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Bevezetés

Jelen tanulmany egy valds CT-felvétel alapjan készitett emberi alsé allkapocs magas
mindségli visszamodellezését és a lehetséges végeselemes analizis (FEA) modszereit
mutatja be. Az emberi allkapocs részletes geometriai rekonstrukcidja kiemelt fontossaggal
bir az orvosi ¢és biomechanikai kutatdsokban, mivel alapot biztosit a fogpotlasok,
implantatumok ¢és egyéb orvosi eszkozok hatékonysaganak ¢s megbizhatosdganak
vizsgélatdhoz. Az ilyen modellezési eljarasok segitenek pontosan megérteni az
allkapocscsont €s a fogazat kiilonb6z6 régioinak viselkedését terhelési helyzetekben, ami
hozzajarulhat az orvosi beavatkozasok sikerességének javitdsahoz. A tanulmanyban hasznalt
modellek egyik legfontosabb tulajdonsaga a belso topologia részletes reprezentacioja, amely
lehetové teszi a fesziiltségek és deformaciok pontosabb eldrejelzését a kortikalis és
spongiosa rétegekben.

A vizsgalat f6 célja az allkapocs j6 mindségli szamitogépes modelljének elkészitése volt,
amely pontos ¢és folytonos spline feliiletekkel reprezentdlja a valds anatomiai struktirdkat.
Az ilyen tipusi modellezési technikdk jelentds elérelépést jelentenek a hagyomadanyos,
alacsony felbontasi vagy leegyszerlsitett modellekhez képest. A legtobb attekintett
tanulmanyban egy nagyon leegyszerlsitett modellt alkalmaztak, amelyben az allkapocs
kiilonbozé rétegeit és a fogak szerkezetét nem kezelték kiilon-kiilon. Ez jelentdsen
korlatozza a biomechanikai szimulaciok megbizhatosagat s pontossagat.

Ebben a vizsgélatban a visszamodellezési folyamat az allkapocs kiilonbozd rétegeinek
(példaul kortikalis csont, szivacsos csont, foggyoOkerek) preciz elkiilonitésére és
rekonstrudlasara dsszpontositott. Ez a megkdzelités lehetdvée tette, hogy a 3D modell ezen
szilard részein a végeselemes analizis soran kiilonb6zd anyagtulajdonsagokat alkalmazzunk,
ezzel kozelebb hozva az eredményeket a valos biomechanikai viselkedéshez.

Az allkapocs-modell eléallitasa soran a legkorszeriibb NURBS-alapt (Non-Uniform
Rational B-Splines) technologiakat hasznaltuk, amelyek garantaljak a magas felbontasu,
hibatlan topologidju geometriai modellek eldallitasat. Ez a megkozelités lehetdvé teszi, hogy
a modellbdl rugalmas paraméterezésii, végeselemes halot hozzunk létre, amely megfelel a
kiilonb6z6 biomechanikai szimulaciok igényeinek. A NURBS-gorbékkel, és feliiletekkel
elkészitett geometriaval minimalizalhatoéak az interpolacios hibak, igy a szimulaciok
eredményei megbizhatobbak és pontosabbak lettek. A modell alkalmazasa révén részletesen
vizsgalhatok a fogpodtlasok biomechanikai tulajdonsagai, példaul a terheléseloszlés, a

deformaciok és a fesziiltségkoncentraciok egy €16 biologiai kdrnyezetben.



A tanulmany fontos 1épés lehet az orvosi kutatasok és a fogaszat teriiletén, mivel
hozzajarulhat az egyedi betegspecifikus kezelések tervezéséhez, az implantatumok hosszl

tavu stabilitasanak javitdsahoz, és a fogpotlasi technologiak tovabbfejlesztéséhez.



1. Orvosgeometriai rekonstrukcios megoldasok

Az orvosi képalkotasban a geometriai rekonstrukciok elengedhetetlenek az anatomiai
struktarak és a szovetek funkcionalis tulajdonsagainak megjelenitéséhez és elemzéséhez [9].
Ezek a rekonstrukciok lehetové teszik a térbeli struktirdk pontos modellezését a kiilonb6zo
képalkotasi modokbol szarmazd adatok alapjan. Az orvosi geometriai rekonstrukciok
osztalyozasa tobb szempontbol is megkozelithetd [10]. Az egyik gyakori megkozelités a
rekonstrukciés modszer tipusa alapjan torténd osztalyozas. A komputertomografias (CT)
rekonstrukcidk példaul rontgenelnyelési adatokat haszndlnak a CT-képeken lathatd térbeli

strukturak és szovetek rekonstrudldsdhoz (1. abra).
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1. dbra: A rontgen-CT képalkotas elvi dbrdja [26]

A pozitronemisszids tomografias (PET) rekonstrukciok (2. abra) ezzel szemben az
1zotopok eloszlasat és aktivitasat modellezik és rekonstrualjdk a PET-képek alapjan, mig a
magneses rezonancias képalkotas (MRI) rekonstrukcioi (3. dbra) a magneses mezdkben mért
jeleket hasznaljak a szovetek térbeli elrendez6désének rekonstrualasahoz [3]
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2. abra: A pozitronemisszios tomogrdfidas (PET) képalkotas elvi abraja [7]
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3. dbra: MRI-késziilék elvi dbrdja [13]

Egy masik osztdlyozasi modszer az alkalmazott rekonstrukcids algoritmus tipusan
alapul. Az iterativ rekonstrukciok iterativ modon hatarozzak meg a rekonstrualt képet a mért
adatokhoz illeszkedden, rugalmassdgot és pontossagot kinalva, mig az analitikus
rekonstrukciok elére meghatarozott analitikus képleteket hasznalnak a gyorsabb, de
potencidlisan kevésbé alkalmazkodo képrekonstrukcidohoz. A rekonstrukcios médszerek a
céljuk szerint is kategorizalhatok. Az anatomiai rekonstrukciok az emberi test anatdmiajanak
rekonstrudldsara Gsszpontositanak, mint példdul az agy vagy a sziv, mig a funkciondlis
rekonstrukcidk a szoveti vagy szervi funkciok, példaul az anyagcsere vagy a véraramlas
matematikai és fizikai elvek alapjan is osztalyozhatok. A linedris rekonstrukciok linearis
modelleket hasznalnak a képrekonstrukcidhoz, mig a nemlinearis rekonstrukciok
nemlinedris modelleket alkalmaznak, amelyek nagyobb rugalmassagot biztositanak az
Osszetett adatok kezeléséhez.

Ezen osztalyozdsok megeértése segiti az optimalis rekonstrukcids modszer kivalasztasat
az adott képalkotasi feladatokhoz, ezaltal javitva az orvosi diagnozisok és kezelések

pontossagat és alkalmazhatdsagat.

A visszamodellezési modszer (reverse engineering) és a végeselem-elemzés (FEA) jol
alkalmazhato erre a vizsgalatra, mivel lehetové teszi az allkapocs pontos rekonstrukciojat és
részletes modellezését CT-felvételek alapjan. A visszamodellezés lehetévé teszi az allkapocs
Osszetett geometridjanak pontos megragadasat, biztositva, hogy a modell a valddi anatomiai

strukturat tiikkrozze. A végeselem-elemzés tovabba azzal jarul hozza, hogy lehetdvé teszi az
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allkapocs mechanikai viselkedésének szimuldldsat és elemzését kiilonbozé koriilmények
kozott, betekintést nytjtva a fesziiltségeloszlasba és a szerkezeti integritasba [5]. Ezek a
modszerek egyiittesen megkdnnyitik a fog-csont kapcsolat atfogd megértését, tamogatva az
allkapocs biomechanikai tulajdonsdgainak pontos modellezésére és elemzésére iranyuld

kutatasi célokat [8].

1.1. Geometriai rekonstrukciok NURBS-gorbékkel

A NURBS (Non-Uniform Rational B-Splines) gorbék és feliiletek széles korben
hasznalt matematikai eszk6zok a szamitdgépes grafika és a CAD-modellezés teriiletén,
kiilonosen olyan alkalmazasokban, ahol precizids geometriai rekonstrukciora van sziikség.
A fogaszati kutatasban és biomechanikai modellezésben kiemelt jelentdségiliek, mivel
lehetdvé teszik bonyolult anatomiai struktardk, példaul az allkapocs vagy a fogak nagy
pontossagi modellezését, amely elengedhetetlen a kés6bbi szimuldciokhoz ¢és
elemzésekhez.

A NURBS-gorbék paraméteres formaban leirt gorbék, amelyek rugalmassaguknak és
precizitasuknak  koszonhetéen rendkiviil népszerliek. A gorbék meghatarozasa
kontrollpontok, sulyok és egy bazisfiiggvényekbdl allé csomdpontsor segitségével torténik.
Ezek az elemek biztositjak, hogy a gorbék szabadon alakithatok legyenek, ugyanakkor
pontosan reprezentaljak az alapul szolgalo geometriat. A NURBS egyik legnagyobb elénye,
hogy képes raciondlis formdban leirni olyan szabalyos gorbéket is, mint példaul a kor vagy
ellipszis, mikozben komplex szabadformaji gorbék és feliiletek modellezésére is alkalmas.

A NURBS-alapt geometriai rekonstrukcio egyik legfobb elénye, hogy kivald mindség,
hibamentes térfogati modelleket biztosit, amelyek optimalisak a végeselemes halo
generalasahoz. Ellentétben a haromszogeléses (tesszalalt) modellekkel, a NURBS-modellek
lehetdvé teszik a végeselemes haldo paramétereinek szabadabb konfiguralasat, igy a halo
finomsaga ¢€s stirlisége az adott szimulacio igényeihez igazithato.

A NURBS modszer egységes keretet biztosit a gorbék és feliiletek abrazolasahoz, és
olyan CAD-szoftverek, mint példaul a CATIA, az UG és az Alias, geometriai modelljeinek
matematikai alapjat képezi. A Bézier- és B-spline-gorbék pedig a NURBS specialis
eseteiként értelmezhetdk [25]. A NURBS feliilet definicioja:

Yizo Ximo Bik(WBj (W)W jVy (1)
Xiso Xito BikWBj (W)W, j

u € [0,1] (2)

P(u,w) =
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Ahol V;;(i=0,12,..,n;j=0,1,2,..,m;) az adott jellemz6racs fix pontjanak
poziciovektora; W; ; a megfeleld csucs stlytenyezdje. Ezek koziil az alapfiiggvény rekurzios

képlete a kovetkezd:

1,ul- SUS Uiy

Bj;O(u) = { 0, egyéb

©)
1.2. Geometriai rekonstrukciok Bézier-gorbékkel
A Bézier-gorbék kulcsfontossagtiak az orvosi képrekonstrukcioban, mivel képesek
gorbéket siman és pontosan illeszteni a képek pontjaihoz vagy konturjaihoz [14]. A Bézier-
gorbe kontrolpontok altal meghatarozott, minimum harmadfoku, parametrikus, folyamatos

gorbe, kezdod- €s végpontja érintélegesen fut a kontrolpontok altal meghatarozott poligonhoz

(4. abra) [2].

By

P

4. abra: Harmadfoku Bézier gorbe, négy kontrolponttal [2]

A 4. abran lathatd Bézier-gorbék kontrolpontjai a kdvetkezé egyenletekkel szamithato

ki:
Q(w) = X0 PBi(w) (4)
Bos(u) = (1 - u)® ®)
Bys(u) = 3u(l— u)? (6)
B, 3(w) = 3u?(1 —w) (7)
Bys(w) = u’ (8)
Ahol0<u <1

A folyamat jellemzden tobb Iépésbdl all, kezdve a kép mentén 1évé pontok
kivalasztasaval, ahol a gorbét illeszteni kell. Miutan ezeket a pontokat azonositottuk, a

Bézier-gorbét a kivalasztott pontok dsszekapcsoldsaval és a gorbe alakjanak kialakitasahoz
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¢s simitdsdhoz sziikséges vezérlopontok elhelyezésével illesztjik a gorbére. A
gorbeillesztési folyamat sordn a Bézier-gorbe paramétereit a kivalasztott pontokhoz kell
igazitani. A gorbe illesztése utan altalaban sziikség van a gorbe értékelésére €és finomitasara
a simasag ¢és a pontossag javitasa érdekében a vezérlopontok modositasaval. Az illesztett
Bézier-gorbék ezutan kiilonbozé feladatokban, példaul képszegmentalasban és
kontarmegrajzolasban alkalmazhatok, megkonnyitve a strukturdk pontos rekonstrukciojat az

orvosi képeken, ami kulcsfontossagu a diagnosztikdban és a sebészeti tervezésben.

1.3. Geometriai rekonstrukciok PET segitségével

Az iterativ PET-képrekonstrukcié egy masik fejlett technika, amely a hagyomanyos
modszerekhez képest javitja a pontossagot és a képmindséget a radiotrakerek eloszlasanak
¢s aktivitasanak iterativ finomitdsaval. A folyamat a PET-detektorok &ltal mért adatok
elokészitésével kezdddik, amelyek a vizsgalt teriileten 1év0 radiotrakerek aktivitasat jelzik.
A rekonstrukcios algoritmus az aktivitaseloszlas kezdeti becslésével indul, és folyamatosan
frissiti a képet, hogy jobban illeszkedjen a mért adatokhoz. Ez az iterativ folyamat addig
ismétlddik, amig a rekonstrudlt kép kdzel nem kertil a tényleges adatokhoz. Az iterativ PET-
rekonstrukciok kiilondsen hasznosak kiilonb6zo orvosi alkalmazasokban, példaul a
rakkutatasban ¢€s -kezelésben, ahol a tumor helyének ¢és aktivitasanak pontos képalkotasa
kulcsfontossagu. Ertékesek tovabba az idegrendszeri képalkotasban az olyan neurologiai
betegségek, mint az Alzheimer-kor diagnosztizalasaban és nyomon kovetésében, valamint a
kardiologidban a szivizomaktivitds €és a vérdramlas értékelésében. Az iterativ PET-
rekonstrukcié tehat 1étfontossagi a pontos és megbizhatd képek eldallitdsdhoz, amelyek
jelentdsen hozzdjarulnak a betegségek korai felismeréséhez és a hatékony kezelés

tervezéséhez.

1.4. Geometriai rekonstrukciok CGA segitségével
A konformalis geometriai algebra (CGA) egy olyan algebrai geometriai ag, amely a
térbeli transzformaciokat és miiveleteket algebrai Giton irja le. Az orvosi képalkotas tertiletén
a konformalis geometriai algebra alapu technikak egyre nagyobb szerepet kapnak, mivel
lehetévé teszik a térbeli formdk €s strukturak pontosabb és hatékonyabb modellezését €s

reprezentalasat. Az ilyen technikak altaldnos miikodése tobb 1épésben zajlik.

Elséként a konformalis geometriai modellek 1étrehozésa torténik. A CGA segitségével

matematikai modelleket és reprezentdciokat hozhatunk létre az orvosi képeken lathato
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objektumok, strukturdk és formak térbeli elrendezésére és geometridjara vonatkozoan. Ezek
a modellek lehetdséget nyujtanak az anatomiai strukturdk pontosabb és részletesebb
leirasara, ami elengedhetetlen a diagndzis szempontjabol.

A kovetkezO 1€pés az orvosi képek szegmentalasa és regisztracidja. A konformalis
geometriai algebra alkalmazasa lehetdvé teszi a képi részletek és strukturak hatékonyabb és
1épés kritikus fontossagi az anatomiai strukturak és térfogatok preciz megjelenitése ¢és
elemzése szempontjabol, mivel igy a kiilonb6zo képi adatforrasok dsszehasonlithatéva és
integralhatova valnak.

A harmadik 1épés a képek feljavitasa és helyreallitasa. A konformalis geometriai algebra
altal lehetové tett matematikai transzformaciok és miiveletek alkalmazhatoak a képek
mindségének javitasdra és a képek helyredllitasara. Ez magaban foglalhatja a képek
¢lesitését és a kontraszt novelését, amelyek révén a vizsgalati képek jobb mindségiiek és
részletgazdagabbak lesznek. Ezek a miveletek jelent6sen hozzajarulhatnak a képi
informaciok pontosabb értelmezéséhez.

A konformalis geometriai algebra alapi modellek és reprezentacidk segitségiikre
lehetnek az orvosoknak az anatomiai strukturak és patologiak pontosabb értelmezésében és
diagnézisaban. Ez kiilonosen fontos a betegségek korai felismerése ¢és kezelése
szempontjabol, hiszen az ilyen tipusu technologidk révén javulhat az orvosi dontéshozatal

mindsége.

Az ilyen technikék eldényei koz¢ tartozik a megndvekedett pontossag, a jobb térbeli
megértés és a hatékonyabb képalkotés. Ezek a technologidk fontos jovobeli fejlodési iranyt
képviselnek az orvosi képalkotés terén, amelyek hozzajarulhatnak a diagnosztika és terapia

fejlédéséhez, valamint a betegségek jobb megértéséhez és kezeléséhez.
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2. A szamitégépes tomografias képek feldolgozasanak menete

A komputertomografias (CT) képek a testrészek vagy szervek részletes abrazolasai,
amelyeket CT-vizsgalatok soran készitenek. Ezek a képek rontgensugarzas segitségével
késziilnek, amelyet a kiilonbozé szovetek és szervek kiilonb6z6 mértékben nyelnek el [11].
Az 6sszegylijtott adatokat szamitdgép dolgozza fel, és 3D-s vagy 2D-s képekké alakitja at,
amelyeket az orvosok egészségiigyi problémak diagnosztizalasara €s kezelésére hasznalnak
[23]. A CT-felvételek feldolgozasa tobb 1épést foglal magaban, hogy értékes informaciokat
nyerjenek ki a vizsgalt tertiletrdl vagy szervekrol.

Az els6 1épés az adatgylijtés és a felvételek eldkészitése. A CT-vizsgalatok soran a
vizsgalt teriileten athaladd rontgensugarak mérései késziilnek, és ezeket az adatokat
digitalisan rogzitik, hogy a tovabbi feldolgozashoz tobb keresztmetszeti képet készitsenek.
Ezt kdveti a képjavitas és a rekonstrukcid, amely magéaban foglalja a zajcsokkentést, a kép
¢lesitését ¢s a rekonstrukcios algoritmusok alkalmazasat, hogy a keresztmetszeti adatokbol
haromdimenzids képeket hozzanak létre.

Ezutan kovetkezik a képszegmentalds, ahol a feldolgozott CT-felvételeket kiilonb6zd
régiokra vagy struktirdkra osztjak, lehetévé téve a kiilonbozd szervek vagy szovetek
elkiilonitését és térbeli elrendezésiik pontosabb meghatarozasat. A kiilonb6z6 idépontokban
vagy kiillonb6z6 modalitasokkal késziilt CT-felvételek dsszehasonlitdsdhoz gyakran sziikség
van a képregisztracidra és -igazitdsra, ami lehetévé teszi az iddbeli valtozdsok nyomon
kovetését €s a képek kozotti egyezések vagy eltérések meghatarozasat.

A feldolgozott CT-felvételek elemzésével az orvosok kritikus informaciokat kapnak a
vizsgalt teriilet vagy szervek allapotarol, ami segiti a diagndzis felallitasat és a kezelés
tervezését. A feldolgozott CT-képek mennyiségi elemzése és kutatdsa lehetové teszi az
anatomiai €s patoldgiai jellemzOk értékelését, a terdpias hatékonysag becslését és a betegség
prognozisanak eldrejelzését. A feldolgozasi technikdk fejlodésével egyre pontosabb és
informativabb képek készithetdk, amelyek elengedhetetlenek a betegek egészségének
kezeléséhez és javitasahoz [11].

A CT és a magneses rezonancids képalkotds (MRI) soran a képek a vizsgalt tér
meghatarozott régidit reprezentald voxelekbdl allnak, amelyek részletes informaciokat
tartalmaznak a vizsgalt szovetekrdl vagy szervekrdl. A voxel mérete és felbontdsa hatarozza
meg a kép részletességét €s térbeli felbontasat: minél kisebb a voxel, annal részletesebb a

kép, ez azonban ndveli a képfeldolgozéssal €s a tarolassal szembeni kdvetelményeket.
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A voxelalapt morfometria egy olyan képfeldolgozasi modszer, amely a képalkotasban
voxelelemeket hasznal. Ez a moddszer lehetévé teszi az agy vagy mas szervek
elokeészitéssel kezdddik, ahol a CT- vagy MRI-vizsgalatok digitalisan rogzitik a szervek €s
strukturdk haromdimenzids elrendezését. A képjavitas és -feldolgozas élesitést és egyéb
technikakat foglal magéaba a képek tovabbi elemzésre vald optimalizalasa érdekében [1].

Ezutan szegmentalasi moédszereket alkalmaznak az érdeklédésre szamot tarto szervek és
struktarak elkiilonitésére, a kiilonbozo térfogati elemek, példaul agyi régiok, daganatok vagy
mas anatomiai strukturdk azonositdsdra. A morfometriai elemzés ezeket a szegmentalt
térfogati elemeket olyan mennyiségi jellemzokkel jellemzi, mint a térfogat, a felszin, az alak
vagy mas morfologiai paraméterek, lehetévé téve az Osszehasonlitast és az értékelést
kiilonb6z6 koros allapotokban vagy betegségekben. A kvantitativ morfometriai adatok
statisztikai elemzése segit feltarni a szervekben bekovetkezd valtozasokat, példaul az
oregedés vagy a betegségek miatt bekovetkezo valtozasokat.

A voxelalapt morfometridt széles korben hasznaljak a neurologiai kutatasban, az
idegrendszeri betegségek diagnosztikdjaban és monitorozasaban, valamint a terapids

hatékonysag értékelésében. A modszer részletes informaciokat szolgaltat a szervek és

crer

2.1. Sajat CT felvétel

A jelen tanulmany célja egy valos CT-felvétel alapjan készitett, magas mindségii
haromdimenzios szamitogépes modell eldallitasa, amely a késObbiekben alkalmas alapot
biztosithat implantatumok beiiltetésének szilardsagtani szimulacios elemzéséhez.

Ehhez egy valds személy felsd és also allkapcsardl, valamint fogsorarol készitettiink CT-
felvételt a Szegedi Tudomanyegyetemen Fogorvostudomanyi Karan.

A szkenneléshez egy Gendex GXDP-800 késziiléket hasznaltunk, majd a CT-kép
feldolgozasahoz a Gendex VixWin Platinum klinikai szoftvert hasznaltuk. A rekonstrukcio
célja az volt, hogy jO mindségli modellt kapjunk, amelyet a jovOben szimulacios
vizsgélatoknak vethetiink ald. Az 5. dbra a CT-felvétel alapjan 1:1 aranyban rekonstrualt
allkapcsot és als6 fogsorokat mutatja. A szkennelt allkapocs 107,7 mm széles, 72,5 mm

magas ¢és 83,1 mm mély.
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5. abra: Az dllkapocs és az also fogsor elvi modellje CT-vizsgdlat alapjan

A vizualizacidét CT szegmentdld szoftverrel végeztiik. Az 5. dbra bal oldalan a CT-
felvétel lathat6. A CT-vizsgalat alaposan letapogatja az alakot, és mindenhol, ahol anyagot
észlel, pontokat rogzit, igy egy hdromdimenzios képet kapunk. A 2D-s képekkel ellentétben,
amelyek pixelekbdl allnak, a CT-felvételek térbeli pontokbdl, ugynevezett voxelekbdl
allnak, ami azt jelzi, hogy 3D pontokbol all. A voxelek nagyon kis kiterjedésiiek, kortilbeliil
egy tized milliméteresek, ami rendkiviil stiri 4brazolast eredményez. Az 5. dbran a voxelek
szinkoddal vannak jelolve. A CT-vizsgalatokon minden egyes ponthoz egy arnyalatot
rendelnek, jellemzden sziirkedrnyalatban. Az altalunk hasznélt orvosi szoftver azonban
képes meghatarozni az egyes sziirkearnyalatokhoz tartoz6 anyagi tulajdonsagokat [16].

Az 5. abran a sziirke teriiletek az altalunk meghatarozott anyagtulajdonsagoknak
megfeleléen csontos struktirdkat jelolnek, a lagyrészek sarga szinnel jelennek meg, a
hatarokat pedig kiemelkedd piros vagy sarga szélekkel jeloljiik. Az 4bra tehat egy voxel
tombat abrazol, amely barmely ponton szeletelhetd. Szegmentalassal a voxel tomb egy adott
része izolalhato, esetiinkben példaul egy fog. A szegmentalt fog az 5. abran egy nagyitott
teriileten is lathatd. A nagyitasban a nagyobb csontsiirliségli régiot mutatja a vilagosabb
sziirke szinnel, amelyet kérgi csontnak neveziink, a szivacsos csontot a sotétebb sziirke
szinnel, az idegeket tartalmazo lagyrészeket pedig a sarga szinnel. A szegmentdlds a
meghatarozott tulajdonsagokkal rendelkez0 részek elkiilonitésének folyamatara utal, és csak
azokat a voxeleket tartja meg, amelyek a magas csontstirliségli régiokat, példaul a
fogzomancot és a kortikalis csontot képviselik [15].

A korabban emlitett orvosi szoftverekben az orvosok keresztmetszeti nézeteket
vizsgalnak. Az 5. abra aljan egy ilyen keresztmetszet példaja lathat6. Ez a metszet szintén
szegmentalas eredménye, de kontrasztosabb szinsémat hasznal: az Osszes lagyszovet kék

szinnel, mig a nagy csontslirliségli teriiletek piros és sarga szinnel jelennek meg. Az
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alacsonyabb stirliségli csontteriiletek piros, a nagyobb siirliségli teriiletek pedig sarga szinnel

jelennek meg.

A CT-szoftver lehetové teszi a szegmentalasi beallitasokat, amelyek még egy
keresztmetszeten beliil is megkiilonboztetik a kiilonbdz6 tulajdonsagu voxeleket [24]. Ezért
a szegmentalas megfeleld beallitasaval a 2D keresztmetszetekben a kiilonbozd6 tulajdonsaga

teriiletek eltérd szinekkel jelennek meg.

A rogzitett CT-felvételek lehetdséget nyUjtanak az anatomiai struktirdk részletes
haromdimenzios megjelenitésére és elemzésére. A vizsgalathoz hasznalt adatok, amelyek
egy valos személy felsd és also allkapcsardl, valamint fogazatarol készitett CT-felvételeken
alapulnak, feldolgozasa soran a képeket harom f6 sik mentén vizsgaltuk meg: szagittalis,
axialis és koronalis sikokban [24]. Az igy késziilt metszetek lehetdvé teszik az allkapocs és
a fogazat szerkezeti sajatossagainak pontos elemzését.

A 6., 7. és 8. abra létrehozasakor kiilonos figyelmet forditottunk a nagy csontsiirtiségii
régiok egyértelmii elhatarolasara.

A szagittalis sik az anatomiai struktirakat balrdl jobbra osztja fel, ezaltal részletesen
vizsgalhato az dallkapocs hosszanti keresztmetszete, beleértve a foggydkerek
elhelyezkedését, a csontdllomany vastagsagdt, valamint az esetleges anatomiai
rendellenességeket [24]. Ezen a sikon kiilonosen jol azonosithatok a foggyokerek és a

mandibula belso rétegei (6. abra).

6. abra: Az dallkapocs szagittdlis metszete a CT felvételen

Az axialis sik vizszintes iranyban metszi az anatomiai strukturakat, igy a felso ¢és also
allkapocs keresztmetszeti képeit lathatjuk. Ez a sik kiilondsen alkalmas a fogak és az

allkapocs szerkezetének térbeli elhelyezkedésének vizsgalatara, valamint a csontok belsé
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szerkezetének elemzésére. A fogazat és az allkapocscsont elhelyezkedése az axialis

metszeteken részletesen nyomon kovethetd (7. bra).

7. abra: Az dallkapocs axidlis metszete a CT felvételen

A korondlis sik elolrdl hatrafelé metszi az allkapocs struktarait, amely lehetdséget
biztosit a fogak ¢és a mandibula szélességének, valamint az allkapocs iziileteinek
vizsgalatara. Ez a nézet szintén hasznos a szimmetria vizsgéalatdhoz és az egyes

csontszerkezetek allapotanak értékeléséhez (8. abra).

8. dabra: Az dllkapocs korondlis metszete a CT felvételen

Az ezen a harom sik mentén késziilt metszetek lehetdséget adnak az éllkapocs és a
fogazat rétegeinek pontos feldolgozasara, amely elengedhetetlen a modell alapjaul szolgéald
geometriai rekonstrukciohoz. A képek feldolgozasat kovetden a metszetek alapjan késziilt
3D modell egyarant tartalmazza a csontok és a fogak felszini és belsd rétegeit, ezzel

biztositva az anatdmiai pontossagot és a biomechanikai szimulaciok megbizhatosagat.

A CT-felvételek feldolgozasa soran a térbeli modell kinyerésére a Gendex VixWin
Platinum klinikai szoftvert hasznéltuk, amely széles korben alkalmazott eszkdéz a
fogorvostudomany teriiletén. Ez a szoftver lehet6vé teszi a CT-adatok részletes elemzését és
vizsgalatat, valamint a felvételek térbeli rekonstrukcidjat, amely elengedhetetlen az

anatomiai strukturak pontos megértéséhez €s a késobbi biomechanikai szimulacidkhoz.
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A Gendex VixWin Platinum egyik kiemelked6 funkcidja a folyamatos lebontési eljaras,
amely sordn a modellbdl a lagy szovetek és a csontos szovetek kiilonvalaszthatok. Ez a
funkcio azért kiilondsen elényds, mert lehetévé teszi a csontos strukturdk — példaul az
allkapocs ¢€s a fogak — pontos és részletgazdag megjelenitését anélkiil, hogy a lagy szévetek
jelenléte zavart okozna az elemzés soran.

A lebontasi eljaras soran a szoftver automatikusan azonositja a kiillonb6zd szovetek
stirliségi eltéréseit, és ezek alapjan kiiloniti el az egyes rétegeket. Ez a folyamat nemcsak
vizualis szempontbodl hasznos, hanem a késébbi geometriai rekonstrukciok pontossagat is
javitja. A csontok és fogak pontos izoldldsaval a modell alkalmasabba valik olyan
biomechanikai szimuldcidkhoz, amelyek példaul implantatumok beiiltetésének tervezésére
vagy az allkapocscsont mechanikai viselkedésének vizsgélatira irdnyulnak. Az altalam
hasznalt CT felvételen is alkalmaztam a szoftver ezen funkcidjat, amelynek eredménye a 9.

abran lathato.

9. abra: A CT felvétel csontos szovetekig lebontott modellje

Az igy kinyert térbeli modell alapjaul szolgél a tovabbi munkafolyamatokhoz, példaul a
NURBS-alapt geometriai visszamodellezéshez, amely a dolgozat kdvetkezd szakaszaiban

keril részletes bemutatasra.
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3. A CT felvétel szegmentalasa

A CT-felvételek szegmentalasa a szamitogépes geometriai rekonstrukcid egyik
legfontosabb 1épése, amely soran az anatdmiai struktirakat kiilonallo régiokra bontjuk. Ez a
folyamat elengedhetetlen ahhoz, hogy a felvételeken lathato lagy- és csontos szdveteket,
valamint a fogazatot elkiilonitsiik egymastol, és pontos, jol definialt modelleket hozzunk
1étre az egyes strukturakrol.

A szegmentalas célja az, hogy a felvételeken talalhat6 kiilonb6z6 anatémiai részeket (pl.
foggyokerek, allkapocscsont, iziiletek) elkiilonitsiik egymastol, és digitalis formaban
pontosan meghatarozzuk azok hatarait [21]. Ez a 1épés kulcsfontossagii a 3D modell
eldallitasdhoz, amely alapot nyujt a biomechanikai elemzésekhez, példaul a végeselemes
analizishez. A szegmentalt adatok lehetdvé teszik, hogy kiilonb6zd anyagtulajdonsadgokat

rendeljiink az egyes régiokhoz, ami kiilondsen fontos a szilardsagtani szimulaciok soran [6].

A szegmentalas folyamataban tobb modszer is alkalmazhat6, amelyek koziil az alabbiak
voltak relevansak a jelen dolgozatban:

— Kézi szegmentalas: a kézi szegmentalas sordn a felhasznal6 egyenként
hatarozza meg az érdekes régiokat a CT-felvételen. Ez a mddszer nagy
pontossagot biztosit, mivel lehetdség van az anatomiai struktirak finom
részleteinek pontos azonositasara. Hatranya, hogy idéigényes, és nagy
gyakorlati tudast igényel.

— Félautomatikus szegmentalas: a félautomatikus modszerek szoftveres
algoritmusokat hasznalnak az anatémiai hatarok felismerésére, mikozben a
felhasznal6é manualisan finomithatja a hatarokat. Ezek az algoritmusok példaul
intenzitaskiilonbségek vagy ¢éldetektalasi eljarasok alapjan mikodnek, és
jelentdsen csokkentik a szegmentalas 1ddigényét.

— Teljesen automatikus szegmentalas: az automatikus szegmentalds soran a
szoftver 6nalloan végzi el az anatomiai régiok elkiilonitését gépi tanulas,
intenzitas-alapu elemzés vagy mas algoritmusok segitségével. Bar ez a modszer
gyors ¢és hatékony, bizonyos esetekben kevésbé pontos, és utdlagos korrekciot

igényelhet [6].

A jelen diplomamunka sordn a CT-felvételek szegmentalasa a Gendex VixWin Platinum

szoftver segitségével tortént. Az alabbi 1épések kovették egymast:
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1. Elokészités: a CT-felvételeket megfeleld formatumba konvertaltuk, majd
betoltottiik a szoftverbe.

2. Intenzitasalapu szelekcio: az intenzitaskiilonbségek alapjan a szoftver
elvélasztotta a lagy szoveteket a csontszovetektol.

3. Régidk azonositasa: az allkapocscsont, a fogak €s mas fontos régiok
elkiilonitése tortént a kézi és félautomatikus szegmentalési funkciok
segitségével.

4. Finomhangolds: a szegmentalt régiokat manualisan finomitottuk, kiilonos

tekintettel a foggyokerek és az allkapocs szerkezeti részleteire [20].

A szegmentalas folyamata alapjan a 10. dbra a CT-vizsgalatbdl kinyert, a modelltérbe

integralt szagittalis szeletet mutatja.

10. abra: Az allkapocs szagittalis metszete

Ez az integracio lehetdvé teszi a 2D képalkotd adatok és a 3D rekonstrualt modell
kozvetlen Gsszehasonlitasat, megkonnyitve az anatomiai strukturdk részletes vizsgalatat
térbeli 0sszefliggéseikben.

A szagittalis szelet az orvosi képalkotdsban hasznalt anatomiai sik egy olyan tipusa,
amely a testet bal és jobb oldali szelvényekre osztja. Ez a szelet fliggdlegesen helyezkedik
el, és a koponya szagittalis varrataval parhuzamosan fut. A szagittalis szeletek kiilondsen
hasznosak a struktirdk és szervek hosszanti nézetben torténd vizsgalatara, részletes
betekintést nytjtva a test belsd anatomigjaba. Altaldban CT- és MRI-vizsgalatok soran
hasznaljak Oket a szovetek és szervek térbeli viszonyainak és allapotanak megjelenitésére és

elemzésére [20].

A 11. abra az allkapocs nagy felbontasti CT-vizsgélataibol kivett axidlis szeletet mutatja

be.
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11. abra: Az dallkapocs axialis metszete

Ez a szelet keresztmetszeti képet nytjt az allkapocscsontrdl egy adott anatdomiai szinten,
bemutatva az olyan részletes anatomiai strukturakat, mint az allkapocscsatorna, az alveolaris

gerinc és a trabekularis csontmintazat [20].

A 12. abra az emberi allkapocs nagy felbontdsu CT-vizsgalataibol kivont koronalis

szeletet mutatja.

12. abra: Az allkapocs korondlis metszete

A CT-vizsgalaton a koronalis szelet egy olyan specialis képszeletre utal, amely a fogakat
koriilvevo kortikalis csontot mutatja. Ez a szelet részletes képet nyujt a csontszovet kiilsd
rétegérol, kiemelve annak vastagsagat, siuriségeloszlasat és altalanos szerkezetét. A
fogorvosok ezt az informaciot a fogak koriili kortikalis csont integritasanak értékelésére
hasznaljak, ami kritikus fontossagu a fogak egészségének megértéséhez, az olyan miitétek
tervezéséhez, mint a fogészati implantatumok, és a csontmindség értékeléséhez a kiilonbdzo

fogaszati eljarasokhoz [20].
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A szegmentdlasi folyamat eredményeképpen részletes, rétegekre bontott 3D modell
késziilt, amely az allkapocscsontot, a fogazatot és a belsd anatomiai szerkezeteket
tartalmazza. A pontos szegmentalds lehetové tette a kiilonbozd struktardk kiilonalld
modellezését ¢€s anyagtulajdonsagaik egyedi beallitasat, ami elengedhetetlen a
biomechanikai szimulaciokhoz.

Ezeket a szeleteket integraltam az allkapocs atfogé 3D modelljének megalkotasahoz,

lehetové téve az anatdmiai jellemzok holisztikus megjelenitését €s elemzését.
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4. Az also allkapocs 3D-s parametrikus rekonstrukcioja

A 3D-s parametrikus modellezés célja, hogy a CT-felvételekbdl kinyert anatomiai

informéciok alapjan olyan pontos és részletes térbeli modellt hozzak 1étre, amely megfelel a

kés6bbi biomechanikai vizsgalatok és szimulaciok kdvetelményeinek. Az emberi allkapocs

rekonstrukcidjaban kiilondsen nagy kihivast jelent a bonyolult anatomiai felépités €s a csont

belsd, réteges strukturajanak részletgazdag modellezési igénye miatt.

Az emberi als6 allkapocs, vagy mandibula, a koponya egyik legfontosabb és legnagyobb

mozgathatd csontja, amely alapvetd szerepet jatszik a ragas, beszéd ¢és 1€gzés

mechanizmuséban. Az also allkapocs felépitése anatomiailag kiillonbozoé részekre oszlik,

amelyek mindegyike specialis funkcioval rendelkezik:

Allkapocs teste (Corpus mandibulae): Az allkapocs 5, vizszintesen
elhelyezkedd része, amely a fogak szamadra biztosit helyet. Ez a rész felelds a
fogak stabilitasaért €s a ragderd tovabbitasaért.

Allkapocs szoge (Angulus mandibulae): A test és a szar (ramus) talalkozasi
pontja, amely fontos szerepet jatszik a ragéizmok tapadasaban. Ez a teriilet
kiilondsen a harapasi €s ragasi erd hatasara terhelddik.

Allkapocs szara (Ramus mandibulae): Az allkapocs fiiggdleges része, amely a
testhez csatlakozik. Ez a szakasz biztositja az allkapocs felemelését és
oldaliranyl mozgésat a ragdizmok segitségével.

Koronanyulvany: A ramus eliils6 kiszogellése, amely az egyik f6 ragoéizom, a
temporalis izom tapadasat szolgalja. Ez a rész kulcsfontossagt az allkapocs
emelésében.

[ziileti nyalvany (fej és nyak): A ramus hatsé nytlvanya, amely az allkapocs
izliletének (temporomandibularis iziilet) része. Ez a szerkezet felelds az
allkapocs mozgathatdsagéaért, beleértve a nyitast, zarast és eldre-hatra
csusztatast.

Allkapocscsatorna nyildsa: A ramus belsd oldalan taldlhaté nyilas, amelyen
keresztiil idegek és erek haladnak, példaul az also alveoldris ideg, amely a

fogak érzékeléséért felel [4].

Az also allkapocs részei a 13. dbran lathatoak.
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13. dbra: Az also dallkapocs részei

Jelen fejezet célja, hogy bemutassa azokat a 1épéseket és modszereket, amelyek az alsé
allkapocs parametrikus 3D modelljének elkészitését tették lehetévé. A modellkészités soran
a PTC Creo 11 szoftvert alkalmaztam, amely rendkiviil preciz és rugalmas eszkdzkészletet
kinal a geometriai rekonstrukcidhoz, valamint a feliiletek és testek 1étrehozésahoz.

A modellezési folyamat alapjat a CT-felvételek szegmentalasa képezte, mely soran a
lagy szovetek €s a csontszovetek pontos elhataroldsa megtortént. A szegmentalt adatokat
metszeti sikok mentén elemeztem, és a felvételek alapjan olyan NURBS gorbéket
definialtam, amelyek az anatomiai struktirak finom részleteit kovetik. A NURBS gorbék
alkalmazasa lehetOvé tette a gorbiiletek €s alakzatok pontos definidlasat a térben, mikozben
megorizte a modell folytonossagat és geometriai integritasat [21].

A NURBS-gorbék alkalmazasa lehetdvé tették a szovetek sima atmeneteinek pontos
lekovetését, a csontfelszinek szabalytalansagainak valds reprodukciodjat, valamint a belso és
kiils6 topologia részletes megjelenitését. Ez kiilondsen fontos olyan esetekben, amikor az
allkapocs geometridja a szimulaciok pontossaganak egyik meghatarozo tényezdje.

A NURBS-gorbék alapjat a szegmentaldsi folyamat soran nyert konturok képezték. A
szegmentalt adatok alapjan meghataroztuk a kontrollpontokat, amelyek segitségével a
gorbék pontosan illeszkedtek a csontfelszinekhez. A NURBS-alapt megkdozelités lehetdve
tette a sima, folytonos feliiletek 1étrehozasat, amelyek nem tartalmaztak hibas geometriakat
vagy szakadasi pontokat.

A feliileti modellezési szakasz sordn az elkészitett gorbékre olyan feliileteket
illesztettem, amelyek biztositottak a részletek hiteles megjelenitését és a modell megfeleld
struktarajat. Kiilon figyelmet forditottam arra, hogy a feliiletek négyszogletesek legyenek,

mivel ez a geometriai elrendezés biztositotta a rekonstrukcid pontossagat és a késobbi
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szilardsagtani elemzésekhez sziikséges halozas egyszeriiségét. Az elkésziilt feliiletmodell
alapjat képezte a tovabbi testmodell kialakitdsdnak, amely mar alkalmas volt a
biomechanikai szimulaciok és egyéb kutatasi célu vizsgalatok elvégzésére.

A folyamat soran a réteges felépités pontos megjelenitésére ¢és a modell
paraméterezhetdségére Osszpontositottam, amely a késébbi szimuldciok szempontjabol
kulcsfontossagu.

A 14, dbra az allkapocs metszeti nézeteibdl szerkesztett gorbéket szemlélteti.

14. dbra: Az dllkapocs szakaszaibdl felépitett gorbék

Ezek a gorbék mutatjak az anatomiai jellemzék CT-felvételekbdl torténd aprolékos
kivonasanak és finomitasanak folyamatat. Konkrétan olyan NURBS-gorbéket abrazolnak,
amelyek szorosan megfelelnek az adott CT-szakaszokon megfigyelt konturoknak.

A NURBS-gorbék kiilondsen alkalmasak az olyan dsszetett alakzatok dbrazolasara, mint
amilyenek a csontszerkezetekben talalhatok. A gorbéket olyan vezérl6pontok hatdrozzak
meg, amelyek befolyasoljak alakjukat és gorbiiletiiket, és biztositjadk, hogy siman és
természetesen illeszkedjenek az alapul szolgalo csont anatomidjahoz. Azokon a teriileteken,
ahol a gorbe konkrét pontjai nincsenek meghatarozva, a gorbét az energiaminimalizalas elvei

Tanulmanyomban a NURBS-gorbék alkalmazasa hatékonynak bizonyult az allkapocs
bonyolult részleteinek megragadasaban, tiikrozve annak természetes kontarjait és szerkezeti
integritasat. Ez a mdodszertani megkozelités noveli a 3D rekonstrukcionk magas minddégeét,
megkonnyitve a pontos biomechanikai szimulacidkat, a sebészeti tervezést €s a morfometriai

elemzéseket, amelyek kulcsfontossagtiak a klinikai fogaszat és a kutatés fejlédéséhez.
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A 15. abra az allkapocs metszeti nézeteibdl szerkesztett NURBS-gorbékbdl generalt

feliileteket mutatja be.

15. dbra: Az dllkapocs felszineinek metszeteibél felépitett gorbék

Ezen feliiletek l1étrehozdsdhoz a kordbban CT-felvételekbdl kinyert NURBS-gorbéket
hasznaltam.
biztositva a sima atmeneteket és az allkapocs anatomia pontos abrazolasat. Ezek a feliiletek
pontosan megragadjak az allkapocs Osszetett geometriajat és gorbiiletét, és a tobb metszeti
nézetbdl szarmazo informaciokat egy Osszefiiggd 3D modellbe integraljdk. A NURBS-
feliiletek hasznalata noveli modelliink pontossagat, lehetévé téve az allkapocs szerkezetének
részletes vizualizalasat és elemzését kiilonboz6 orvosi és tudomanyos alkalmazasokhoz.

A 16. abra az als6 allkapocs CT-felvételeibdl szdrmaz6 szagittalis, axialis és koronalis

szeleteket, valamint a megfelelé 3D modellt mutatja be.

16. dbra: A visszamodellezett dllkapocs a szagittdlis, axidlis és korondlis metszetekkel
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A 16. abra jol példazza a tobb CT-szelet egységes 3D modellbe torténd integralasanak

crer

megértésében ¢€s a klinikai dontéshozatal tdmogatdsaban a fogaszatban.

Az éllkapocs 3D modelljét a CT-felvétel szeleteinek 3D térbe torténd atvitelével hoztam
létre. Ezen szeletek alapjan pontokat generdltam a 3D térben, amelyeket aztan gorbék
formajaban Osszekapcsoltam. Ezt kdvetden ezeken a gorbéken feliileteket konstrudltam. Ezt

a folyamatot a 17. abra szemlélteti.

17. dbra: NURBS gorbékkel felépitett also dllkapocs

Az elkésziilt modellt végiil dsszehasonlitottam az eredeti, CT felvételbdl kinyerhetd
modellel. Eldszor ezt a modellt hivtam be a 3D tervezdi programba, amely a 18. dbran

lathato.

18. dbra: Az dllkapocs CT-modellje
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Ez a vizsgalat az allkapocs részletes keresztmetszeti képét adja, amelyet
rontgenfelvételek segitségével rogzitenek. A CT-vizsgalat nagy felbontdsu képeket nyujt,
amelyek lehetdvé teszik a kiilonb6z6 szovetek és struktirdk pontos megjelenitését.

Az eredeti CT-felvételbdl kinyert modellre illesztettem az altalam visszamodellezett

also allkapcsot, amelyek egész pontos illeszkedését a 19. abra szemlélteti.

19. d@bra: A CT felvétel és a NURBS gorbékkel rekonstrualt modell egyiitt

Ez azt mutatja, hogy az elkészitett modellem feliiletei megfelelden illeszkednek a CT-
felvétel adataibol megjelenitett halofeliilethez. Ez az 6sszehangolas megerdsiti, hogy kivalod
mindségll, nagy pontossdgii modellezési folyamatot valdsitottam meg. Az abra vizudlisan
bizonyitja rekonstrukcidm pontossagat €s magas mindségét, kiemelve technikdm
hatékonysagat az allkapocs megbizhat6 3D dbrazolasanak létrehozasaban.

A 20. ébra a végleges modell kiilsd, kortikalis csont felszinét mutatja be.

20. dabra: A végleges dllkapocs modell
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Ez a modell az allkapocs nagy csont siiriiségii régiodit abrazolja, részletes és pontos képet
adva az agykérgi struktarardl. Az ebben a modellben rogzitett kiilsé feliilet elengedhetetlen
a kiilonbozo elemzésekhez és szimulaciokhoz, ami bizonyitja a rekonstrukciés eljarasunk

hatékonysagat a kritikus anatomiai részletek megorzésében.

4.1. Az allkapocs rétegekre bontasa

Az emberi allkapocs felépitése Gsszetett anatdmiai €s anyagtudomanyi tulajdonsagokkal
rendelkezik, amelyeket pontosan modellezni kell a biomechanikai vizsgéalatok ¢&s
szimulaciok szempontjabol. Az allkapocs két f0 rétegbdl all: a kiilsé kortikalis
(kéregallomany) rétegb6l és a belsd spongiosa (szivacsos csontdllomany) rétegb6l. A
kortikalis réteg tomorebb, nagyobb szildrdsagi és merevebb szerkezetli, mig a spongiosa
réteg pordzusabb, konnyebb, és eltérd mechanikai tulajdonsagokkal rendelkezik. E két réteg
eltéré funkciokat 1at el: a kortikalis réteg foként a teherbirasért és az erdatvitelért felelds,
mig a spongiosa réteg a csont anyageseréjében €s a bels6 rugalmassag biztositasaban jatszik
szerepet.

Az als6 allkapocs rétegekre bontisa a modell rekonstrukciojanak és késébbi
szimulacidinak kritikus 1épése, mivel lehetdvé teszi, hogy a kiilonb6zd régidkhoz eltérd
anyagtulajdonsagokat rendeljiink. Ez a differencidlds elengedhetetlen a valdsaght
szimulaciokhoz, hiszen az allkapocs mechanikai viselkedésének pontos elérejelzése csak
akkor lehetséges, ha figyelembe vessziik a kiilonb6zd szovetek kozotti anyagszerkezeti
kiilonbségeket.

A rétegek elkiilonitésének alapjat a korabban elkészitett 3D modell képezte, amely
lehetdvé tette a kortikalis €s a spongiosa réteg pontos azonositasat és térbeli elkiilonitését.
Ehhez sziikség volt a CT-felvételek alapos elemzésére, valamint a rétegek anatomiai
hatdrainak pontos definidldsara. A rétegek elkiilonitését kovetden a 3D modell kiilonallo
szegmensekként kezelhetdvé valt, amelyekre a késébbi szimulacidk soran egyedi
anyagtulajdonsagokat lehetett alkalmazni.

A spongiosa réteget a kortikalis réteg kiilso feliiletétdl geometriai eltoldssal alakitottam
ki. Ez a modszer biztositotta, hogy a spongiosa réteg pontos térbeli elrendezése megfeleljen
az anatomiai valdsagnak, valamint megOrizte a modell folytonossagat €s precizitasat. Az
eltolas sordn iigyeltem arra, hogy a spongiosa réteg pontosan kovesse a kortikalis réteg
alakjat, ezzel elkerlilve az anatomiai eltéréseket, €és biztositva a biomechanikai

szimulaciokhoz sziikséges szerkezeti hitelességet.
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A 21. dbra az also6 allkapocs CT-vizsgalatok alapjan modellezett belsd iiregét mutatja,

kiilon kiemelve a spongiosa régiot.

21. dbra: Az dllkapocs spongiosa rétege

A szivacsos spongiosa, vagy mas megnevezésén trabekularis csont dontd szerepet
jatszik az allkapocs szerkezeti integritasaban, mivel belsé tamasztékot biztosit, €s hozzajarul
a rugalmassaghoz és rugalmassaghoz. Ezzel szemben a kortikalis csont védo szilardsagot és
merevséget biztosit az allkapocsnak [27]. Ezen elkiiloniilé régiok pontos modellezésével
nagyobb pontossaggal és realizmussal szimulalhatunk kiillonboz6 forgatokonyveket, példaul
mechanikai terhelést vagy sebészeti beavatkozasokat.

A valésagban az allkapocs kortikalis és spongiosa régiol kiilonboz6 anyagi
tulajdonsagokkal rendelkeznek, beleértve a keménységet, a rugalmassagot és a siirtiséget.
Ezek a tulajdonsagok befolyasoljak az allkapocs kiilsé erdkre adott valaszat, és dontd
fontossaguak a biomechanikai viselkedés megértésé¢hez kiilonb6z6 koriilmények kozott. A
20. abra jol példazza az anatomiai pontossdg és az anyagi heterogenitas szamitasi
modellekbe vald integralasara iranyuld megkozelitésiinket, amely eldsegiti a klinikai

fogéaszatban és a kapcsolddo teriileteken a kezelések eldrejelzését és optimalizalasat.

A modell részletességének és hitelességének igazolasara kiilonbozd sikok mentén
metszeteket készitetettm — szagittalis, axidlis és korondlis irdnyokban — , amelyek igy
betekintést nyujtanak a belsé szerkezetbe. Ezek a metszetek nemcsak az egyes rétegek
(kortikalis és spongiosa) helyes elrendezését és vastagsagat mutatjadk meg, hanem a

geometriai eltolas soran alkalmazott modszer pontossagat is vizsgalhatova teszik.
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A szagittalis metszetek az allkapocs hosszanti irdnyu, oldalnézeti szerkezetét abrazoljak,
mig az axialis metszetek a horizontalis irdnyban torténd atvagast mutatjak be, amely az
allkapocs keresztmetszeti felépitését mutatja meg.

A 22. abra a CT-felvételekbdl kinyert szagittalis szelet alapjan létrehozott szagittélis

metszeti nézeti modellt mutatja.

22. dbra: Szagittdlis szelet az allkapocs 3D modelljén

Ez a tanulmanyunkban kordbban emlitett szagittdlis szelet szolgalt az allkapocs 3D
modelljének alapelemeként.

A szagittalis szelet kritikus anatomiai részleteket és térbeli kapcsolatokat biztositott,
amelyek sziikségesek az allkapocs szerkezetének pontos rekonstrukcidjdhoz. Azzal, hogy a
modellemben aprélékosan kovettem és lemasoltam ezt a szeletet, nagyfok pontossagot
biztositottam az allkapocs szagittalis profiljanak és belso felépitésének abrazoldsaban. Ez
magaban foglalta az olyan jellemzdk valosdghili dbrazolasat, mint az eredeti CT-felvételen
lathato also allkapocs-csontot.

A 22. édbra joOl példazza a részletes képalkotdsi adatok felhasznalasara iranyuld

megkdzelitésemet az allkapocs anatomia pontos 3D 4brazolasanak elkészitéséhez.

A 23. 4bra az allkapocs 3D modelljét abrazolja, amelyet a CT-felvételekbdl kinyert

axialis szelet mentén vagtunk.
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23. dabra: Axidlis szelet az allkapocs 3D modelljén

Az axidlis szelet a modellezési folyamat masik alapvetd alapjaul szolgélt, mivel dontd
betekintést nyujtott az allkapocs belsd szerkezetébe ¢€s térbeli kapcsolataiba. Azaltal, hogy
3D modelliinket pontosan Osszehangoltuk az axialis szelettel, biztositottuk az olyan
anatomiai jellemzok, mint az allkapocscsatorna, az alveolaris gerinc és a CT-felvételen

lathato foggyokerek pontos abrazolasat.

A koronalis metszetek a frontalis sik mentén haladva teszik lehetévé az allkapocs
kiillonb6z6 régidinak részletes elemzését. Ezek az abrak segitenek megérteni az egyes
elengedhetetlen a szimulacios vizsgalatok elokészitése soran.

A 24. 4bra az allkapocs 3D modelljét mutatja be, amelyet a CT-felvételekbdl szarmazo

koronalis szelet mentén vagtam el.

24. abra: Koronadlis szelet az dallkapocs 3D modelljén

A 25. dbra egy Osszetett nézetet mutat be, ahol az allkapocs eredeti geometriaja, a CT-

felvételekbdl kinyert voxeladatok €s a tesszalalt feliilet egy metszeti nézetbe van illesztve.
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25. dabra: Az eredeti geometria a korondlis metszetre helyezve

Ez a vizualizaci6 kiemeli a CT-felvételekbodl nyert nyers voxeladatokbdl az allkapocs
részletes, tesszalalt feliileti abrazolasava torténd atalakitasi folyamatot.

Az eredeti geometria az allkapocs anatomiai szerkezetét abrazolja a CT-vizsgalaton
lathatdé moddon. A vizsgélatbdl szdrmazoé haromdimenzids pixelekbdl (voxelekbdl) allo
voxeladatok a szdvetek strliségét és térbeli elrendezddését rogzitik az allkapocsban. A
tesszalalt feliiletet ezekbdl a voxeladatokbol generaljak egy feliiletrekonstrukcionak nevezett
folyamat révén, ahol a feliiletet a szomszédos voxelek 0sszekapcsoldsaval kozelitik meg,
hogy folyamatos és sima abrazolast alkossanak.

A 26. abra az allkapocs CAD-modelljét mutatja be, amelyet nagy precizitassal, NURBS-

gorbék és CT-felvételekbdl szarmazo feliiletek felhasznalasaval épitettem fel.

26. dabra: A geometria CAD-adatokkal a kerondlis metszetre helyezve
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Ez a folyamat magéban foglalta a CT-képalkotasbol nyert részletes metszeti nézetek
integralasat, hogy az allkapocs anatomidjanak rendkiviil pontos és kivald mindségii
abrazolésa j6jjon 1étre.

A CAD-modell pontosan visszaadja az eredeti CT-metszeteken megfigyelt bonyolult
részleteket és térbeli kapcsolatokat. A NURBS gorbék és feliiletek felhasznélasaval
biztositottuk az anatdmiai jellemzok, példaul az allkapocscsontnak, a fogivnek és a kornyezd
csontstruktiradknak a sima atmenetét és pontos illeszkedését. Ez a megkdzelités nemcsak a

modell vizualis pontossagat noveli, hanem tamogatja az allkapocscsont méreteinek ¢és

crer

A 25. és a 26. abran lathatd Osszes alkotoelem bevondsa lehetdvé teszi a modellezett
mandibula geometridjanak atfogd osszehasonlitasat és validalasat az eredeti CT-adatokkal.
Ez az ellenérzési 1épés biztositja, hogy a tesszalalt feliilet pontosan tiikkrozze a
voxeladatokban megfigyelt anatomiai részleteket és térbeli kapcsolatokat, ezéltal novelve a
3D modell pontossagat ¢s megbizhatosagat.

A 25. és a 26. abra jol szemlélteti az altalam alkalmazott fejlett képalkotési technikdkat
¢és a szamitogépes modellezés integralasara iranyuldé modszert, amely a voxeladatokat az
allkapocs anatomia klinikailag relevans 3D abrazolasava alakitja. Ez a modszertan timogatja
a pontos anatomiai elemzést, a virtualis 0rvosi tervezést és a biomechanikai szimulaciokat,

amelyek elengedhetetlenek a fogészati kutatéas és a klinikai gyakorlat fejlédéséhez.
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5. Szilardsagtani szimulaciok

A végeselem analizis (Finite Element Analysis, FEA) egy rendkiviil hat¢kony modszer
a szerkezetek vagy anyagok mechanikai viselkedésének vizsgalatara. Kiillondsen alkalmas a
restauralashoz hasznalt anyagok fesziiltségi és deformécios tulajdonsagainak feltarasara és
elemzésére. A FEA lehetdséget nyujt szamitogépes szoftverekkel valodi problémak
vizsgalatara, beleértve a fogaszati anyagok ¢€s strukturak modellezését is, mivel ezek a
szoftverek képesek numerikus elemzések végrehajtasara. A szerkezet geometridjat és
halojat, valamint a restauracidés anyagok mechanikai tulajdonsagait figyelembe véve
komplex problémék is megoldhatok.

A FEA szamos eldnnyel jar:

— Segit a kutatoknak megérteni a fesziiltségek eloszlasat egy Osszetett
szerkezetben kiilonb6z0 szituaciok soran, olyan informacidkat nyujtva,
amelyeket laboratoriumi kisérletekkel nehéz lenne megszerezni.

— Ha pontos modellt hasznalunk, megfelelé paraméterekkel és finom haloval, a
FEA eredményei képesek reprodukalni klinikai helyzeteket vagy kisérleteket.

— A végeselemes elemzés koltséghatékonyabb és kevesebb 1dot igényel, mint
mas eljarasok.

— Lehet6vé teszi a fesziiltség nagysaganak és iranyanak meghatarozasat egy targy

belsejében anélkiil, hogy azt meg kellene bontani vagy tonkretenni [19].

A végeselemes analizist az ANSYS 2024 R2 szoftverrel végeztiik. Az alkalmazott
terhelések tekintetében, a legtobb tanulméany 80 és 800 N kozotti fliggdleges vagy ferde
erOket alkalmazott. A fogaszati FEA-vizsgalatok tobbségében altalaban egypontos terhelést
alkalmaztak egy modellezett fogra. Ezen vizsgalatok soran gyakran axialis terheléseket is
hasznaltak.

A vizsgalat soran az als6 allkapocsra 100 N nagysagu, fiiggdleges irdnyu statikus
terhelést alkalmaztam, a korabban emlitett szakirodalom attekintése alapjan. Ez az
erOtartomany a ragoerd mechanikai modelljét hivatott reprezentalni, amely az étkezés soran
fellépd tipikus erdhatasokhoz igazodik. A valasztott 100 N terhelés egy atlagos
ragomozdulatot szimulal, amely a vizsgélat egyszeriisége és a terhelés kovetkeztében fellépd
eloszlasok vizsgalhatosaga szempontjabol megfelel6 kompromisszumnak bizonyult [17].

A peremfeltételek definidldsa sordn az alsé allkapocs két végét valasztottam

tdmasztopontként. Ez a vélasztas anatomiai és biomechanikai szempontbol is megalapozott,
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hiszen az allkapocscsont ezen pontjaindl kapcsolodik a koponydhoz, ami a tényleges
mechanikai stabilitds f6 forrdsa. A tadmasztopontok szilard rogzitését feltételezve
biztosithatd, hogy a szimulacié soran az alkalmazott terhelés eloszlasa a valdsagnak
megfeleld6 modon torténjen. Ezzel egyidejiileg a terhelési pont a ragderd kozvetlen
biomechanikai hatasat imitélja, amely a fogazat jelenlétében az allkapocs meghatarozott
teriileteire koncentralodik [17]. Mivel a szimulacié jelen fazisaban a fogak még nem
szerepelnek a modellben, a terhelés fiiggdleges iranyu elosztasa az allkapocs kézépso
részére, a fogak helyén létrehozott két feliiletre 6sszpontosult, hogy a csont struktarajanak
teherbirasat vizsgalhassam.

A valasztott terhelési és peremfeltételek nemcsak a szimulacid egyszerisitését
szolgaljak, hanem illeszkednek a szakirodalomban taldlhat6 hasonl6 tanulméanyok
metodikajahoz is, ezzel lehetdvé téve az eredmények dsszehasonlithatosagat. A terhelés és
a tamasztasi pontok elhelyezésének bemutatdsa a 27. abran lathatd, amely szemlélteti az
alkalmazott er0 iranyat és nagysagat, valamint a tamasztopontok helyét. Ez a beallitas
optimalis alapot nyujtott a tovabbi szimuldcidkhoz, ahol a cél az allkapocs mechanikai

viselkedésének, a fesziiltségeloszlasnak és az alakvaltozasoknak a részletes feltérképezése.

27. dabra: A modellen alkalmazott terhelési, illetve peremfeltételek

Az als¢ allkapocs 3D modellje két kiilonallo rétegbdl all: a kiilsé kortikalis (kompakt
csont) rétegbdl €s a belsd spongiosa (szivacsos csont) rétegbdl. Mivel a modell szilardsagtani
kontakt régi¢ definicigja kiemelt fontossaggal bir. A végeselemes analizis soran a két réteg
kozotti érintkezési feltételek alapvetden meghatarozzak a terhelés eloszlasat és a modell

mechanikai viselkedését.
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A kontakt régi6 definidldsa sordn tobb lehetdség koziil valaszthatunk, mint példaul a
teljesen kotott (bonded), a szabadon elmozduléd (frictionless), vagy a részben korlatozott
(frictional) kapcsolat. Az alsé allkapocs esetében a legoptimalisabb megoldasnak a bonded
érintkezési tipus bizonyult, mivel ez legjobban tiikrozi a csontszovetek biomechanikai
kapcsolodasat [17]. A bonded érintkezési tipus azt feltételezi, hogy a két réteg kozott nincs
relativ elmozdulas, vagyis azok szilardan egymashoz vannak régzitve. Ez a megkozelités
realisztikusabb eredményeket biztosit, hiszen a kortikalis €s spongiosa réteg természetes
allapotban is szoros kapcsolatban all egymassal. Az érintkez0 feliiletek meghatarozéasa a 28.

abran lathato.
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28. dabra: Az érintkezo feliiletek meghatdrozdsa

A kontakt régio definialasat kdvetden a szimulacio kovetkezd 1épése a modell halozasa
(meshing) volt. A halo generdldsa soran figyelmet kellett forditani arra, hogy a halo elég
stiri legyen a pontos szamitdsokhoz, de ne terhelje tal a szamitasi kapacitast. A halo
geometridja és elemmérete nagyban befolyasolja a szimulacié pontossagat és a szamitasi
idét. Az als6é allkapocs modelljén tetraéderes elemeket hasznaltam, amelyek jol
alkalmazhatok komplex geometriai struktirak halozasara. A halo generalasa utan a modell
minden rétege megfelelden lefedett lett, biztositva ezzel a pontos és megbizhat6 szimulécio
alapjat.

A 29. abra a generalt halot mutatja be, amely szemlélteti az also allkapocs megfeleld
halézasi struktarajat. A halé szimmetridja és slirlisége garantalja a részletes mechanikai
analizis elvégzését. Az optimalisan definialt érintkezési tipus és a precizen generalt halo
egyarant hozzdjarul ahhoz, hogy a szimulacido eredményei megbizhatdan tiikrozzék az

allkapocs valos mechanikai viselkedését.
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29. dbra: A generdlt halo

5.1. Anyagtulajdonsagok meghatarozasa

Annak érdekében, hogy a lehetd legkdzelebb keriiljiink a valés eredményekhez,

kiilonb6z6 anyagtulajdonsagok mellett vizsgaltuk az dllkapocs és a fogak kdzotti kapesolatot

meghatdrozott terhelés

Ehhez pontosan meghataroztuk az egyes

anyagtulajdonsagait, amelyeket az 1. tablazatban szerepld értékek mutatnak be.

1. tablazat: Az dllkapocs rétegeinek anyagi tulajdonsagai [27]

Anyagi tulajdonsagok/ Kortikalis csontok Trabekularis csontok
Rétegek
lirfisé t t
Strtiscg 181070 — 1871070 —
mm mm
Young- modulusz 14500MPa 1370MPa
Poisson-tényezd 0,323 0,3
Nyirasi modulus 5480MPa 527MPa
Kompressziés modulusz 13650MPa 1140MPa
Huzo szakitoszilardsag 60MPa 2,22MPa
Huzo folyashatar 55MPa 2,12MPa
Nyomoszilardsag 130MPa 2,44MPa
Nyom¢ folyashatar 117MPa 2,54MPa
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5.2. Szimulacios eredmények

5.2.1. Teljes deformdcio

A végeselemes analizis (FEA) elvégzése soran az also allkapocs modelljére alkalmazott
terhelés hatasara el0szor a teljes deformacid mértékét vizsgaltam. A szimulacié eredménye
alapjan a legnagyobb deformaciéo mértéke 0,081918 mm volt, amely az alsé allkapocs alsoé
részén, a legnagyobb igénybevételnek kitett teriileten jelentkezett. Az eredmények alapjan
megallapithat6, hogy ez a régio a legérzékenyebb a fliggdleges iranyt statikus terhelésre,
amit a 100 N-os er6 okozott.

Azonban az allkapocs modell teljes deformécidja az egyes pontok kozott jelentds
eltéréseket mutatott. Bar a maximalis deformacio a fent emlitett 0,081918 mm volt, az
atlagos deformdci6 minddssze 0,014552 mm-t tett ki. Ez azt jelzi, hogy a terhelés okozta
elmozdulasok az allkapocs szerkezetében nagyrészt lokalizaltak maradtak, és a modell
jelentds része alacsony deformacids értékeket mutatott.

A 30. 4bra szemlélteti a teljes deformacid eloszlasdt a modellen. Az eredmények
szinskalan keriiltek dbrazolasra, amely lehetévé teszi a deformacié mértékének vizualis
kiemelését. A piros szinnel jelolt régiok jelzik a legnagyobb elmozdulast, mig a kék szinnel
jelzett teriileteken gyakorlatilag nem tortént jelentdés deformacio. Az ilyen tipust elemzés
kiilondsen hasznos, mivel segit azonositani a terhelés szempontjabol kritikus tertileteket,
amelyekre a jovObeni tervezési és szimulacids folyamatok soran kiemelt figyelmet kell

forditani.

30. d@bra: A teljes deformdcio eloszldasa

A deformacid mértékének alacsony értékei €és az egyenletes eloszlds a modell
anyagtulajdonsagainak és geometridjanak megfeleld beallitasat igazoljak.
A kiils6é kortikalis réteg eltavolitdsat kdvetden a belsd spongiosa réteg mechanikai

viselkedését vizsgaltam. Ez a réteg, mivel kevésbé stirli és mechanikai szempontbodl

41



gyengébb szerkezetii, kisebb deformaciokat mutatott a terhelés hatasara [18]. A szimulacid
eredményei alapjan a maximalis deformacié tovabbra is alacsony értékeket mutatott, a
spongiosa réteg homogén és alacsony teherbirast tulajdonsagainak koszonhetéen. Erdekes
modon, ahogy a teljes modellt érinté vizsgalatnal is megfigyelheté volt, a legnagyobb
deformaci6 itt is az allkapocs alsd részén jelentkezett, ami a geometriabol és a
terheléseloszlasbol fakad.

A kapott eredmények jol tiikrozik a spongiosa €s kortikalis rétegek kozotti strukturalis
kiilonbségeket, kiilonods tekintettel arra, hogy a spongiosa alapvetden a rugalmasabb
terheléseloszlasban jatszik szerepet, mig a kortikalis réteg a terhelés 6 részét viseli. Az

elemzésbdl levonhatd kovetkeztetések hozzajarulhatnak az allkapocs modell bioldgiai

crer

crer

alapjan az alsé deformacids értékek domindlnak. Az eredmény aldtdmasztja, hogy a
spongiosa réteg, bar kevésbé ellenallo, mégis megfelelden osztja el a terhelést az allkapocs

geometridjaban, ugyanakkor a terhelési csucsok az also régidban koncentralodnak.

31. dabra: A spongiosa réteg teljes deformdcioja

5.2.2. Egyenértékii fesziiltség

A teljes allkapocs szerkezetében — azaz mind a kortikalis, mind a spongiosa réteg
figyelembevételével — elvégeztem az egyenértékii fesziiltség (von-Mises stressz) szamitasat.
Ez az elemzés lehetdséget nyujtott a terhelés altal okozott fesziiltségeloszlas alapos
megértésére. Az egyenértékli fesziiltség az a mérdszam, amely a tobbtengelyli
fesziiltségallapotokat egyetlen, ekvivalens értékre redukalja, lehetdvé téve a vizsgalt

anyagok maximalis terhelhet6ségének meghatarozasat [18].
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Az eredmények alapjan a legnagyobb egyenértékii fesziiltség értéke 15,613 MPa volt.
Ez a fesziiltség a ramus mandibulae teriiletén jelentkezett, azon a hajlati régidban, amely a
bolcsességfogak mogott talalhatd. Ez az eredmény mindkét oldalon azonos volt, ami az
allkapocs szimmetrikus felépitésének és az egyenletes terheléseloszlasnak tudhato be. Az
allkapocs ezen terlilete kiillondsen hajlamos a nagyobb fesziiltségek kialakulasara, mivel a
terhelés itt koncentralodik a geometriai elhelyezkedés €s a szerkezet merevsége miatt. Ez a
régid fontos szerepet jatszik az allkapocs biomechanikai viselkedésében, hiszen a hajlati
alakja miatt fokozott igénybevételnek van kitéve.

A fesziiltségeloszlas elemzése azt is kimutatta, hogy az atlagos egyenértéki fesziiltség
az allkapocs teljes feliiletén 1,1027 MPa volt. Ez az érték azt jelzi, hogy az allkapocs
terhelésmegosztasa viszonylag egyenletes, a magasabb értékek lokalis csticsok forméajaban
jelentkeztek. A legalacsonyabb egyenértékii fesziiltség 0,014199 MPa volt, amely azokon a
teriileteken fordult eld, amelyek kevésbé voltak érintettek a terhelés altal, példaul az
allkapocs also, sikabb részein.

Az egyenértékil fesziiltségeloszlas eredménye a 32. 4bran lathato.

32. abra: Az egyenértékii fesziiltségeloszlas

A hajlati régio, ahol a maximalis fesziiltségek jelentkeztek, biomechanikai szempontbol
kritikus fontossagu. Ez a teriilet az 4llkapocs mechanikai funkcidjanak kdzponti része, hiszen
a ragderdk kozvetitésében és az allkapocs stabilitasanak fenntartdsdban kulcsszerepet
jatszik. A kortikalis réteg magas merevsége miatt ez a réteg nagyobb terheléseket is képes
elviselni, mig a spongiosa réteg az energiaelnyelésben és a terhelés szétosztasdban vesz
részt. A hajlatoknal fellépd nagyobb fesziiltségek viszont arra utalnak, hogy ezen a teriileten
az anyag hosszu tavu viselkedése — példaul faradasi sériilések vagy repedések — kritikus
figyelmet igényelhet, kiilonosen akkor, ha az egyén allkapcsa mesterséges implantatumokat

vagy fogpotlasokat tartalmaz [22].

43



Az egyenértéki fesziiltségek vizsgélatat a spongiosa réteg kiilonallo elemzésével is
elvégeztem, miutan eltavolitottam a kiils6 kortikalis réteget. Ez a megkozelités lehetove tette
a belsd, porozus csontszerkezet viselkedésének kiilon értékelését a terhelések hatdsara,
amely jelentds szerepet jatszik az allkapocs biomechanikai mitkodésében [18].

Az eredmények azt mutattdk, hogy a spongiosa rétegben a fesziiltségek eloszlasa
jelentdsen eltér a teljes allkapocs szerkezeti elemzésénél tapasztaltaktol. A ramus
mandibulae teriiletén, ahol kordbban a kortikalis réteg esetében kiugréan magas fesziiltségek
jelentkeztek, a spongiosa rétegben ezek az eltérések mar nem voltak megfigyelhetok. Ez arra
utal, hogy a spongiosa réteg fesziiltségeloszlasa kiegyenlitettebb, és a terhelés az allkapocs
teljes szerkezetén beliil aranyosabban oszlik meg.

Ez a viselkedés a spongiosa réteg sajatos anyagtulajdonsdgainak tudhatdo be. A
spongiosa, amely egy porozus, szivacsos szerkezetli csontszovet, kevésbé merev, mint a
kortikalis réteg, és jobban alkalmazkodik a dinamikus terhelésekhez. Ezéltal nagyobb
szerepet jatszik az energia elnyelésében ¢és a terhelések elosztasaban, kiilondsen olyan
tertileteken, mint az alsé sik vagy a kevésbé merev részek. A kortikalis réteg hidnyéban a
ramusban is csokkent a fesziiltségkoncentracio, igy a fesziiltségek mértéke a spongiosa réteg
kiilonbozo teriiletein szinte azonos szinten maradt.

A spongiosa rétegen az egyenértékii fesziiltségeloszlas eredménye a 33. abran lathato.

33. abra: A spongiosa réteg egyenértékii fesziiltségeloszlasa

Az éallkapocs als6 sikjaban a spongiosa rétegen kialakult fesziiltségek hasonld
nagysagrendiiek voltak, mint a ramus teriiletén. Ez kiilondsen érdekes, mert a kortikalis réteg
jelenlétében az also sik fesziiltségértékei joval alacsonyabbak voltak, mint a ramus teriiletén.
A spongiosa réteg kiilon elemzése azonban azt mutatta, hogy a kortikalis réteg merevsége

jelentds mértékben hozzajarul a ramus teriiletén kialakuld magasabb fesziiltségekhez. Ezzel
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szemben a spongiosa réteg 6nmagaban sokkal egyenletesebb terheléseloszlast biztosit az
allkapocs egészében.

A spongiosa réteg kiegyenlitettebb fesziiltségeloszlasa ravilagit annak fontos
biomechanikai szerepére az allkapocs struktirajaban. Ez a réteg nem csupan a kortikalis
réteg alatdmasztasara szolgal, hanem a dinamikus terhelések csillapitasdban és az allkapocs
teljes terhelési mechanizmusanak optimalizaldsdban is kozponti szerepet jatszik. A
fesziiltségkoncentraciok hianya a ramusban ¢és az also sik teriiletein arra utal, hogy a
spongiosa réteg hatékonyan képes kezelni a kiilonb6z6 iranya és mértékii terheléseket,

megakadalyozva a lokalis talterhelések kialakuldsat.

Ezek az eredmények fontos informaciokkal szolgalhatnak a fogaszati implantatumok és
protézisek tervezése soran, kiilondsen akkor, amikor a kortikdlis réteg integritdsa sériil,
példaul csonthidnyok vagy trauma esetén. A spongiosa biomechanikai viselkedésének
pontosabb megértése segithet olyan implantatumok kifejlesztésében, amelyek a terheléseket
jobban elosztjak az allkapocs teljes szerkezetén, csokkentve ezzel a fesziiltségkoncentraciok

okozta karos hatasokat.
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Osszefoglalas

Az orvosi kutatdsokban, kiillondsen a fogaszat teriiletén, a CAD-alapu modellezés a
komplex anatémiai strukturdk pontos digitalis rekonstrukcidjadhoz nyujt nélkiilozhetetlen
eszkozt. A jelen kutatds soran az also allkapocs modell alapjat valos CT-felvételek
szolgaltattak. A CT adatokbol a csontos részeket a lagyrészektdl egy klinikai szoftver
segitségével szegmentaltam, amely lehetové tette az allkapocs anatomiai struktirdjanak
pontos elkiilonitését. Az igy elkésziilt szegmentalt kép adatokat tobb metszetben elemeztem,
majd a CT-felvételbol késziilt geometriat beintegraltam a Creo 11 tervezdi szoftverbe.

A modellezési folyamat kovetkezo 1épéseként NURBS gorbéket hoztam 1étre, amelyek
pontosan kdvetik az allkapocs konturjat. Ezekre a gorbékre NURBS feliileteket illesztettem,
igy alakult ki a kortikalis réteg feliiletmodellje. Ezt a feliiletmodellt tovabbi 1épésekkel
testmodell¢ alakitottam. A kortikalis réteg elkészitése utdn a geometriai eltolas modszerét
alkalmazva rekonstrudltam a belsd spongiosa réteget, amely az allkapocs szerkezetének
részét képezo, porodzus szivacsos allomanyt reprezentalja. Az igy elkésziilt modell lehetové
tette az alsd allkapocs belsd és kiilsé rétegeinek pontos, parametrikus megjelenitését és
vizsgalatat.

Az allkapocs biomechanikai vizsgdlatai soran szilardsagtani elemzéseket végeztem,
amelyek kimutattdk, hogy a legnagyobb deformaciok és fesziiltségkoncentraciok altalaban
az also ivben, valamint alsé allkapocs ramus (allkapocs szara) szakaszan jelentkeznek Az itt
kialakuldo maximalis egyenértékii fesziiltségek értéke elérte a 15,613 MPa-t, mig az atlagos
fesziiltségérték 1,1027 MPa volt.

A kortikalis réteg eltavolitasat kovetden a spongiosa réteg fesziiltségeloszlasat kiilon
elemeztem. Az eredmények alapjan a spongiosa réteg sokkal kiegyenstlyozottabb
terheléseloszlast mutatott, mint a kortikalis réteg. Példaul a ramus teriiletén mar nem
jelentkeztek kiugro fesziiltségértékek, amelyek kordbban a kortikalis rétegnél
megfigyelhetdk voltak. Ez azt mutatja, hogy a spongiosa réteg, porozus szerkezetének
koszonhetéen, hatékonyabban képes elosztani a terheléseket, hozzajarulva az allkapocs
teljes struktirdjanak teherbirdsahoz és mechanikai stabilitdsahoz.

A kapott eredmények kiemelt fontossaguak a fogaszati implantaitumok és protézisek
tervezésében. Az egyenértékll fesziiltségek eloszlasa segit meghatarozni, hogy a terhelés
hogyan hat az allkapocs szerkezetére, kiilondsen az implantitumok kornyezetében. A
vizsgalat altal megallapitott kritikus fesziiltségi régiok lehetdséget nylijtanak arra, hogy a

tervezési folyamat soran optimalizaljdk az implantatumok helyzetét, méretét és formajat,
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hogy csokkentsék az allkapocsra nehezedd terhelést és ndveljék az implantatumok
¢lettartamat.

Az éllkapocs hajlati szakaszainak biomechanikai vizsgalata hozzajarulhat ahhoz is, hogy
a sebészek ¢s fogaszati szakemberek eldre meghatirozzak a potencialisan problémas
terlileteket a fogpotlas soran. Ez lehetOséget ad arra, hogy a tervezés és beavatkozas soran
minimalizaljék a szovédmények kockézatat, és javitsak a paciens hosszl tavl funkciondlis
eredményeit.

A jelenlegi modell még nem tartalmazza az allkapocsba illeszked6 fogak
rekonstrukcidjat, de jovobeli célom, hogy a fogakat is részletes geometriai pontossaggal
lemodellezzem. Ezaltal kiterjeszthetok lesznek a szilardsagtani vizsgalatok a fogakat
tartalmazé allkapocsmodellre is.

A végso cél, hogy a kutatas hozzajaruljon a preciziods fogaszat fejlodéséhez, azaltal, hogy
a paciensek anatomiai variacioihoz igazithat6 kezeléseket timogatd adatokat szolgaltat. Ez

jelentésen javithatja a beavatkozasok sikerességét és a paciensek életmindségét.
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Summary

In medical research, particularly in dentistry, CAD-based modelling provides an
essential tool for accurate digital reconstruction of complex anatomical structures. In the
present research, the mandibular model was based on real CT images. From the CT data, the
bony parts were segmented from the soft parts using a clinical software, which allowed an
accurate isolation of the anatomical structure of the mandible. The resulting segmented
image data was analysed in several sections and the geometry from the CT images was then
integrated into the Creo 11 design software.

As the next step in the modelling process, | created NURBS curves that accurately
follow the jaw contour. | fitted NURBS surfaces to these curves to create the surface model
of the cortical layer. This surface model was then further developed into a body model. After
creating the cortical layer, | reconstructed the internal cancellous layer, which represents the
porous spongy stock that is part of the jaw structure, using the geometric shift method. The
resulting model allowed the accurate parametric representation and study of the inner and
outer layers of the mandible.

During the biomechanical studies of the jaw, strength analyses were performed, which
showed that the highest deformations and stress concentrations generally occur in the
mandibular arch and the ramus (mandibular stem) of the mandible. The maximum equivalent
stresses developed here reached 15.613 MPa, while the average stress value was 1.1027
MPa.

After removal of the cortical layer, the stress distribution of the cancellous layer was
analysed separately. The results showed that the cancellous layer showed a more balanced
stress distribution than the cortical layer. For example, the ramus area no longer exhibited
the spiking stress values previously observed in the cortical layer. This shows that the
cancellous layer, due to its porous structure, is able to distribute the loads more efficiently,
contributing to the load bearing capacity and mechanical stability of the whole jaw structure.

The results are of paramount importance for the design of dental implants and
prostheses. The distribution of equivalent stresses helps to determine how loading affects
the structure of the jaw, especially in the vicinity of implants. The critical stress regions
identified by the study provide an opportunity to optimise the position, size and shape of
implants during the design process to reduce the load on the jaw and increase the lifetime of

implants.
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The biomechanical study of the jaw's flexural phases can also help surgeons and dental
professionals to identify in advance potentially problematic areas during tooth replacement.
This provides an opportunity to minimise the risk of complications during planning and
intervention and improve the patient's long-term functional outcome.

The current model does not yet include the reconstruction of the teeth that fit into the
jaw, but my future goal is to model the teeth with detailed geometric accuracy. This will
allow to extend the strength studies to the jaw model with teeth.

The ultimate goal is for the research to contribute to the development of precision
dentistry by providing data to support treatments that can be adapted to the anatomical
variations of patients. This can significantly improve the success of interventions and the
quality of life of patients.
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