Slicer So-
ftware powstat w wyniku realizacji
przedsiewziecia taczacego mozliwo-
$ci technik komputerowych z chirur-
gicznym planowaniem zabiegéw.

W pierwszym etapie oprogramowanie
Slicer wykorzystywano do budowy mode-
li anatomicznych, w ktérych niewielkie,
aistotne szczegoty byty tatwiejsze do iden-
tyfikacji. Nastepnie uzywano oprogramo-
wania do wizualizacji nerek, szczegdlnie
guzéw nerek w celu doktadnego zapla-
nowania zabiegéw chirurgicznych. Opro-
gramowanie Slicer, doskonale nadaje sie
do wizualizacji 3D systemu naczyniowego,
systemu ptucnego, kostnego i struktury
narzadow miekkich. Rekonstrukcje 3D
obrazu organéw wewnetrznych uzyska-
nych w formacie Dicom, w znaczacy spo-
séb upraszcza diagnozowanie i pomaga
w planowaniu zabiegéw chirurgicznych.
Na tej podstawie opracowuje sie kolejne
oprogramowania nawigacyjne, przydatne
do planowania zabiegéw oraz podgladu
w trakcie wykonywania szczegb6lnie trud-
nych operacji z zakresu neurochirurgii,
chirurgii onkologicznej, chirurgii prostaty
i moézgu. W stomatologii oprogramowanie
Slicer, stosuje sie do planowania w chirur-
gii ortognatycznej - pierwsze tego typu
rekonstrukcje wykonat zesp6t lekarzy

z Harvardu pod kierunkiem L. Koerich de
Paulaw 2013 r., a kolejne badania z wyko-
rzystaniem tego oprogramowania, wyko-
nano w latach 2014 i 2016.

WYKORZYSTANIE
REKONSTRUKC]I 3D
W STOMATOLOGII

W 2017 r. opracowano w Szanghaju
system chirurgicznej nawigacji Srodope-
racyjnej do pozycjonowania implantéw.
W 2015 r. Jakob B. i Kikinis L.R. z Harvard
Medical School i Surgical Planning Labo-
ratory Brigham and Women's Hospital,
opracowali atlas trojwymiarowej anato-
mii gtowy i szyi. Ten ,opensourcowy” atlas
dostepny jest pod adresem www.opena-
natomy.org.

W styczniu 2014 r. zespo6t z kilku Uni-
wersytetéw Medycznych, pod kierunkiem
Schilinga z University of Michigan, wyko-
rzystat technike warstwowg za pomoca

W 2015 r. zostal
opracowany atlas
trojwymiarowej anatomii
gltowy 1 szyi. Ten
sopensourcowy” atlas
dostepny jest pod adresem
WWW.openanatomy.org.

Slicer Software do rekonstrukcji stawéw
skroniowo-zuchwowych. Rekonstrukcje
wykonano na bazie skanéw tomografii
stozkowej, wykonanych u 36. pacjentow.
Na podstawie rekonstrukcji oceniono po-
ziom translacji i rotacji. Na bazie wielu
pomiaréw stwierdzono, ze poziom btedu

w tej metodzie wynosi 0,6 mm w translacji
i1,2°dla rotacji. W podsumowaniu autorzy
podaja, ze metoda warstwowania z uzy-
ciem Slicer Software jest doskonata me-
toda wspomagajaca proces diagnostyki
schorzen stawédw skroniowo-zuchwowych.
Kolejne doniesienia, to praca zespotu z Rio
de Janeiro pod kierunkiem da Motta A.
i Cevidenes L.H. p.t. Three - dimensional
regional displacements after mandibular
advancement surgery: one year of follow
up. - w ktoérej autorzy sygnalizuja problem
adaptacji struktur uktadu stomatogna-
tycznego po zabiegach operacyjnej korek-
cji ll klasy szkieletowej. 17% leczonych pa-
cjentdw rok po zabiegu wymagato korekcji
ustawienia gtéw zuchwy. Przemieszczenie
tylko w 24,9% przypadkach byto wieksze
niz2 mm.

W 2009 r. zespét badaczy z Kanady
opublikowat w Int Cont Med Image Com-
put Comput Assist Interv oprogramowanie
do rekonstrukcji 4D z plikow ultrasonogra-
fii- An open-source real-time ultrasound
reconstruction system for four-dimensio-
nal imaging of moving organs.

ANALIZA RUCHOW
ZUCHWY

Juz w 2005 r. zesp6t z Bostonu wyko-
rzystat technike rekonstrukcji 3D obrazu
Dicom do analizy geometrycznych para-
metroéw ruchu zuchwy oraz do planowania
za pomocg oprogramowania Osteoplan
zabiegbw, przywracajac symetrie w zdefor-
mowanych elementach struktury kostnej
zuchwy, poprawiajac warunki osi rotacji.

W Polsce prawdopodobnie rekonstruk-
cje 3D z obrazéw w formacie Dicom sa juz
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Przemieszczenie duchwy

Minimalnie inwazyjne operacje czesci kostnych ukladu Zucia

rekonstrukcja 3D- staw prawy przemieszczenie
doprzednie krqzka

rekonstrukcja 3D staw skroniowo-Zuchwowy,
glowa Zuchwy przesunieta doprzednio na aparacie
okluzyjnym

rekonstrukcja 3D z tomografii stoékowej bez stosowania
techniki warstwowania.

wykorzystywane do planowania zabiegéw korekcji wad rozwojo-
wych w chirurgii ortognatycznej. Do diagnostyki funkcjonowania
stawow skroniowo-zuchwowych prawdopodobnie rekonstrukcja
3D z formatu Dicom zostata uzyta po raz pierwszy w Polsce w prak-
tyce Caldent, bazujac na wspdtpracy naukowej z Uniwersytetem
Technologiczno-Przyrodniczym w Bydgoszczy.

Pierwszg rekonstrukcje wykonywali$my z obrazéw rezonan-
su magnetycznego stawéw skroniowo-zuchwowych. Na obrazie
po obrébce w oprogramowaniu Slicer, idealnie widoczne sg naj-
wazniejsze elementy stawu: krazek stawowy, gtowa zuchwy,
dot stawowy, otwér uszny zewnetrzny. Poréwnujac obraz w sy-
tuacjach zwarcia i maksymalnego rozwarcia tukéw zebowych,

rekonstrukeja 3D z tomografii stoékowej bez
stosowania techniki warstwowania

uzyskujemy informacje na temat funkcjonowania krazkéw w ssz.
Problemem w tej technice jest jakosc¢, w jakiej wykonano MR ssz,
uchwycenie sytuacji w obu stawach jednocze$nie oraz odpowied-
nio duza ilo$¢ plikow niezbedna do rekonstrukcji. Duzo tatwiej wy-
konuje sie rekonstrukcje 3D z tomografii wolumetrycznej stawow
skroniowo-zuchwowych. Obraz jest niezwykle czytelny i mozliwy
do analizy, ktéra w posredni sposéb pozwala na okreslenie zmian
w uktadzie stawowym po zastosowaniu szynoterapii, a co za tym
idzie, pozwala na podjecie decyzji czy rehabilitacja uktadu zu-
cia powinna lub nie uwzglednia¢ rekonstrukcje pozycji zuchwy
w stosunku do szczeki oraz stabilizacje tej pozycji za pomoca sta-
bilizatora lub kompleksowej obuszczekowej protetyki. Z naszych
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rekonstrukcja 3D z tomografii wolumetrycznej, staw
skroniowo-zuchwowy

rekonstrukcja 3D-maksymalne otwarcie staw lewy- brak
patologii

rekonstrukcja 3D, widoczne elementy otwor sluchowy
zewnetrzny, glowa Zuchwy, krazek stawowy, czes¢ kosci
skroniowej

Ladsval Wisw

remodelling 0si obrotu zuchwy

wstepnych obserwacji wynika, ze nie kazda rekonstrukcja ztomo-
grafii stozkowej jest mozliwa, ze wzgledu na rézna rozdzielczos¢
aparatéw oraz czesto na przypadkowy dobor przekazywanych
do rekonstrukcji danych.

POLSKIE DOSWIADCZENIA
Jesli chodzi o nasze doswiadczenia, rekonstrukcja 3D jest
niezwykle uzyteczna w analizie powypadkowej czesci kostnej
czaszki oraz w analizie struktur stawéw skroniowo-zuchwowych.
Wykorzystujac rekonstrukcje z MR, uzyskujemy czytelny obraz
struktur kostnych i chrzestnych, stosujac rekonstrukcje z TK, gtdw-
nie wolumetrycznej, uzyskujemy niezwykle czytelny i doktadny

rekonstrukcja z usg

obraz czesci kostnej. W kolejnym etapie chcielibysmy sprébowac
z rekonstrukcjg 3D obrazu USG ssz, w celu sprawdzenia, w ja-
kim stopniu moze sie to przyczyni¢ do zwiekszenia doktadnosci
diagnostycznej i by¢ moze uchwycenia wiekszej ilosci istotnych
szczegbtéw. Do odczytania rekonstrukcji 3D z obrazem Dicom
niezbedne jest pobranie oprogramowania Slicer Open-source.
Dla lekarzy stomatologoéw, ktorzy ukoncza szkolenie praktycz-
ne w ramach Szkoty Okluzji, oprogramowanie oraz kontakt z firma
wykonujaca rekonstrukcje na zlecenie udostepniamy gratis w pa-
kiecie szkoleniowym. Oczywiscie rekonstrukcja 3D plikéw Dicom
jest mozliwa rowniez bez zastosowania techniki warstwowania.
Wielu producentéw tomograféw wolumetrycznych, udostepnia
mozliwos¢ konwers;ji plikéw Dicom w pliki STL, co pozwala naich
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drukowanie. W ten sposéb mozemy uzyska¢ modele czesci kost-
nych. Technika warstwowania umozliwia analize w formacie 3D
obrazu tkanek miekkich z rozdziatem na tkanki bardziej lub mniej
wysycone, co znalazto zastosowanie w modelach anatomicznych
oraz w programach nawigacyjnych do wszczepiania implantow
i operowania guzkéw nowotworowych. W tym ostatnim przypadku
skonstruowano oprogramowanie nawigacyjne, pracujace w cza-
sie rzeczywistym, co w znaczny sposéb utatwia wysoka precyzje
wykonywanych zabiegéw. Mamy nadzieje, ze opracowanie stan-
dardéw, umozliwiajacych warstwowanie 3D z obrazéw MR ssz
znaczaco poprawi diagnostyke w tym zakresie.

W przypadku ssz bardzo istotne jest, aby w ramach diagnozy
ustali¢ cztery wazne elementy:

- czy mamy problem z rotacja,

- czy mamy problem z translacja,

- czy mamy gtownie komponenty przemieszczenia doprzed-
niego krazka,

- czy mamy gtéwnie komponente przemieszczenia przysrod-
kowo- bocznego krazka.

Kazda z 4 grup wymaga innej procedury leczenia. Wazna jest
réwniez kontrola postepdw, ale tu wydaje sie, ze najistotniej-
szym elementem bedzie powrdt wtasciwej funkcji ssz, co mozemy
uchwyci¢ w badaniu kinezjografii czy aksjografii ssz.

Niezaleznie od tego czy bedzie to badanie wykonywane apa-
ratami z przekaznikami mechanicznymi, magnetycznymi, ultra-
dzwiekowymi czy optoelektronicznymiich doktadnosc¢ i wygoda
pracy moze byc¢ rézna, ale wszystkie pokaza powro6t do ustalonych
norm, wykreséw obrazujacych prace stawédw skroniowo-zuchwo-
wych.
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Krzysztof Adamowicz - ukonczyt Pomorska Akademie Medyczna w Szczecinie w 1988 roku. Od 2003 roku wprowadzit do
praktyki szyny NTI, ktére do dzi$ sg jednym z elementéw opracowanej w 2010 roku autorskiej procedury. Na podstawie badan prof. Pullingera
opracowat i wdrozyt autorska procedure analizy RTG stawéw skroniowo- zuchwowych. Jest tworcg procedury ABC umozliwiajacej przeniesienie
ustalonych na poczatku parametréw zwarciowych do kompleksowej odbudowy ostatecznej niezaleznie od stosowanej koncepcji repozycji

zuchwy. Od 2010 roku jest konsultantem Myotronics w Polsce.
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Szkota Okluzji zaprasza
na wyktady i kursy organizowane w 2019 roku.

N SZKOLA OKLUZJI DLA SPECJALISTOW

Data: 9 listopada 2019 1.
Miejsce: Mariott Courtyard Warszawa,
Zwirki i Wigury 1,

Szkota okluzji dla specjalistow — warsztat
Prowadzacy: lek. dent. Krzysztof Adamowicz.

Szkota okluzji dla specjalistow — wyktad
Wyktadowca: lek. dent. Krzysztof Adamowicz.

Koszt szkolenia: 3600 zt.

Cena: 850 zt.

Zajecia praktyczne
w klinice prowadzacego

Punkty edukacyjne 6 pkt.

A 2-dniowy warsztat praktyczny

Data: 23-24 listopada 2019 r.
Miejsce: Czestawa Mitosza 5, Grudzigdz

.

ZAPISY | INFORMACJE:
www.szkolaokluzji.pl
www.szkolastomatologi.pl

Aleksandra Kowalifiska
tel. 509912 963
szkolenia@nowygabinet.pl
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