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ORTODONTINIO GYDYMO REIKALINGUMO INDEKSO IOTN
NAUDOJIMAS TARP LIETUVOS ORTODONTU IR
ODONTOLOGIJOS STUDENTU

Simona §efeldaité‘, Ariinas Vasiliauskas?
!Lietuvos sveikatos moksly universiteto Odontologijos fakultetas,
’Lietuvos sveikatos moksly universiteto Ortodontijos klinika

Raktazodziai: ortodontinio gydymo reikalingumo in-
deksai, IOTN EK, IOTN DK.

Santrauka

Tyrimo tikslai: jvertinti Lietuvos gydytojy ortodonty
ir ortodontijos specialybés gydytojy rezidenty zinias
apie ortodontinio gydymo reikalingumo indeksa
(IOTN) ir jo taikyma klinikingéje praktikoje. Paly-
ginti, kaip Lietuvos sveikatos moksly universiteto
Medicinos akademijos Odontologijos fakulteto 5
kurso odontologijos studentai ir Lietuvos gydytojai
ortodontai vertina ortodontinio gydymo reikalingumo
indekso (IOTN) estetinj komponenta.

Tyrimo medziaga ir metodai: sukiirus autoring anketa
apklausti Lietuvos gydytojai ortodontai ir ortodontijos
specialybés 1-3 kurso gydytojai rezidentai bei Lietu-
vos sveikatos moksly universiteto paskutinio kurso
odontologijos studentai. Gydytojy anketg sudar¢ ketu-
rios dalys: 1 dalis - demografiniai duomenys; 2 dalis -
IOTN naudojimas ar nenaudojimas, tokio pasirinkimo
priezastys; 3 dalis - IOTN estetinio komponento (EK)
vertinimas; 4 dalis - danty biiklés komponento (DK)
vertinimas. Tiriamieji turé¢jo deSimt estetinio kom-
ponento nuotrauky iSrikiuoti nuo patraukliausios iki
nepatraukliausios ir nuotraukas suskirstyti i tris gru-
pes: mazo gydymo reikalingumo, vidutinio, didelio
reikalingumo. Danty biklés komponentui jvertinti 23
pozymiai i§ IOTN DK lentelés buvo isrikiuoti atsi-
tiktine tvarka ir specialistai buvo paprasyti priskirti
juos penkiems vertinimo laipsniams. Cohen‘o Kappa
buvo taikyta palyginti atsakymy sutapima su ,,auk-
siniu‘ standartu (angl. golden standard), t.y. IOTN
EK ir DK. Ivertinti, ar yra statistiSkai reikSmingos
sasajos, buvo atliktas chi kvadrato testas. Statistiné
analizé atlikta SPSS programa. Reik§mingumo ly-
gmuo p < 0,05.

Rezultatai: i§ 110 anoniminiy apklausos ankety or-
todontams, atsakytos 29 (26,3%) ir i§ 90 ankety stu-
dentams, atsakytos 68 (75,5%). Dauguma apklaustyjy
yra girdéj¢ apie IOTN indeksa. Vidutinis Cohen‘o
Kappa koeficientas (IOTN pritaikymo balas) verti-
nant IOTN DK ortodontams buvo 0,320. Vidutinis
Cohen‘o Kappa koeficientas IOTN EK tarp gydytojy
rikiuojant nuotraukas nuo patraukliausios iki nepa-
traukliausios tarp gydytojy buvo 0,414, tarp studenty
0,495, grupuojant nuotraukas pagal gydymo reikalin-
gumo kategorijg koeficiento reik§mé tarp gydytojy
buvo 0,373, o tarp studenty 0,424. Didelj suderina-
muma su ,,auksiniu“ standartu, iSrikiuojant [OTN EK
nuotraukas tur¢jo 6 (20,7%) ortodontai ir 25 (36,7%)
studentai. Grupuojant IOTN EK nuotraukas pagal
gydymo reikalinguma, tik 2 (9%) gydytojai ir 13
(23,5%) studenty tur¢jo vidutinj ir didesnj suderina-
muma su standartu.

Ivadas

Ortodontinio gydymo reikalingumo indeksai yra placiai
naudojami pasaulyje. Jie yra skirti gydytojams odontolo-
gams specialistams jvertinti danty bei sgkandzio anomalijas
ir estetikg. Remiantis atlikty tyrimy duomenimis, Lietuvoje
netaisyklingo sakandzio paplitimas 61,7 — 77% [1]. Daugiau
nei pusé besikreipianciyjy i odontologa skundziasi danty
estetinémis problemomis [2]. Taciau gydytojas ir pacientas
danty bukle gali interpretuoti skirtingai. Nuspresti, kada
reikia nukreipti pacientg ortodontiniam gydymui, padeda
ortodontinio gydymo reikalingumo indeksai. Jie taip pat
padeda suskirstyti pacientus pagal gydymo reikalingumag
[3-6]. Uzsienio Salyse (Jungtinéje Karalystéje, Skandina-
vijoje) tokie indeksai naudojami tarp bendrosios praktikos
gydytojy odontology bei ortodonty kaip teisinis kriterijus
siekiant ortodontinio gydymo finansavimo [5,7]. Siuo metu
dazniausiai naudojami indeksai yra Danty estetikos indeksas
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(angl. Dental Aesthetic Index DI) ir Ortodontinio gydymo
reikalingumo indeksas (angl. Index of Orthodontic Treat-
ment Need, IOTN). Pastarajj sudaro estetinis ir danty buklés
komponentai, kurie padeda gydytojams jvertinti kiekvieno
paciento atvejj pagal gydymo reikalingumo kategorija ir
patrauklumo lygj [1,2]. Ortodontinio gydymo reikalingumo
indeksai Lietuvoje néra privalomi, ta¢iau ateityje galéty buti
pasitelkiami efektyvesniam ortodontinio gydymo planavimui.

Uzdaviniai: 1. Jvertinti, kaip gydytojai geba pritaikyti
IOTN indekso estetinj ir danty biiklés komponentus. 2. Pa-
lyginti, kaip LSMU MA OF 5 kurso odontologijos studentai
ir Lietuvos ortodontai vertina ortodontinio gydymo reika-
lingumo indekso IOTN estetinio komponento nuotraukas
pagal patrauklumo lygj. 3. Palyginti, kaip tiriamieji grupuoja
IOTN estetinio komponento nuotraukas pagal gydymo rei-
kalingumo kategorijas.

Darbo tikslai: jvertinti Lietuvos gydytojy ortodonty ir
ortodontijos specialybés gydytojy rezidenty Zinias apie or-
todontinio gydymo reikalingumo indeksg ir indekso taikyma
klinikinéje praktikoje bei palyginti, kaip Lietuvos sveikatos
moksly universiteto Medicinos akademijos Odontologijos
fakulteto (LSMU MA OF) 5 kurso odontologijos studentai
ir Lietuvos gydytojai ortodontai vertina ortodontinio gydymo
reikalingumo indekso IOTN estetinj komponents.

Tyrimo medZiaga ir metodai

Tyrimui buvo i8duoti Bioetikos leidimai Nr. BEC-OF-68
ir Nr. BEC-OF-67. Atlikus literattiros apzvalga, sukurta auto-
riné anketa [3,8]. Tyrimo metu apklausti Lietuvos gydytojai
ortodontai ir ortodontijos specialybés 1-3 kurso gydytojai
rezidentai bei Lietuvos sveikatos moksly universiteto pa-
skutinio kurso odontologijos studentai. Gydytojy anketa
sudaré keturios dalys: 1 dalis — demografiniai duomenys;
2 dalis — IOTN indekso naudojimas ar nenaudojimas, tokio
pasirinkimo priezastys; 3 dalis — IOTN estetinio komponento
(EK) vertinimas; 4 dalis — danty buklés komponento (DK)
vertinimas. Studentai vertino tik estetinj komponentg. Buvo
iSdalinta 110 anoniminés apklausos ankety gyd. ortodontams
ir 90 ankety odontologijos studentams.

Tyrima sudaré dvi dalys: estetinio ir danty buklés kom-

1 lentelé. Gydytojy ortodonty ir ortodontijos specialybés gydytojy
rezidenty demografiniai duomenys.

Amzius | Iki 30 mety | 30-40 mety | 40-50 mety | per 50 mety
10 (34,5%) | 8(27,6%) | 10 (34,5%) | 1(3,4%)
Darbo <Smetai | 5-10 mety | 10-20 mety | per 20 mety
patirtis | 11 (37,9%) | 5(17,2%) | 9 (31%) 4 (13,8%)
Darbo- | Privati gyd. | Valstybiné Privati ir valstybiné
viené jstaiga gyd. jstaiga gyd. jstaiga
11 (37,9%) | 5(17,2%) 13 (44,8%)

ponenty vertinimas tarp gydytojy ortodonty ir estetinio kom-
ponento vertinimo palyginimas tarp gydytojy ortodonty ir
LSMU MA OF penkto kurso studenty. Desimt estetinio kom-
ponento nuotrauky buvo isdéliotos atsitiktine tvarka, o visi
tirilamieji jas turéjo iSrikiuoti nuo patraukliausios iki nepa-
traukliausios. Tuomet buvo paprasyta nuotraukas suskirstyti
i tris grupes: mazo gydymo reikalingumo (pirma), vidutinio
(antra), didelio reikalingumo (trecia). Danty buklés kompo-
nentui jvertinti atsitiktine tvarka iSrikiuoti 23 pozymiai i§
IOTN DK lentelés ir specialistai buvo paprasyti priskirti juos
penkiems vertinimo laipsniams (nuo 1 - gydymo nereikia iki
5 - labai didelis gydymo reikalingumas).

ApraSomosios statistikos metodas buvo taikytas apskai-
ciuoti kiekvieno atsakymo pasiskirstyma. Atskirai vertinti
estetinis ir danty biiklés komponentai. Cohen‘o Kappa taikyta
kiekvienam tiriamajam atskirai ir palygintas atsakymy suta-
pimas su ,,auksiniu® standartu (angl. golden standard), t.y.
ankséiau gydytojy konsiliumo sukurtu indeksu [3]. Ivertinti,
ar yra statistiskai reikSmingos sasajos tarp respondenty gru-
piy ir pasirinkty atsakymy buvo atliktas chi kvadrato testas.
Visi duomenys buvo suvesti ] Excel programa, statistiné ana-
lizé atlikta SPSS programa. Reik§mingumo lygmuo p < 0,05.

Rezultatai

IS 110 anoniminiy apklausos ankety gydytojams orto-
dontams atsakytos 29 (26,3%) ir i§ 90 ankety studentams
atsakytos 68 (75,5%). Dauguma apklausty gydytojy ir 62
studentai yra girdéje¢ apie IOTN indeksa. Dvidesimt (69%)
ortodonty ir 62 (43,4%) studentai yra girdéj¢ apie gydymo
reikalingumo, sudétingumo ir rezultaty indeksa (angl. Index
of Complexity, Outcome and Need, ICON), ir tik 7 (24%)
gydytojai ir 23 (16,1%) penktakursiai yra girdéj¢ apie funk-
cinj ortognatinio reikalingumo indeksa (angl. Index of Ort-
hognathic Functional Treatment Need, IOFTN).

IOTN zinios ir danty biiklés komponento panaudojimas
tarp gydytojy ortodonty. Gydytojy ortodonty amzius, darbo
patirtis ir darbo vieta pateikiami 1 lenteléje. Septyni (24,1%)
i§ atsakiusiyjy niekada néra naudoje¢ indekso, keturiolika
(48,2%) — studijy metu, desimt specialisty (34,5%) teke
naudoti ir klinikinéje praktikoje po studijy. Penki (17,2%)
specialistai pazyméjo, kad nenaudoja indekso, nes tai ne-
privaloma, trijy (10,3%) ortodonty nuomone tai uzima per
daug laiko, ir vienas specialistas atsaké, jog tai yra per sunku.
Vienuolika (37,9%) ortodonty mano, kad svarbu naudoti
indeksg bei pazyméjo, jog tai padéty skirstyti pacientus pagal
gydymo sunkumg, komunikuojant su pacientais. Taip pat
i$ indekso naudojimo priezaséiy buvo isskirta jo taikymas
moksliniuose tyrimuose (vienas atsakymas) ir siekiant fi-
nansavimo i$ Teritoriniy ligoniy kasy (TLK) (du atsaky-
mai). Desimt (31%) specialisty mano, kad indeksas reikSmeés
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klinikinéje praktikoje neturi ir tiek pat gydytojy neturéjo
nuomongés. Didzioji dauguma respondenty (62%) nenaudoja
IOTN savo klinikingje praktikoje.

Buvo jvertintas danty biiklés komponento pritaikymas.
Vidutinis Cohen‘o Kappa koeficientas (IOTN pritaikymo
balas) buvo 0,320. Remiantis Landis ir Koch metodika [9],
0,416 Cohen - Kappa indeksas atitinka nuo patenkinamo
iki vidutinisko suderinamumo. Didelis suderinamumas su
auksiniu“ standartu laikomas nuo 0,61. Koeficiento pasis-
kirstymas tarp atsakiusiyjy pateikiamas 1-ame paveiksle.

Estetinio komponento vertinimo palyginimas tarp orto-
donty ir penkto kurso studenty. Vidutinis Cohen‘o Kappa
koeficientas EK gydytojams buvo 0,414 ir 0,373, o studen-
tams 0,495 ir 0,424. Didelj suderinamuma su ,,auksiniu‘
standartu, iSrikiuojant IOTN EK (I) (2 paveikslas) nuotraukas
nuo patraukliausios iki nepatraukliausios, turéjo 6 (20,7%)
ortodontai ir 25 (36,7%) studentai. Grupuojant IOTN EK
(IT) (3 paveikslas) nuotraukas pagal gydymo reikalinguma,
tik 2(9%) gydytojai ir 13 (23,5%) studenty turéjo vidutinj
ir didesnj suderinamuma su standartu. Atlikus chi-kvadrato
testa, statistiSkai reik§mingas skirtumas gautas skirstant j
grupes 4-tg (p=0,028), 5-t (p=0,013),7-ta (p=0,006) ir 8-t
(p=0,004) nuotraukas. IOTN EK 5-ta nuotrauka zymi riba,
nuo kurios gydymas reikalingas, o 8-ta nuotrauka - batinas
ortodontinis gydymas. Desimt studenty (14,7%) 4-ta nuo-
trauka teisingai priskyré pirmai grupei, 47 studentai (69,1%)
priskyré antrai grupei ir net vienuolika (16,1%) treciai gru-
pei. Tuo tarpu ortodontai atsakeé tiksliau: 34,5% priskyré
pirmai grupei, 41,4% antrai ir 27,1% treciai reikalingumo
kategorijai. Penktaja nuotrauka 6 (20,7%) ortodontai ir tik
du (2,9%) studentai priskyré pirmai grupei, tuo tarpu tei-
singai grupei priskyré 15 (51,7%) gydytojy ir 39 (57,4%)
studentai. Septintaja nuotrauka net 62 studentai (91,2%)

IOTN DK
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Cohen Kappa koef.
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1 paveikslas. Gydytojy ortodonty IOTN danty biklés komponento
pritaikymo baly rezultatai.

neteisingai priskyré treciai grupei, o i§ ortodonty teisingai
sugrupavo devyni (31%), like dvidesimt (69%) pazyméjo
treCig grupe. Astuntaja nuotrauka 62 (92,6%) studentai ir
20 (69%) gydytojy teisingai priskyré tre¢iai grupei, keturi
(13,8%) ortodontai pazymeéjo antrg grupe ir net 17,2% pirma
gydymo reikalingumo kategorija.

Diskusija

Daugiau nei treé¢dalis apklausty ortodonty turéjo mazesne
nei penkeriy mety darbo patirtj, tuo tarpu tre¢dalio apklaus-
tyjy darbo patirtis buvo 10-20 mety. Dél to sunku spresti,
ar rezultatams galéjo turéti jtakos gydytojy darbo patirtis.
Treédalis gydytojy dirbo tik privacioje gydymo jstaigoje.
Likusi dalis gydytojy specialisty dirbo tik valstybinéje arba
privadioje ir valstybinéje jstaigose. Mazas procentas nau-
dojanciyjy indeksg galéty reiksti, kad valstybinése gydymo
jstaigose néra taikomi universaliis priimti ortodontinio gy-
dymo reikalingumo standartai.

Gydytojy ortodonty danty buklés komponento vertinimo

IOTNEK (I)
Studentai m Gyd. Ortodontai
30 1
£ 25 4 22
=
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=15 - 12
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2104 7 g
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SR | I I 'm .
0
0-0.2 0.21-0.4 0,41-0.6 0,601-0.8 0.81-1
Cohen Kappa koef.

2 paveikslas. Estetinio komponento palyginimas rikiuojant
nuotraukas nuo patraukliausios iki nepatraukliausios.

IOTN EK (II)
Studentai mGyd. Ortodontai
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# 15
=
Skl
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Cohen Kappa koef.

3 paveikslas. Estetinio komponento palyginimas grupuojant
nuotraukas pagal gydymo reikalinguma.
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balas buvo ypa¢ zemas. Tik 7% ortodonty turéjo vidutinj
suderinamuma su ,,auksiniu‘ standartu, §ie duomenys pana-
sas j Skotijoje atlikto tyrimo, kuriame 10,5% respondenty
Cohen‘o Kappa koeficientas buvo didesnis uz 0,61 [5].

Lyginant rezultatus tarp gydytojy ir studenty, rezultatai
buvo patenkinami. StatistiSkai reik§mingas skirtumas ras-
tas vertinant biitent tas nuotraukas, kurios Zymi ribas tarp
trijy gydymo reikalingumo grupiy (gydymo nereikia/mazas
gydymo reikalingumas; vidutinis gydymo reikalingumas;
didelis gydymo reikalingumas). Svedijoje atliktame tyrime
ribing ketvirta nuotraukg teisingai priskyré gydymo reika-
lingumo kategorijai 70,1% apklaustyjy, o 26,6% pazyméjo
antrg kategorija [7]. Sie duomenys smarkiai skiriasi nuo
misy tyrimo atsakymuy, kur neteisingai kategorijai pritai-
kiusiyjy skai¢ius buvo didesnis abiejose tiriamyjy grupése.
Svedy ortodontai penkta nuotrauka teisingai sugrupavo tik
23,7%, o maza gydyma reikalinguma rinkosi 72,5%. Miisy
tyrimo rezultatai buvo geresni — pusé apklausty ortodonty
ir daugiau nei pusé studenty atsakymai atitiko indekso ka-
tegorija. Septintg nuotrauka, esancig paskutine vidutinio
gydymo reikalingumo grupéje, teisingai jvertino panasus
procentas ortodonty kaip ir Svedijos tyrime (23,7%), ta¢iau
tarp studenty didzioji dauguma rinkosi tre¢ig gydymo rei-
kalingumo grupe. Astuntos nuotraukos vertinime Lietuvos
odontologijos studentai nuotraukg teisingai priskyré didelio
gydymo reikalingumo kategorijai dazniau, nei gydytojai,
taip surinke beveik panasius rezultatus j ankstesnio tyrimo,
kuriame visi ortodontai atsaké teisingai. Atsizvelgiant  miisy
tyrimo duomenis, 1-3 nuotraukos turéty biiti priskirtos mazo
gydymo reikalingumui/gydymo nereikia, 4-6 nuotraukos
vidutinio ir 7-10 nuotraukos didelio gydymo reikalingumui.

Idomu tai, jog gydytojy ortodonty rezultatai buvo pras-
tesni uz studenty. Zemas suderinamumas su ,,auksiniu® stan-
dartu, tai yra IOTN indekso pritaikymo standartu, galéty
reiksti, jog apklaustieji nebuvo pakankamai apmokyti naudo-
tis indeksu. Nors didzioji dauguma respondenty yra girdéje
apie §j indeksa, jo netaiko klinikingje praktikoje, todél Ziniy
ir jgiidziy neturéjimas galéjo lemti prastus rezultatus. Svarbu
atsizvelgti | tai, jog nuotrauky patrauklumo vertinimas yra
subjektyvus, todél tai taip pat yra indekso trikumas. Sis
indeksas gali biiti rekomenduojamas pacientams jvertinti jy
paciy danty estetinj vaizda, taciau nesant stipraus sutarimo
tarp gydytojy specialisty, pacienty konsultavimas pasitel-
kiant ortodontinio gydymo reikalingumo indekso estetinj
komponenta biity netikslus.

Lietuvoje ortodontinio gydymo reikalingumo indeksai
néra placiai naudojami kaip kitose Salyse, todél akivaizdu,
jog Saliy, kuriose $io indekso taikymas yra privalomas, gy-
dytojy ortodonty rezultatai buvo geresni. Geresni paskutinio
kurso odontologijos studenty rezultatai galéty reiksti, jog

bisimi gydytojai geriau pritaiké indeksa ir ateityje jvedus
privaloma indekso taikyma, pacienty siuntimas pas gydy-
toja specialistg bus sklandesnis ir efektyvesnis. Reikalingas
ortodonty ir bisimy gydytojy mokymas taikyti ortodontinio
gydymo reikalingumo indeksa.

ISvados

1. Misy tyrimo rezultaty duomenimis, Lietuvos orto-
dontai blogai pritaiko ortodontinio gydymo reikalingumo
indekso (IOTN) komponentus.

2. Studenty ir gydytojy ortodonty ortodontinio gydymo
reikalingumo indekso estetinio komponento vertinimo pagal
patrauklumo lygj rezultatai buvo patenkinami.

3. Gydytojai ortodontai ortodontinio gydymo reikalin-
gumo indekso estetinio komponento nuotraukas pagal prie-
kiniy danty estetikg dazniau nei studentai priskyré Zemesnei
gydymo reikalingumo kategorijai.
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KNOWLEDGE AND USE OF INDEX OF ORTHODON-
TIC TREATMENT NEED AMONG LITHUANIAN
ORTHODONTISTS AND ODONTOLOGY STUDENTS
S. Sefeldaité, A. Vasiliauskas

Keywords: index of orthodontic treatment need, [OTN

Summary

The aims of the study were to evaluate the knowledge of the
index of orthodontic treatment need (IOTN) and its application
in clinical practice by Lithuanian orthodontists and post-graduate
students. To compare the application of the aesthetic component
of the index of orthodontic treatment need (JIOTN AC) among Li-
thuanian University of Health Sciences Medical Academy Faculty
of Odontology (LSMU MA OF) 5th year students and Lithuanian
orthodontists.

Research methods: Literature review was performed and the
questionnaire was created. Lithuanian orthodontists, post-graduate
students of orthodontic speciality and LSMU MA OF final year
odontology students were surveyed. The doctor‘s questionnaire
consisted of four parts: part 1 - demographic data; part 2 - use or
non-use of IOTN, the reasons for such choice; part 3 - assessment
of'the IOTN aesthetic component (AC); part 4 - assessment of den-
tal health component (DHC). Photographs from IOTN AC were
randomly ordered and subjects were asked to arrange them from
the most attractive to the least attractive and to divide the photo-
graphs into three groups: low, medium and high treatment need.
Traits from the IOTN DHC table were randomly ordered and spe-
cialists were asked to assign them to five grades. Cohen Kappa was
used to compare the agreement with the golden standard - IOTN
AC and DHC. To assess whether there is a statistically significant

difference, a chi square test was performed. Statistical analysis was
performed by SPSS program. Level of significance was p <0.05.

The results: The response rate for orthodontists was 29 (26.3%)
out of 110 and for students 68 (75.5%) out of 90. Most of the res-
pondents have heard about the IOTN. The average Cohen Kappa co-
efficient (IOTN adaptation score) for the IOTN DHC among ortho-
dontists was 0.320. When arranging the photographs from the most
attractive to the least attractive the average Cohen Kappa coeffici-
ent for [IOTN AC was 0.414 among the doctors and 0.495 among
the students. When dividing the photographs into three groups the
average coefficient was 0.373 among the doctors and 0.424 among
the students. Six (20.7%) orthodontists and 25 (36.7%) students
achieved high compatibility with the gold standard when arranging
the photographs. When grouping the photographs according to the
need for treatment, only 2 (9%) doctors and 13 (23.5%) students
had average and higher compatibility with the standard.

Conclusions: 1. According to the results of our research, Li-
thuanian orthodontists poorly apply the components of the index
of orthodontic treatment need. 2. The results of the assessment of
the aesthetic component of the index of orthodontic treatment need
by students and orthodontists were satisfactory. 3. Orthodontists
have assigned the photographs of the aesthetic component of the
index of orthodontic treatment need to the lower treatment need
more often than the of students.
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