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ABSTRACT
Introduction: Evaluation of skeletal maturity and 
dental age with the aid of lateral cephalogram and 
panoramic radiograph plays a crucial role in orth-
odontic treatment planning, diagnosis and treatment 
timing in correction of malocclusions. Successful treat-
ment of skeletal disharmonies may be achieved by 
growth modification in patients who have a certain 
amount of growth remaining as during the pubertal 
spurt. 
Aim: The purpose of this study was to evaluate the cor-
relation and efficacy of using the calcification stages of 
maxillary permanent left second premolar (tooth 35) 
to predict the skeletal maturity in Bulgarian subjects. 
Materials and Methods: А total of 388 digital x-rays 
were evaluated. They were of 194 children in matura-
tional stages CVM II, CVM III, and CVM IV. Devel-
opmental stages of left mandibular tooth 35 were as-
sessed by the Demirjian et al. method (1973) and cer-
vical vertebral maturation (CVM) stage by the Baccet-
ti et al. method.
Results: For both genders strong correlation was found 
between the mineralisation stages of tooth 35 and skel-
etal age – for girls (r = 0.659; Р < 0.05) and for boys (r 
= 0.544; Р < 0.05). For boys in the CVM II stage, 100% 
of the studied mandibular second premolars were with 
open apical foramen and developmental stage G be-
ing dominant in 60.5% (Р < 0.0001). In stage CVM III 
the number of teeth with incomplete root development 
was still significant – 83.3% with prevalence of stage G 
(Р = 0.028). In stage CVM IV 76.9% of the left mandib-
ular second premolars were evaluated to be in stage H 
by the Demirjian method (P = 0.052). For girls in the 
CVM II stage, 100% of the studied mandibular tooth 
35 were immature with developmental stage F being 
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Въведение: Оценката на скелетната и зъбната 
възраст върху латерална телерентгенография 
(ТРГ) и ортопантомография (ОПГ) има важна 
роля при диагностицирането на растежния 
потенциал на ортодонтския пациент във връзка 
с началото и планирането на неговото лечение. 
Ортопедичната корекция на зъбно-челюстните 
деформации може да бъде постигната чрез 
модификация и направление на неблагоприятния 
лицев растеж, най-вече по време на пубертетния 
пик на развитие на индивида. 
Цел: Целта на изследването е да се оцени 
взаимовръзката и ефективността на 
определяне на скелетната възраст по степента 
на матурация на мандибуларния втори премолар 
(зъб 35) върху ОПГ при български деца. 
Материали и методи: Изследвани бяха общо 388 
дигитални рентгенографии на 194 деца в стадий 
на костна възраст CVM II, CVM III и CVM IV 
по Baccetti. Стадиите на матурация на левия 
мандибуларен втори премолар бяха определени 
по метода на  Demirjian et al. (1973). 
Резултати: И при двата пола се установи силна 
взаимовръзка между скелетната възраст и 
степента на калцификация на мандибуларния 
ляв втори премолар – момичета (r=0.659; Р<0.05), 
момчета (r=0.544; Р<0.05). В стадий на костна 
възраст CVM II при 100% от изследваните 
момчета зъб 35 е с незавършено кореново развитие, 
като преобладава стадий на минерализация 
G (Р<0.0001). В същата костна възраст при 
100% от момичетата зъб 35 е с незавършено 
кореново развитие, но преобладаващият стадий 
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ВЪВЕДЕНИЕ
Оценката на скелетния растеж има ва-

жно значение за ортодонтската диагности-
ка, начало на корекциите на зъбно-челюст-
ните деформации, прогноза на лечебните ре-
зултати и тяхната дългосрочна стабилност. 
За целите на ортодонтското лечебно плани-
ране пикът на растеж на лицево-челюстни-
те структури е критичен период за постига-
не на оптимална ортопедична корекция. Да-
нните от анализите на ортопантомографията 
(ОПГ) и телерентгенографията (ТРГ) на па-
циента са основни средства в ортодонтията 
за определянето на настъпване на този най-
благоприятен етап за максимално ефектив-
на лечебна дейност. Силната взаимовръзка 
между скелетната възраст и степента на мор-
фологично развитие на постоянните зъби 
дава възможност да се определи растежният 
потенциал на индивида и етапа на пубертет-
ното развитие с помощта само на ортопанто-
мография и редукция на общия брой използ-
вани диагностични средства.

ЦЕЛ 
Целта на научното изследване е да уста-

нови взаимовръзката между стадиите на кaл-
цификация на мандибуларния втори премо-
лар (зъб 35) по метода на Demirjian et al. (2) и 
костната възраст в стадии CVM II, CVM III, 
CVM IV, определена по метода на Baccetti et 
al. (1), при български деца в смесено и посто-
янно съзъбие.

МАТЕРИАЛ И МЕТОДИ 
Научното изследването има положи-

телна оценка от КЕНИ към МУ-Варна, про-
токол № 107/28.10.2021 г. Общо 388 диги-
тални рентгенографии на 194 деца бяха на-
правени с апарат Planmeca ProMax 2D Unit 
(Planmeca OY, Asentajankatu 6, FIN-00880 
Helsinki, Finland). Експозиция: ОПГ- време 16 
sec, 13 mA, 68 KV , ТРГ – 6.7 sec, 9 mA, 65 kV. 
Визуализацията на рентгенографиите беше 
извършена с ROMEXIS software, програма, 
позволяваща увеличение на образа с цел по-

на минерализация е F (Р=0.001). В стадий CVM 
III (пик на пубертетното развитие) делът на 
незавършилите своята минерализация зъби 35 
остава преобладаващ при 83.3% от изследваните 
момчета с доминиращ стадий G (Р=0.028). 
При момичетата също преобладава стадий на 
минерализация G (Р<0.0001) в 89.3% от случаите. 
В стадий CVM IV при 76.9% от изследваните 
момчета (P=0.052) и 51.2% (P=0.879) от момичета 
зъб 35 е със затворен апикален отвор и завършено 
кореново развитие – стадий H. 
Заключение: Установената силна взаимовръзка 
между стадиите на костна матурация CVM II, 
CVM III и CVM IV и стадиите на калцификация 
на мандибуларния ляв втори премолар дават 
основание оценката на скелетната възраст на 
индивида да бъде извършена с помощта само на 
ОПГ. Като прогнозен маркер за предстоящия пик 
на пубертета – костна възраст CVM II, може да 
се използва стадий G на калцификация на зъб 35 
при момчетата и стадиите F при момичетата, 
определени по метода на Demirjian. По време на 
пубертетния пик и при двата пола преобладава 
стадий на минерализация G на зъб 35. 

Ключови 
думи:

зъбна възраст, ляв 
мандибуларен втори премолар, 
костна възраст, пубертетен 
пик, метод на Demirjian, метод 
на Baccetti

dominant (Р = 0.001). In stage CVM III the share of 
teeth 35 with incomplete root development was 89.3% 
of the studied subjects with prevalence of stage G (Р < 
0.0001). In stage CVM IV 51.2% of the left mandibu-
lar second premolars were evaluated to be in stage H 
(P = 0.879). 
Conclusion: A strong correlation was found between 
mandibular left second premolar calcification stag-
es and skeletal age, which eases the skeletal maturity 
evaluation with the aid of a single panoramic radio-
graph. In stage CVM II, observed at least a year be-
fore the pubertal growth spurt, with great growth po-
tential ahead, maturational stage G of the mandibu-
lar tooth 35 could be used as a predictor of pubertal 
peak for boys and stage F – for girls. During the puber-
tal spurt – CVM III, the dominant stage of mineralisa-
tion of tooth 35 was G in both genders. 

Keywords: dental age, left mandibular second 
premolar, skeletal age, pubertal spurt, 
Demirjian method, Baccetti method
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Подборът на децата, включени в на-
учното изследване се извърши по следните 
критерии:  

1. хронологична възраст 7–17 години;
2. смесено или постоянно съзъбие;
3. без придружаващи системни

заболявания;
4. без хиподонтии и/или екстракции

на постоянни зъби в долна челюст;
5. без ретинирани и/или анкилозира-

ли зъби в долна челюст;
6. без лицеви травми;
7. амбулаторни пациенти;
8. без провеждано ортодонтско

лечение;
9. стадий на костна възраст CVM II,

CVM III, CVM IV по Baccetti.

РЕЗУЛТАТИ
При изследваните момичета в стадий на 

костна възраст CVM II с около 65–85% пред-
стоящо пубертетното развитие (4), 100% от 
левите долночелюстни втори премолари (35) 
са с незавършено кореново развитие. Делът 
на стадия на калцифицация F е преобла-
даващ при 65.4% от изследваните деца (Р = 
0.001). В стадий на костна възраст CVM III – 
пик на пубертета, с 25–65% предстоящо раз-
витие (4), делът на незавършилите своята ко-
ренова матурация зъби 35 е 89.3%, като до-
миниращият стадий на минерализация е G 
(Р<0.0001). В стадий CVM IV – година след 
пика на пубертетното развитие, едва 10–25% 
от растежния потенциал е останал (4), при 
половината от изследваните момичета зъб 35 
е със затворен апикален отвор и завършено 
кореново развитие в стадий Н (Р=0.879) (Фиг. 
3).

точна диагностика и редукция на грешките 
при отчитане на резултатите. Бяха изслед-
вани 69 момчета и 125 момичета, пациенти 
в Катедра по ортодонтия, към Факултет по 
дентална медицина, Медицински универси-
тет – Варна, в скелетна възраст CVM II, CVM 
III, CVM IV по Baccetti ( 1), разделени в три 
групи (Табл.1).

Стадиите на минерализация на манди-
буларния ляв втори премолар бяха определе-
ни по метода на Demirjian et al. (1973) (2) (Фиг. 
1) , а костната възраст – cervical vertebral
maturation (CVM), по метода на  Baccetti et al.
(1) (Фиг. 2).

CMV Пол N Общо
CMV II момчета 38 64

момичета 26
CMV III момчета 18 74

момичета 56
CMV IV момчета 13 56

момичета 43
Общо момчета 69 194

момичета 125
Табл. 1. Разпределение на изследваните деца в три групи по скелетна възраст (CVM) и пол

Фиг. 1. Различни стадии на минерализация на 
зъбите в левия долночелюстен квадрант по 

метода на Demirjian et al. (2)

Фиг. 2. Морфологични 
характеристики на 
шийните прешлени 

С2, С3, С4 за оценка на 
скелетната възраст 
по степента им на 

матурация по метода 
на Baccetti et al. (1) 
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Установената корелацията при момиче-
тата между стадия на минерализация на зъб 
35 и костната възраст е силна (r=0.659; P<0.05).

При изследваните момчета в стадий на 
костна възраст CVM II 100% от левите дол-
ночелюстни втори премолари са също с неза-
вършено кореново развитие, като превали-
ра стадий G при 60.5% от децата (Р<0.0001). 
В стадий CVM III (пик на пубертетното раз-
витие) броят на незавършилите своето ко-
реново развитие зъби 35 е 83.3%, като до-
минира стадий G при повече от половината 
момчета (Р=0.028). В стадий CVM IV (годи-
на след пика на пубертетното развитие) при 
76.9% от изследваните момчета зъб 35 е със 
затворен апикален отвор и завършено коре-
ново развитие – стадий на минерализация Н 
(Р=0.052) (Фиг. 4).

Установената корелацията при мом-
четата между стадия на минерализация на 
зъб 35 и костната възраст е силна (r=0.544; 
P<0.05).

ДИСКУСИЯ
Минерализацията на короната на посто-

янните мандибуларни втори премолари за-

почва на около 3.5-годишна възраст, а на ко-
рена около 8-годишна възраст. Пробивът на 
долночелюстните втори премолари в устна-
та кухина започва на около 11-годишна въз-
раст. Проследяването на процеса на минера-
лизация и развитие на постоянния мандибу-
ларен зъб 35 е лесно осъществимо върху кон-
венционална за ортодонтията диагностична 
рентгенография, каквато е ОПГ. Изследване-
то на стадиите на минерализация на различ-
ни зъби (зъб 23, 33, 35, 37, 38) и взаимовръз-
ката им със скелетната матурация  предста-
влява интерес за много автори при търсене-
то на индикатори на скелетната възраст, лес-
но установими само с ОПГ (3, 6, 7, 12, 13, 14). 
Зъб 35 не е сред най-изследваните зъби, въ-
преки високата корелация между стадиите 
му на минерализация и костната възраст, ус-
тановена от различни изследователи (7,10,14). 
Това се дължи на факта, че процентът на аге-
незия на зъб 35 в постоянното съзъбие е ви-
сок, като според някои автори той достига до 
29.9% в постоянното съзъбие (5). Резултати-
те от нашето изследване потвърдиха висо-
ката степен на взаимовръзка между стади-
ите на минерализация на зъб 35 и стадиите 
на костна възраст CVM II, CVM III, CVM IV 
по Baccetti et al. (r=0.544; Р<0.05 за момчета 
и r=0.659; Р<0.05 за момичета). Установената 
висока корелация ни дава основание, подоб-
но на други автори (8), да прогнозираме ди-
намиката на пубертетния период на растеж 
за целите на ортодонтското лечебно плани-
ране по степента на морфологична зрялост 
на зъб 35 с помощта само на ОПГ в случаи-
те на липса на хиподонтия на втория манди-
буларен премолар. Нашите изследвания по-
казаха, че стадий на минерализация G на зъб 
35 е доминиращ по време на пубертетния 
пик както при момичетата, така и при мом-
четата. Подобни резултати са установени и 
от други автори, но само при момчетата (11). 
При момичетата, според други проучвания в 
пика на пубертетния растеж, костна възраст 
CVM III, преобладаващият стадий на ми-
нерализация на зъб 35 е Н (11). В предпико-
вия период – костна възраст CVM II, опре-
делен по метода на Baccetti et al. (1), при де-
цата от мъжки пол в болшинството от слу-
чаите преобладава стадий на калцификация 
G (60.5%), докато при момичетата предпико-
вият период се доминира от стадий на мине-
рализация F (65.45%). Подобни са резултати-

Фиг. 3. Стадии на калцификация на зъб 35 при 
момичета в костна възраст CVM II, CVM III, 

CVM IV

Фиг. 4. Стадии на калцификация на зъб 35 при 
момчета в CVM II, CVM III, CVM IV
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те и на други автори (9,11). В стадия на кост-
на възраст CVM IV, който се наблюдава поне 
година след пика на пубертета, преобладава 
стадият на приключило кореново развитие – 
стадий Н, на зъб 35 и при двата пола, дока-
то по време на пубертетния пик този стадий 
беше отчетен едва при 10.7% от български-
те момичета и 16.7% от българските момче-
та. Други изследователи установяват стадий 
на минерализация Н на зъб 35 при болшин-
ството от изследваните лица още по време на 
CVM III – пикът на пубертета, но само при 
тези от женски пол (11). 

ЗАКЛЮЧЕНИЕ:
Успешното лечение на скелетните зъб-

но-челюстни деформации и аномалии 
включва направление и модификация на не-
благоприятния растеж на лицево-челюстни-
те структури. Оптималният за тази цел мо-
мент е пубертетният растеж, очертан от ста-
диите на скелетна възраст CVM II, CVM III, 
CVM IV по Baccetti. Началото на пубертет-
ното развитие стадий CVM II (година преди 
пубертетния пик) може да се прогнозира по 
стадий на матурация на зъб 35 G при момче-
тата. Стадий F на калцификация на зъб 35 е 
също добър предиктор, но само при момиче-
тата. По време на пика на пубертетния рас-
теж – костна възраст CVM III, при болшин-
ството от изследваните момичета и момче-
та зъб 35 е достигнал фаза на своята зрялост 
– стадий G. По време на пубертетния пик и
при двата пола броят на вторите мандибу-
ларни втори премолари приключили своето
развитие – стадий Н, е незначителен.
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