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1. UVOD

Dentalna antropologija je interdisciplinarna znanost koja obuhvaé¢a znanja iz
antropologije, stomatologije, forenzike, biologije, paleontologije i paleopatologije.
Proucava anatomske, patoloske i razvojne varijacije u humanoj denticiji sadasnjih
populacija i populacija kroz povijest, uzimajuéi u obzir uvjete Zivota, nacine
hranjenja te kulturalne i geografske razlicitosti. Za antropoloska istrazivanja zubi

imaju sljedece prednosti u odnosu na druga humana tkiva:

1. zubi ostaju oCuvani u ekstremnim uvjetima (visoke temperature, vlaznost,
promjene pH) i zbog toga su vrlo Cesto jedino dobro ocuvano tkivo na

fosilnim ostacima ili Zrtvama katastrofa;

2. morfologija zuba je neponovljiva i genetski je jedinstvena za svaki zub;

3. zarazliku od kosti, koja se pregraduje i mijenja kroz cijeli Zivot, morfologija i

dimenzije zuba odredene su tijekom rasta i razvoja;

4. starosne i zazivotne promjene na zubima pokazatelji su prehrambenih navika,

zdravlja, dobi, te kulturnog razvoja pojedinca i/ili populacije (1,2).

Jedno od podrucja proucavanja dentalne antropologije je 1 alomorfizam zubi.

Pojam alomorfizma odnosi se na varijacije oblika zuba.
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Postoje Cetiri vrste alomorfizma, a to su:

1. polimorfizam, koji se odnosi na varijacije oblika i veli¢ine krune istih
zubi u iste osobe;

2. dimorfizam, koji se odnosi na zube koji imaju uobiCajena obiljezja
ljudskih zubi, ali ipak s nekoliko varijacija u obliku;

3. spolni dimorfizam, koji se odnosi na razlike zubi izmedu muskog i
zenskog spola iste vrste;

4. amorfizam, koji se odnosi na zube Sto imaju potpuno razliciti oblik i

veli¢inu u 0dnosu na uobicajena obiljezja (3).

Opcéenito pojam spolnog dimorfizma odnosi se na fenotipske razlike izmedu
muskog i zenskog spola iste vrste. Mozemo ga uociti medu biljnim i Zivotinjskim
svijetom, pa tako i u humanoj populaciji. Prema Gomezu (2) spolni dimorfizam u
humanoj denticiji ocituje se u:

1. obrascima razvoja i nicanja zubi;
2. ekspresiji proteina amelogenina u caklini zuba;

3. dimenzijama i morfologiji zubi.

Osim navedenog, poznato je da se spolni dimorfizam takoder ocituje u

anomalijama broja zuba (4,5).
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2. SVRHA RADA

Svrha rada je dati pregled aspekata spolnog dimorfizma u humanoj denticiji, s
osvrtom na primjenu u forenzickoj stomatologiji, paleostomatologiji i klinickoj
praksi. U radu ¢ée se prikazati i slu¢aj bilateralne hipodoncije trajnih o¢njaka, te e se

razmotriti moguca etiologija u svjetlu spolnog dimorfizma.
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3. SPOLNI DIMORFIZAM U RAZVOJU | NICANJU TRAJNIH
ZUBI

Covjek ima dvije denticije — mlije¢nu i trajnu. Mlijeéna denticija ima 20 zubi,
koji ni¢u u razdoblju od 6. mjeseca do 30. mjeseca zivota, te ne pokazuje razlike u
kronologiji razvoja i nicanja izmedu djecaka i djevojcica (6, 7). Trajna denticija ima
32 zuba koji ni¢u od 6. godine do 20. godine zivota. Razdoblje od 6. do 12. godine
Zivota djeteta je vrijeme u kojem kod djece nalazimo mjeSovitu denticiju, kada se
mlije¢ni zubi zamjenjuju trajnim. Prema Proffitu (7) proces formiranja trajne

denticije odvija se kroz tri stadija:

1. u prvom stadiju nic¢u trajni prvi Kutnjaci, a mlije¢ni sjekuti¢i zamjenjuju se

trajnim nasljednicima;

2. u drugom stadiju slijedi zamjena mlijecnih o¢njaka i kutnjaka trajnim

pretkutnjacima i oénjacima te nicanje drugog trajnog kutnjaka;
3. U trecem stadiju nice treci trajni kutnjak.

NajviSe varijacija vezanih za redoslijed nicanja u djec¢aka i djevoj¢ica dogada se
tijekom drugog stadija formiranja trajne denticije (8). Na slici 1. prikazano je vrijeme
pocetka kalcifikacije, zavrSetka razvoja krune, nicanja i zavrSetka rasta i razvoja

korijena trajnih zubi prema Proffitu (7).
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POCETAK ZAVRSETAK NICANJE ZAVRSETAK

KALCIFIKACIJE ) RAZVOJA KRUNE RAZVOJA KORIJENA

Zub Maks. Mand. - 7@. Mand. Mak;. 7 Mand. Maks. Mand.
sredi$nji 3 mj. 3 mj. 4'%4 god. 3% go;i 71/4god. 61/4 g;Jd. o Isz god. 9' god.
lateralni Il mj. 3 mj. 5Y god. 4 god. 8l/4 god. 7' god. 11 god. 10 god.
oénjak 4 mj. 4 mj. 6 god. 53/4 god. I1'2god. 10 god. 13'%2god. 1234 god.
I. pretkutnjak 20 mj. 22 mj. 7 god. 63/4 god. 101/4god. 10 god. 13%2 god. 132 god.
2. pretkutnjak 27 mj. 28 mj. 73/4 god. 7' god. Il god. |l1/4god. 144 god. 15 god.
1. kutnjak 32tjinutero 32 tjin utero 41/4 god. 33/4 god. 61/4god. 6 god. 10%2 god. 10%2 god.
2. kutnjak 27 mj. 27 mj. 73/4 god. 7' god. 12Y5 god. 12 god. 153/4 god. 16 god.
3. kutnjak 8 god. 9 god. 14 god. 14 god. 20 god. 20 god. 22 god. 22 god.

Slika 1. Vrijeme pocetka kalcifikacije, zavrSetka razvoja krune, nicanja i zavrSetka

rasta i razvoja korijena trajnih zubi, preuzeto iz (7).

U vremenu nicanja trajnih zubi djecaci gotovo redovito zaostaju u odnosu na
djevojcice, dok je redoslijed kojim ni¢u zubi gornje i donje Celjusti u oba spola
jednak (9-13). U gornjoj Celjusti prvo ni¢e prvi kutnjak i sredi$nji sjekuti¢, zatim
bocni sjekuti¢, prvi pretkutnjak, drugi pretkutnjak, o¢njak i na kraju drugi kutnjak. U
donjoj ¢eljusti redoslijed je jedak sve do nicanja bo¢nog sjekuti¢a, nakon njegovog
nicanja redom nicu: oénjak, prvi pretkutnjak, drugi pretkutnjak i na kraju drugi
kutnjak. Zubi donje Celjusti imaju tendenciju ranijeg nicanja u odnosu na njihove
analoge u gornjoj Celjusti i to u oba spola. Minimalno odstupanje uoceno je jedino
kod drugog pretkutnjaka u djecaka (11, 12). Brojni su faktori koji utje¢u na vrijeme
razvoja i nicanja zubi. Osim spola, to su rasna i etnicka pripadnost te op¢i tjelesni
razvoj djeteta. S obzirom na sve te faktore, standardi u vremenu razvoja i nicanja

zubi najto¢niji su ako se primijene na populaciju iz koje su dobiveni (7, 9, 10).
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4. SPOLNI DIMORFIZAM U EKSPRESIJI PROTEINA
AMELOGENINA

Tijekom faze histodiferencijacije i morfodiferencijacije zubnog zametka,
dolazi do diferencijacije stanica unutrasnjeg caklinskog epitela u ameloblaste.
Ameloblasti u ovoj fazi imaju funkciju sintetiziranja i sekrecije proteina koji ¢ine
caklinski matriks. Proteini u novostvorenoj caklini imaju udio od 25% do 30%, a
nakon maturacije cakline imaju udio od svega 1%. RijeC je o dvije vrste proteina —
amelogenini i enamelini. Amelogenini ¢ine veé¢i dio proteina, sve do faze u kojoj
zapoc¢ne maturacija cakline. Protein amelogenin graden je od nekoliko aminokiselina,
a to su: prolin, glutamin, leucin i histidin. Amelogenini stvaraju hidrofobno
okruzenje u kojem je omogucen rast kristala hidroksiapatita. Tijekom maturacije
cakline dolazi do metaboliziranja amelogenina, pa u zreloj caklini uglavnom
nalazimo enameline 1 neSto zaostalih raspadnih produkata amelogenina. Grada i

funkcija enamelina nisu do kraja poznate (14, 15).

Godine 1989. Lau i suradnici otkrivaju amelogenin gene (AMEL geni) na
spolnim kromosomima miSeva 1 Covjeka, zasluzne za kodiranje proteina
amelogenina. U mi§jem genomu su otkrili samo jedan amelogenin gen, smjeSten na
kromosomu X. Dvije kopije amelogenin gena pronadene su u ljudskom genomu,
jedan smjesten na distalnom kraju kratkog kraka kromosoma X (AMGX lokus), a
drugi blizu centromere kromosoma Y (AMGY lokus) (14). Stoga, zene imaju dva

identi¢na alela, a muskarci dva razlicita alela.
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Protein amelogenin u caklini musSkaraca i Zene ima razliCitu veli¢inu |

redoslijed aminokiselina (3, 16, 17).

Prema razlici amelogenin gena lociranih na kromosomima X i Y, moZe se
odredivati spol nepoznatih ljudskih ostataka. Rije¢ je o molekularnim testovima koji
se baziraju na PCR tehnologiji (eng. Polymerase Chain Reaction — lan¢ana reakcija
polimeraze) (16, 18). Ovi testovi omogucuju umnozavanje vrlo male kolicine DNK
iz jezgre ili mtDNK iz mitohondrija. Medutim, valja napomenuti da postoje slucajevi
u kojima su ovi testovi pokazali lazne rezultate. Posljedica je to vrlo rijetke pojave —
delecije lokusa amelogenin gena na kromosomu Y, zbog ¢ega ¢e se uzorak muskarca
na testu pokazati lazno zenskim uzorkom. Delecija lokusa amelogenin gena na
kromosomu Y ¢esc¢a je medu indijskom populacijom nego u europskoj i afri¢koj
populaciji (19, 20). U literaturi je opisano i nekoliko slucajeva (3 od 7000

pregledanih uzoraka) delecije lokusa amelogenin gena na kromosomu X (19).
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5. SPOLNI DIMORFIZAM U MORFOLOGIJI ZUBI

Morfologija zuba obuhvaca kvantitativna i kvalitativna zubna obiljezja, to jest
veli¢inu zuba i varijacije oblika. Godine 1963. Schrantz i Bartha (21) naveli su

sljede¢a morfoloSka obiljezja zuba koja pokazuju spolni dimorfizam:

1. bukolingvalni promjer zuba koji je manji u Zena;

2. meziodistalni promjer gornjeg sredisnjeg sjekutica Kkoji je veci od
meziodistalnog promjera gornjeg o¢njaka u Zena, dok su kod muskaraca ti
promjeri priblizno jednaki;

3. razlika u meziodistalnom promjeru gornjeg sredi$njeg i bo¢nog sjekuti¢a koji
u musSkaraca iznosi 1.8mm, a kod Zena 2.1mm;

4. razlika u meziodistalnom promjeru donjeg o¢njaka i bo¢nog sjekutica manja
je u zena i iznosi oko 0.7mm, a kod muskaraca iznosi oko 1.8mm;

5. fuzija korjenova drugog kutnjaka, koja je ¢eSc¢a u zena (21).



Marija Pejaki¢, diplomski rad

5.1. Spolni dimorfizam u veli¢ini zuba

Odontometrija je grana stomatologije koja se bavi proucavanjem dimenzija
zuba. Meziodistalni (MD) i bukolingvalni (BL) promjeri zubne krune trajnih zubi
parametri su koji pokazuju spolni dimorfizam, k tome su lako dostupni za mjerenje,
stoga su se pokazali kao najce$¢i izbor u odontometrijskim analizama radi
istrazivanja spolnog dimorfizma. Muskarci redovito imaju vece dimenzije zubne
krune (22-26). To¢nost ove metode iznosi ¢ak 80% ako se primijeni na populaciju iz
koje su standardi dimenzija zubne krune u muskaraca i zene dobiveni. Kada se u
usporedbi koriste podatci dobiveni iz drugih populacija, to¢nost ove metode opada

(26).

Najvecéi stupanj spolnog dimorfizma u humanoj denticiji pokazuje mandibularni
o¢njak (21, 26-28). Oc¢njaci su zubi koji su rjede zahvaéeni parodontnim bolestima,
»1zdrZljiviji“ su, te su to zubi koji se, s obzirom na dob, gotovo uvijek posljednji
ekstrahiraju. Ova svojstva oc¢njaka pripisuju se njihovoj funkciji tijekom evolucije.
Kod mesoZzdera i veéine primata ovi zubi su izrazavali agresiju i prijetnju, a manje su
u funkciji zvakanja kao ostali zubi frontalnog segmenta celjusti (28). U muskaraca
ocnjaci imaju vece dimenzije, a 1 Sirina interkaninog segmenta je veca u odnosu na
isti segment u zena (22). IstraZivanje Pettenati - Soubayroux (21) pokazalo je da su
donji srediS$nji i bo¢ni sjekuti¢i zubi s najmanjim stupnjem spolnog dimorfizma.
Podatci o tome koji promjer zuba — MD ili BL — pokazuje veéi stupanj spolnog
dimorfizma su oprec¢ni, ovise o dobi, te o etnickoj pripadnosti ispitanika. Medutim, s

obzirom na to da su aproksimalne plohe zuba podloZne tro$enju tijekom Zivota, kod
9
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procjene spola na temelju mjerenja ovih odontometrijskih parametara u starijih osoba

prednost ima BL promjer zubne krune (21, 29-30).

Dentalni indeksi jednostavne su matematicke formule izvedene iz kombinacije
linearnih mjera odredene skupine zubi. Govore 0 razlici u proporciji pojedine
skupine zubi te kao i linearne mjere pokazuju spolni dimorfizam. Neki od
najpoznatijih dentalnih indeksa su: Indeks sjekuti¢a (eng. Incisor index) i Indeks
mandibularnih o¢njaka (eng. Mandibular canine index). Postoje jos tri indeksa zubne
krune (eng. Crown area, Crown module, Crown index), koji se danas vise ne koriste
jer se pokazalo da linearne mjere imaju vecu korisnost u procjeni spola U odnosu na

ova tri indeksa.

MD promjer sjekuti¢a gornje i donje ¢eljusti moZze se iskoristiti za izracunavanje

Indeksa sjekuti¢a (eng. The incisor index — i) prema formuli:

[najveti MD promjer maksilarnog lateralnog sjekutica)

X 100

Indeks sjekutica = ——— . . —
[najveéi MD promjer maksilarnog centralnog sjekutica]

Indeks sjekutica veci je u muskaraca, Sto znaci da je razlika u veli¢ini srediSnjeg

i bo¢nog sjekuti¢a manja nego u Zena (21-22, 30).

Denticija koja se analizira trebala bi biti kompletna i1 bez patoloSkih promjena
koje utjeCu na veli¢inu zubne krune (mikrodoncija, makrodoncija, fuzija zubnih

zametaka itd.). U slu¢ajevima kada su aproksimalne plohe zuba restaurirane, te kod

10
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zbijenosti i rotacija zubnih kruna, mogu se uz linearne metode mjerenja MD i BL
promjera zuba, dodatno koristiti dijagonalna mjerenja krune zuba (30). Kako bi se
povecala to¢nost metode (osobito u zubi koji su kroz zivot bili izlozeni troSenju
abrazijom 1 atricijom) u obzir se ¢esto uzima i cervikalni promjer zuba koji je takoder

veéi u muskaraca nego kod Zena (22, 26).

Razlika u dimenzijama zubne krune kod muskaraca i Zene pripisuje se utjecaju
kromosoma Y, S§to se ocituje veéim dimenzijama pulpne komore i dentina u
muskaraca, dok je debljina cakline koja je pod utjecajem ekspresije gena na

kromosomu X u oba spola priblizno jednaka (26, 31).

Dimenzije zubnog korijena takoder pokazuju odredeni stupanj spolnog
dimorfizma. Muskarci uobic¢ajeno imaju oko 5% dulje zubne korjenove od Zena. Za
razliku od dimenzija zubne krune, dimenzije zubnog korijena pod veéim su

utjecajem gena smjeStenih na kromosomu Y, nego onih na kromosomu X (31).

11
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5.2. Spolni dimorfizam u obliku zuba

Specificna morfoloSka obiljezja zubne krune mogu biti ,,nemjerljivi“ (eng.
non-metrical) pokazatelji spolnog dimorfizma, to¢nije njihova prisutnost ili

odsutnost kao i stupanj izrazenosti.

Kao obiljezje koje pokazuje najveci stupanj spolnog dimorfizma pokazao se
prekobrojni distalni greben o¢njaka (eng. canine distal accessory ridge). Ovo
morfolosko obiljezje moze se pronaci na o¢njacima obiju ¢eljusti, a oCituje se na
oralnoj plohi kao dodatni greben smjesten izmedu vrska krune i distolingvalnog
marginalnog grebena oc¢njaka. Kada je ovo obiljezje prisutno, moze se ocitovati u
rasponu od vrlo slabo razvijenog, do vrlo naglaSenog prekobrojnog distalnog
grebena, koji velicinom moze nadmasiti distalni greben (slika 2) (32). Kod
muSkaraca je zabiljezena veca ucestalost pojavljivanja te jaca naglaSenost
prekobrojnog distalnog grebena o¢njaka (27). S obzirom na to da je graden od
cakline, troSenjem zubnog tkiva tijekom Zzivota se gubi pa se moZze ispitivati samo u

mladim dobnim skupinama (22, 30, 32).

12
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Slika 2. Plocica prekobrojni distalni greben, preuzeto iz (32)

Istrazivanje na populaciji juzne Indije pokazalo je da je nedostatak pete,
distobukalne kvrzice, na mandibularnom prvom molaru ¢eSée u zena s ucestaloscu
od 40.6%, dok kod musSkaraca ucestalost iznosi 16.2%. Pretpostavlja se da je ova
pojava odraz evolucijskih promjena, koje se ocituju u redukciji tvrdog zubnog tkiva,

a kod muskaraca, pretpostavlja se, te se promjene sporije odvijaju (22).

13
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6. SPOLNI DIMORFIZAM U ANOMALIJAMA BROJA ZUBA

Anomalije broja zuba nastaju u ranoj fazi odontogeneze, a manifestiraju se

kao hiperdoncija ili hipodoncija.

Hiperdoncija je kongenitalni poremecaj u kojem dolazi do razvoja veceg
broja zubi od normalnog. Prekobrojni zub ili zubi mogu niknuti na bilo kojem mjestu
u zubnom luku. Incidencija anomalije iznosi i do 3% (5). Moze se javiti u obje
denticije, ali je u mlijecnoj pet puta rjeda negoli u trajnoj. Najéesci prekobrojni zub
je meziodens, koji se smjesta u medijalnoj liniji izmedu gornjih sredi$njih sjekutica

(5, 33).

Hipodoncija je kongenitalni poremecaj karakteriziran nedostatkom odredenog
broja zubi. Incidencija anomalije je 2.3 — 9.6% (isklju¢uju¢i hipodonciju treceg
kutnjaka) (34). Rjeda je pojava ove anomalije u mlije¢noj denticiji (0.5%). U trajnoj

vvvvv

donji sredisnji sjekuti¢ (35).

Spolni dimorfizam oc¢ituje se i u anomalijama broja zuba. Hiperdoncija je dva

puta ¢e$¢a u muskaraca, dok je hipodoncija ¢esc¢a u Zena i to u omjeru 3:2 (4-5).
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6.1. Obostrana hipodoncija trajnih gornjih o¢njaka u pacijentice —
prikaz slu¢aja

Hipodoncija trajnih o¢njaka vrlo je rijetka anomalija. Prema podatcima iz
literature prevalencija ove anomalije iznosi izmedu 0.01% i 0.86%. Ce$c¢a je u
gornjoj Celjusti, te u Zena, u kojih je ova anomalija dvostruko ¢e$¢a negoli u

muskaraca (34,36).

Slu€aj bilateralne hipodoncije gornjih trajnih o¢njaka uocen je u
jedanaestogodisSnje djevojcice, koja je dosla na Stomatoloski fakultet SveuciliSta u
Zagrebu, kako bi obavila stomatoloski pregled zbog sredisnje dijasteme. Uzimanjem
medicinske anamneze utvrdeno je da pacijentica nema sistemske bolesti ili nasljedne
poremecaje koji bi potencijalno mogli uzrokovati abnormalnosti u razvoju ili nicanju
zubi. Intraoralnim pregledom utvrdeno je da pacijentica ima mjeSovitu denticiju i
perzistentni frenulum tectolabiale. Analiza ortopantomograma pokazala je agenezu
gornjih trajnih o¢njaka i trajne druge kutnjake u stadiju alveolarnog nicanja (slika 3).
Prvi znakovi formiranja kripte bili su vidljivi samo u podruc¢ju desnog
mandibularnog tre¢eg kutnjaka. Majka pacijentice je navela da u obitelji prethodno
nije bilo slucajeva hipodoncije. Pacijentica je podvrgnuta zahvatu frenulektomije

kako bi se postiglo zatvaranje dijasteme.
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Slika 3. Ortopantomogram, snimljen pri prvom pregledu pacijentice. Vidi se

nedostatak zametaka gornjih trajnih o¢njaka.

U dobi od 17 godina, pacijentica dolazi na redoviti pregled. Intraoralnim
pregledom utvrdeno je da pacijentica i dalje ima gornje mlije¢ne o¢njake (slike 4a-c).
SrediSnja dijastema je takoder bila prisutna, ali reducirana na 0.5mm. Kontrolni
ortopantomogram je pokazao prisutnost sva cetiri zametka trajnih tre¢ih kutnjaka

(slika 5) (37).

16



Marija Pejaki¢, diplomski rad

C

Slika 4. a-c Pacijentica u dobi od 17 godina ima perzistentne mlije¢ne o¢njake.
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Slika 5. Ortopantomogram, snimljen u dobi od 17 godina. Na snimci su vidljivi

perzistentni  mlijeni  o¢njaci te sva 4 zametka tre¢ih  kutnjaka.
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7. RASPRAVA

Spolni dimorfizam izmedu muskaraca i1 Zena ne ocituje se samo u
sveukupnom izgledu i gradi tijela, ve¢ i u manjim detaljima, kao §to su zubi. Moze se
ocitovati u vanjskim, morfoloskim obiljezjima zuba, te vremenu nicanja trajnih zubi,
ekspresiji proteina amelogenina i anomalijama broja zuba.

Podatci iz literature govore o razlikama u vremenu nicanja trajnih zubi
izmedu djecaka i djevoj¢ica u raznim populacijama. Tako su australske djevojcice
naprednije u vremenu nicanja trajnih zubi u odnosu na dje¢ake u prosjeku za 4.5
mjeseca u gornjoj Celjusti i za 5.3 mjeseci u donjoj Celjusti. Najmanja razlika u
vremenu nicanja zabiljeZena je u prvog kutnjaka koji ni¢e samo 1,7 mjeseci ranije u
djevojcica, dok je najveca razlika zabiljeZena u vremenu nicanja donjeg o¢njaka, koji
je u djevoj€ica niknuo ranije u prosjeku za 10.9 mjeseci (11). Kasnije nicanje o¢njaka
u djecaka povezuje se s razlikom u dimenzijama ocnjaka, koji su znatno veéi u
djeCaka, duljim vremenom mineralizacije i op¢enito kasnijim pocetkom puberteta u
djecaka (8,13). Kod americkih djecaka uoceno je kasnije nicanje gornjih ocnjaka,
dok je nicanje prvog kutnjaka i sredi$njeg sjekuti¢a ranije u donjoj ¢eljusti (8). Rojas
(10) je 2008. godine objavila studiju o vremenu nicanja trajnih zuba u meksicke
djece i usporedbe tih rezultata s obrascem nicanja u pripadnika bijele rase. Rezultati
su pokazali da ocnjaci, pretkutnjaci i drugi kutnjaci ranije nicu u meksicke djece i da
postoji spolni dimorfizam u vremenu nicanja zubi, a ocituje se ranijim nicanjem zubi
u djevojcica, iako se u zakljuc¢ku navodi da se ta razlika ne smatra statisticki

znac¢ajnom. Studija Khana (12) provedena na pakistanskoj djeci pokazala je da nema
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znaCajnih razlika u vremenu nicanja zubi kod djecaka i1 djevojCica, §to ponovno
ukazuje na veliku varijabilnost rezultata medu rasnim i etni¢kim skupinama. Jedina
razlika uocena je u vremenu nicanja drugog gornjeg pretkutnjaka i donjeg o¢njaka,
koji su ranije nicali u djevoj¢ica. Zanimljivo, kod djece iz privatnih Skola u 90%
slucajeva trajni zubi su ranije poceli nicati u odnosu na djecu iz javnih skola, Sto
ukazuje na to da su i socio-ekonomske prilike takoder jedan od faktora 0 kojima
ovisi vrijeme nicanja.

Ove razlike u djecaka i djevojcica pripisuju se razlicitoj aktivnosti gena na
spolnim kromosomima. Kromosomi X i Y imaju ucinak na reguliranje broja
mitoti¢kih dioba u razdoblju ranog sazrijevanja zuba te na sazrijevanje cakline i
dentina (13). Sto se ti¢e hormonalnih utjecaja, na nicanje zubi utjeée aktivnost
androgenih spolnih hormona i to prvenstveno testosterona (proizvode ga testisi u
muskaraca) 1 dihidrotestosterona (proizvodi ga srz nadbubrezne zlijezde u oba spola).
Na to ukazuju istraZivanja provedena na majmunima Macaca mulatta, koja su radili
Zingeser i Phoenix (1978.). Za vrijeme intrauterinog razvoja majmunima su
ubrizgavali androgene hormone, §to je rezultiralo maskulinizacijom obrasca nicanja
zubi CP2 segmenta (o¢njak, prvi i drugi pretkutnjak) zenskih majmuna. Pretpostavka
je da su geni koji utjecu na razvoj CP2 segmenta aktivirani androgenim hormonima u
odredenom razdoblju intrauterinog razvoja, vjerojatno u razdoblju prije formiranja

zametka trajnih zubi (13).

Iako istrazivanja navode da su zubi u muskaraca veéi nego u zena, Boaz (29) u
svom istrazivanju na sadrenim modelima 100 pacijenata (50 muskaraca 1 50 Zena) s

podrucja juzne Indije, objavljuje oprec¢ne rezultate u odnosu na prethodno navedene.
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Istrazivanje je pokazalo da su MD promjeri donjih o¢njaka veéi u Zena nego li u
muskaraca, medutim pokazalo se da ta razlika, kao i razlika BL promjera u

muskaraca i zene, nije statisticki znacajna.

Fukuta (24) je u klinickoj studiji provedenoj na 35,927 pacijenata pronaSao
ukupno 65 slucajeva (0.18%) hipodoncije trajnih o¢njaka. Od toga u 37 slucajeva
nedostajao je samo jedan oc¢njak, a u 28 slucajeva nedostajalo je viSe ocnjaka.
Anomalija je ¢esce bila zastupljena u gornjoj Celjusti te dvostruko ¢eS¢a u Zena.
Rosza (36) je medu ortodontskim pacijentima, od njih 4417 ukupno, pronasao 13
slu¢ajeva hipodoncije trajnih o¢njaka (0.29%), od ¢ega je u 6 slucajeva pronadena
obostrana hipodoncija gornjih o¢njaka. Anomalija je takoder bila ¢eSc¢e zastupljena u
gornjoj celjusti, a omjer pojavnosti ove anomalije u muskaraca u odnosu na zene je

iznosio 1:2.2.

Postavlja se pitanje kolika je klinicka vaZnost spolnog dimorfizma, to jest kolika
je vaznost prethodno navedenih razlika izmedu zubi muSkaraca i Zena u klinickim
postupcima na pacijentu. lako te razlike zaista postoje i mogu se izmijeriti,
istrazivanje Radlanskog (37) pokazalo je da se, gledaju¢i samo fotografije prednjih
zubi, pacijente muskog spola tesko raspoznaje od pacijenata zenskog spola i obratno.
Samo polovica ispitanika je tocno prepoznala spol osobe na temelju takvih slika. U
zakljucku se navodi da se doktori stomatologije u svakodnevnoj praksi ne mogu u
potpunosti pouzdati u obiljezja kojima je odreden spolni dimorfizam radi
restorativnih ili protetskih zahvata. Umjesto toga, trebalo bi uzeti u obzir sveukupni

izgled, boju i veli¢inu lica i preostalih zubi u ustima (37).
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8. ZAKLJUCAK

Zubi su gradeni od mineraliziranih tkiva zahvaljujuéi kojima ostaju intaktni i u
ekstremnim uvjetima. Upravo to svojstvo stavlja fokus na zub kao izvor vrijednih

podataka u antropoloSkim istrazivanjima.

Poznavanje standarda u vremenu nicanja bitno je za rano dijagnosticiranje i
planiranje terapije kod poremecaja u nicanju zubi, za dijagnosticiranje poremecaja
opéeg razvoja, te u forenzicke svrhe za odredivanje dobi djeteta s nepoznatim
datumom rodenja. S obzirom na to da MD i BL promjeri zubne krune pokazuju
spolni dimorfizam, ova metoda korisna je kao dopuna radi razlucivanja spola
posebice u skeletalnih ostataka djece, s obzirom na to da se u njih sekundarna spolna
obiljezja skeleta jo§ ne razviju. Takoder prednost ovih metoda jest Sto su jeftine i
jednostavne za primjenu te neinvazivne. Vazno je napomenuti da su oba prethodno
navedena obiljezja spolnog dimorfizma populacijski specifi¢na. Ipak, vazno je
naglasiti da se radi utvrdivanja spola u forenzi¢kim slucajevima identifikacije
ljudskih ostataka potrebno bazirati na metodama s visokom to¢no$¢u baziranim na

DNK testovima.

Prikaz slucaja pacijentice s bilateralnom hipodoncijom trajnih gornjih o¢njaka,
uzimajuci u obzir i prethodno opisane sluc¢ajeve u kojima je pojavnost ove anomalije
dvostruko ¢e$c¢a u Zena, upucuje na to da je hipodoncija trajnih o¢njaka jo$ jedno

moguce obiljezje spolnog dimorfizma u humanoj denticiji.
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9. SAZETAK

Pojam spolnog dimorfizma odnosi se na fenotipske razlike izmedu muskog i
zenskog spola iste vrste. Prema Gomezu spolni dimorfizam u humanoj denticiji
ocituje se U obrascima razvoja i nicanja zubi, ekspresiji proteina amelogenina u
caklini zuba, te dimenzijama i morfologiji zubi. Spolni dimorfizam takoder se ocituje
u anomalijama broja zuba. U vremenu nicanja trajnih zubi djevoj¢ice su naprednije
od djecaka, dok je redoslijed kojim ni¢u zubi gornje i donje Celjusti u oba spola
jednak. Protein amelogenin u caklini musSkaraca i zene ima razli¢itu veliinu i
redoslijed aminokiselina. Muskarci redovito imaju veée dimenzije zubne krune. Kao
obiljezje koje pokazuje najveci stupanj spolnog dimorfizma pokazao se prekobrojni
distalni greben o¢njaka (eng. canine distal accessory ridge). Kod muskaraca je
zabiljezena veca ulestalost pojavljivanja, te jaa naglaSenost prekobrojnog distalnog
grebena oc¢njaka. Spolni dimorfizam ocituje se i u anomalijama broja zuba.
Hiperdoncija je dva puta ¢e$¢a u muskaraca, dok je hipodoncija ¢e$¢a u Zena, u
omjeru 3:2. Prikaz slucaja pacijentice s bilateralnom hipodoncijom trajnih gornjih
o¢njaka, uzimajuc¢i u obzir obiteljsku anamnezu i prethodno opisane slucajeve u
kojima je pojavnost ove anomalije dvostruko ¢eS¢a u Zena, upucuje na to da je
obostrana hipodoncija trajnih o¢njaka jo$ jedno obiljezje spolnog dimorfizma u

humanoj denticiji.
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10. SUMMARY

The term sexual dimorphism refers to the phenotypic differences between
males and females of the same species. According to Gomez, sexual dimorphism in
human dentition is reflected in the patterns of the development and eruption of teeth,
the amelogenin protein in the tooth enamel and in the size and the morphology of
teeth. Sexual dimorphism is also evident in teeth number anomalies. Regarding the
eruption of permanent teeth, girls are more advanced than boys whereas the tooth
emergence sequences within the upper and lower arch are the same for boys and
girls. The amelogenin protein in the enamel of males and females is different in size
and amino acid sequence. Males have larger dimensions of dental crowns. Canine
distal accessory ridge is a non-metrical characteristic that shows the highest degree
of sexual dimorphism. A higher incidence and stronger emphasis of canine distal
accessory ridge is recorded in men. Hyperdontia is twice as common in males, while
hypodontia is more common in females, the ratio being 3:2. The case report of
isolated maxillary canine agenesis in a female patient taking into consideration the
family medical history along with earlier research that found this anomaly to be
twice as common in females, indicates that canine hypodontia may represent a

sexually dimorphic characteristic of the human dentition.
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