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SN Vakalarda On Ag¢ik Kapanis Kompanzasyonunun
o Arastirilmasi *
I Dog. Dr. Hakan N. ISCAN**

o OZET

L Dik yon yiiz boyutlan artmis Klas 1 vakalarda digsel on agik kapanisin biiyiime ve gelisim
' cag1 icerisinde dis-cene-yiiz sisteminin hangi bolgesindeki kompanzasyon mekanizmasi ile

- onlendigini incelemek amaciyla yapilan bu arastirmada; iskeletsel ve digsel 6n agik kapamigh 13

o birey ile iskeletsel acik kapamsli fakat ortalama 2.0 * 0.37 mm. overbite gosteren 12 bireyin
B cene-yiiz iskelet morfolojisi ve dentoalveolar yap1 ozellikleri bakimindan sefalometrik olarak

A karsilastinilmas1 yapilmis; incelenen kraniyal, maksiller, mandibular, maksillo-mandibular, yiiz
— '} boyutlan ve digsel 6zellikler arasinda yalmz ANB acisi ortalama degen bakimindan iki grup
o arasinda istatistiksel olarak onemli bir fark gozlenmistir.

On acik kapams kompanzasyonunda bir bolgenin sorumlu tutulamayaéagl ancak overbite

~ grubundaki genis ANB acisinin bu mekanizma icin bir igaret olabilecegi sonucuna vanlmistir.
o Anahtar Kelimeler: Kompanzasyon, A¢ik Kapams.
-
- ] SUMMARY
i - Study of Compensation for Anterior Open-Bite in High- Angie Skeletal Class 1 Cases
~ = ; In the present study- to investigate the regions of compensation mechamsms in dento-maxillo-
{ ; facial system involved for the prevention of anterior open-bite in high-angle skeletal class 1
L growing cases, 13 subjects with skeletal and dental open-bite were compared with 12 subjects

‘ showing skeletal open-bite but a mean overbite of 2.0 £ 0.37 mm. In cephalometric comparison
e | of two groups in regard with maxillo-facial -morphology and dentoalveolar structural charac-
ol teristics; among the cranial, maxillary, mandibular, maxillo-mandibular, facial height and dental
v : parameters it was only the ANB angle which showed a statistically s1gmﬁcant difference between

' the groups.
("‘ﬂ’x .
; } It was concluded that the compensation for an anterior open-bite couldn't be responded
to a certain region, however a larger ANB angle in overbite group could be a sign for this

- mechanism.
| A : ' - Key Words: Compensation, Open-Bite.
— GIRiS Ortodontik tedavi simirlarini zorlayan iskeletsel
1 Kompanzasyon, cene-yiiz kemikleri ve dentoalve- kokenli malokliizyonlarin uzlastinct (compromise) orto-

dontik tedavilerinde doganin yapmis oldugu kompan-
zasyon mekanizmalarini drnek almak tedaviyi kolay-
lagtiracak ve residiv olasiligin azaltabilecektir.

olar yapilarda c¢alisarak fonksiyonel, kalitimsal, v.b.
— ‘ nedenlerle belirli bélgelerde boyutsal ve/veya konumsal
| iligkileri bozulmus iskelet morfolojisinde malokliizyon-
" larin ortaya cikigini engelleyen bir mekanizma seklinde . . .
tamimlanabilir. Kafa-yiiz iskeletinin degisik bolgelerinde- Ortodontik tedavi sinirlarini zorlayan iskeletsel
ki kompanzasyon mekanizmalani Enlow ve arkadaslari kokenli agik kapanis vakalarinda anomalinin yiiz iske-
(4,5) tarafindan bildirilmistir. letinin hangi bolgelerini ilgilendirdigini belirleyip o

: * Arastirma, G.U.Dighek. Fak. 1. Bilimsel Kongresi'nde teblig edilmistir; 16—21 Hazi-
ﬁ | ran 1987, Milli Kiitiphane, Ankara.
i ** (. U.Dighek. Fak. Ortodonti Anabilim Dali Ogretim Uyesi.
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bolgelere yonelik tedavi yontemleri uygulamak amaciyla
yapilan arastirmalarda agik kapamis vakalari normal
okliizyonlu kontrol bireyleriyle karsilastinlms (1,7,8,
11,14,22,23); agik kapanisin palatal diizlemin alt tarafin-
daki deformitelere bagh olarak (1-3,7,12,22) alt gene-
nin asagi ve arkaya rotasyonu ve alt ¢ene diizlem egimi-
nin artus1 (1-3,7,8,11-14,17-19,22,23) ile ortaya
ciktigr bulunmugtur. Oysa klinikte alt ¢ene diizlem
egiminin artmis olmasina’ ragmen dissel agik kapanigin
ortaya c¢ikmadigi vakalara sikhkla rastlanmaktadir.
Bu tiir vakalarin dogal kompanzasyonun cahistigi vakalar
oldugu sbylenebilir.

Bu arastirmada amag; iskeletsel 1. sinif yapiya
sahip dik yon yiiz boyutlan artmis vakalarda dissel
acik kapanigin ortaya g¢ikisinin, gene-yiiz iskeleti ve
dentoalveolar yapilarimin hangi bdlgelerindeki kompan-
zasyon mekanizmasi ile engellendiginin incelenmesi-
dir.

MATERYAL ve METOD

Arastirma materyalini ortodontik tedavi gorme-
mis, ANB acgilan 0—-4 derece arasinda olan iskeletsel
Klas 1 yapili, kafa kaidesi-alt cene diizlem agilari 38
dereceden biiyiik olan, 3 Klas I, 5 Klas I1,1 ve 5 Klas
[Il. molar ve kanin iliskisine sahip 13 agik kapanmgsh
birey ile aym sagittal ve vertikal iskelet siniflara dahil
fakat digsel agik kapamis gostermeyen ve 0—4 mm.
arasinda overbite iliskisi gosterin 4 Klas I, 6 Klas I1,1 ve
2 Klas Il molar ve kanin ili§kisine sahip 12 bireyin
lateral sefalometrik ve el-bilek filmleri olugturmaktadir

(Tablo I).

Tablo L. Malokliizyénla.nn Gruplara Gore Dagilimi.

Acik Kapan1§ Overbite Topla
Klas [ 3 4 7
Klas II, 1 5 6 11
Klas III 5 2 7
Toplam 13 12 25

Bireylerin secimi ve gruplanin olusturulmasinda
acik kapanigin kriter alinmasinin yaninda iki grubun alt
cene diizlem agisi, iskelet yasi ve kronolojik yasi ortala-
ma degerleri arasinda biyometrik olarak onemli bir
farkin' bulunmamasina dikkat edilmistir (Tablo 11).
Acik kapanis grubunda alt cene diizlem agisi ortalama
degeri 44.5 derece, overbite grubunda 42.9 derecedir.
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iskelet yasi ortalamalar iki grupta da 11.1 yil, kronolo-
jik yas ortalamalari iki grupta da 11.6 yildir.

Sefalometrik filmlerin cizimleri iizerinde 24 sefa-
lometrik noktadan (15,16) (Sekil 1) yararlanilarak su
degiskenler ol iil miigtiir;

I. Kraniyal degiskenler (Sekil 2):

Kafa kaidesi egimi agisi (N-S-Ba)

Eyer (saddle) agisi (N-S-Ar)

On kafa kaidesi 6n boliimii uzunlugu (SE-N)
On kafa kaidesi arka béliimii uzuniugu (S-SE)'
On kafa kaidesi uzunlugu (S-N)

Arka kafa kaidesi uzunlugu (S-Ba)

oA WN =

Il. Maksiller degiskenler (Sekil 2):

Sekil 2. Kraniyal ve Maksiller Olciimler.
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Tablo II. Gruplarin Olusturulmasinda Kullamlan Degiskenlere lligkin Ortalama (X), Standart Hata (Sz), Standart Sapma (Sd),

Minimum ve Maksimum Degerler ile Gruplann Ortalamalan Arasi Farkin Biyometrik Onem Kontrolii (Test).

** P <0.01
Degiskenler Acgik Kapamig (n =13) Overbite (n =12) .
X | 8¢ Sd Min. | Maks. | X | Sg sd Min. | Maks. | Test
Overbite —3.3]0.71 2.55 —9.0 —1.0 2.0 | 0.37 1.29 0.0 4.0 *k
S—N/Go-Gn 44.5 | 1.20 4.33 38.0 50.0 42.9 | 0.68 2:35 40.0 | 417.0
iskelet Yas 11.1 | 0.58 2.08 7.8 14.5 11.1 | 0.64 2.20 8.0 | 14,5
Kronolojik Yas | 11.6 | 0.47 1.71 8.8 13.8 11.6 | 0.54 1.87 9.1 14.9
7. SNA agisi
8. Palatal diizlem egimi {S-N/ANS-PNS)
9. Frankfurt diizlemi egimi (FH/PM Vertikal)
10. Arka maksiller dikey uzunluk (S-N L PNS)
11l. Mandibular degiskenler (Sekil 3):
11. SNB agisi
12. Alt gene diizlem egimi (S-N/Go-Gn)
13. Gonial ag1 (Ar-Go-M)
14. Ramus egimi (S-N/Ar-Go)
15. Kondiler diizlem agisi (FH/Or-Co): Kondilin
Frankfurt diizlemine gore dik yén konumu
hakkinda bilgi vermektedir. Kondilion (Co)
noktasinin Porion (Po) noktasina gore daha Sekil 3. Mandibular ve Maksillo-Mandibular Olgiimler.
yukarida oldugu durumlarda agi degeri
negatif (-) olmaktadir (16). 23. Ust yiiz yiiksekligi (N-ANS)
16. Yiiz ekseni agisi (N-Ba/Ptm SP-Gn): Alt cene 24. Alt yiiz yiiksekligi (ANS-M)
rotasyon tipini gostermekte olup;agi degeri- 25. On yiiz yiiksekligi (N-M)
nin 90 dereceden kiigiik olmasi alt ¢genenin 26. Arka yiiz yiiksekligi (S-Go)
asagl-arkaya rotasyonunu, agi degerinin 90 27. Arka-On yiiz orani (S-Go/N-M)
dereceden biiyilk olmasi alt cenenin ileri- c
yukari rotasyonunu belirtmektedir VI. Dissel degiskenler (Sekil 4):
17. Ramus yiiksekligi (Co-Go) T
18. Efektif alt gene uzunlugu (Ar-Pg) 28. Overbite
19. Korpus uzunlugu (Go-Pg) 29. Overjet
20. Pg-NB uzunlugu 30. Okliizal diizlem egimi (S-N/okl. diiz.)
31. Ust arka dentoalveolar yiikseklik (6 L ANS-
IV. Maksillo-mandibular degiskenler (Sekil 3): ' PNS)
32. Alt arka dentoalveolar yiikseklik (6 L Go-Gn)
21. ANBagist 33. Ust 6n dentoalveolar yiikseklik (1 1 ANS-
22. Maksillo-mandibular ag1 (ANS-PNS/Go-Gn) PNS)
V. Vertikal Yiiz Boyutlari (Sekil 4): gg Alt 6n dentoalveolar yiikseklik (T L Go-Gn)

. 6 sagital yon konumu (& 1 PM vertikal)




Sekil 4. Yiiz Yiikseklikleri ve Digsel Ol¢iimler.

36. 6 sagital yon konumu (6 L PM vertikal)
37. Ust keser egimi (1/S-N agist)

38. Alt keser egimi (1/Go-Gn acist)

39. Keserlerarasi agi (1/7)

Bu degiskenlerin degerlendirilmelerinde bireysel

cizim ve dlciim hatasimin kontrolu amaciyla her degis-
~ ken igin olgiimleri tekrarlama katsayilari hesaplanmistir.

Tablo III. Ol¢iim Tekrarlama Katsayilan (r).
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iki grubun ortalamalari arast farkin 6nem kontrolu
student t-testiyle yapilmistir.

BULGULAR"
Bireysel ¢izim ve olgim hatasinin kontrolu a-
maciyla her degisken igin ayr ayri hesaplanan &igiim
tekrarlama -katsayilari 1.00 e ¢ok yakindir (Tablo 111).

Kraniyal degiskenler incelendiginde kafa kaidesi
acisi ve eyer agisinin overbite grubunda daha biiyiik
oldugu ancak gruplararasi farklarin biyometrik olarak
6nemli bulunmadigi goriilmektedir (Tablo 1Va).

Acik kapanig grubuna kiyasla overbite grubunda
SNA acisinin, palatal diizlem agisinin daha biiyiik oldu-
gu, Frankfurt diizleminin 6nde agagi dogru daha fazla
egimlenmis oldugu, arka maksiller yiiksekligin ise daha
az oldugu goriilmekte fakat farklarin hicbirisi gruplar-
arasinda biyometrik olarak onemli bir ayricaligr goster-
memektedir (Tablo 1Vb).

Mandibular degiskenler incelendiginde (Tablo
IVc); SNB agisinin overbite grubunda daha Kiigiik
oldugu, alt gcene diizlemi agisirun ve gonial aginin agik
kapanis grubunda daha biiyiik oldugu, ilging bir bulgu

Degiskenler r Degiskenler
1. N-S-Ba 0.90 20. Pg-NB
2. N-S-Ar 0.94 21. A-N-B
3. SE-N 0.94 22. ANS-PNS/Go-Gn
4. S-SE 0.94 23. N-ANS
5. SN 0.96 24. ANS-M
6. S-Ba 0.88 25. N-M
7. S-N-A 0.98 26. S-Go
8. S-N/ANS-PNS 0.96 27. S-Go/N-M
9. FH/PM Vertikal 0.94 28. Overbite
10. S-N 1PNS 0.84 29. Overjet
11. S-N-B 0.98 30. S-N/OKl.diiz.
12. S-N/Go-Gn 0.97 31. 6 1 ANS-PNS
13. Ar-Go-M 0.98 32. 6 1Go-Gn
14. S-N/Go-Ar 0.96 33. 1 L ANS-PNS
15. FH/Or-Co 0.98 34. 11 Go-Gn
16. N-Ba/Ptm SP-Gn 0.87 35. 6 LPM Vertikal
17. 'Co-Go 0.95 36. 6 LPM Vertikal
18. Ar-Pg 0.96 37. 118N
19. Go-Pg 0.97 38. 11 Go-Gn

39. 1/1
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olarak ramus yiiksekliginin agik kapanis grubunda daha
fazla oldugu goriilmis, ancak gruplararasi farklarin
higbiri biyometrik olarak énemli bulunmamigtir.

Arastirmamizda gruplararasinda istatistiksel olarak
onemli bir fark: gosteren tek degisken ANB agisidir
(Tablo 1Vd). Bu agi overbite grubunda agik kapanis
grubuna gore daha biiyiiktiir. Overbite grubunda ANB
agisinin daha biiyiik bulunmasi, bu grupta agik kapanis
grubuna gore SNA acisinin az farkla bilyiik olmasi ve
SNB agisinin daha kiiciik olmasina baghdir. Maksillo-
mandibular ag¢i agik kapanis grubunda daha biiyiiktiir
ancak gruplararasi fark onemli bulunmamistir.

Acik kapanis grubunda vyiiz vyiksekliklerine ait
tim ortalamalar overbite grubuna gore daha biiyiik
bulunmustur (Tablo IVe). ilging bir bulgu arka vyiiz
yiiksekliginin de agik kapanis grubunda daha fazla
olmasidir. Arka-on vyiiz oranlari bakimindan gruplarin
ortalamalari birbirlerine ¢ok yakin olup heriki grup da
iskeletsel acik kapanis sinifina girmektedir.

Dissel degiskenler incelendiginde (Tablo IVf);
overjet miktarinin overbite grubunda daha fazla oldugu,
okliizal diizlem egiminin overbite grubunda daha fazla
oldugu, alt arka dentoalveolar vyiikseklik ortalama
degerinin heriki grupta ayni oldugu fakat iist arka dento-
alveolar yiiksekligin acik kapamig grubunda daha fazla
oldugu goriilmektedir. Gruplararasinda istatistiksel -
nemli bir fark gostermese de arastirmamizin onemli bir
bulgusu iist ve alt 6n dentoalveolar yiiksekliklerin overbi-
te grubunda acik kapanis grubuna gore dzha fazla bulun-
mus olmalaridir. Overbite grubunda gerek jist gerekse alt
daimi birinci molar disler acik kapanis grubunda olduk-
larindan daha ©6nde konumlanmis olmalarina ragmen
gruplarin bu iki degiskene ait ortalama degerleri arasi
fark istatistiksel olarak 6nemli bulunmamistir.

TARTISMA

Arastirma materyalinin secimi ve gruplarin olustu-
ruimasinda alt cene diizlem agisi ortalama degerinin
gruplararasinda biyometrik olarak onemlii bir fark
gostermemesine dikkat edilmis olmasinin nedeni, agik
kapanisin ortaya ¢ikisinda alt cene diizlem egiminin
artisinin bir nedenden ¢ok, kafa-yiiz kemikleri ve dento-
alveolar yapilarin biiyiime ve gelisimleri sirasinda birbir-
leriyle olan iliskilerine bagl olarak ortaya ¢ikan bir
sonug olabilecegi diisiincesidir. Ayrica materyalin
seciminde sagittal yon iskelet simfin kriter olarak alin-
masinin nedeni; degisik yiiz iskelet modellerinin ortaya
cikisinda cene-yiiz kemikleri ve dentoalveolar yapilarin
hem sagital hem de vertikal yon biiyiimelerinin birlikte

etkili olmalaridir (9,20,21). Nitekim vertikal yiiz boyut-
lari artmis olmasina ragmen dissel acik kapanisin
goriilmedigi iskeletsel Klas 1 vakalarda bu malokliizyo-
nun ortaya ¢ikmasini engelleyen kompanzasyon meka-
nizmasinin incelendigi arastirmamizda agik kapanis
grubuyla overbite grubu arasinda istatistiksel olarak
onemli bir farki gosteren tek degisken ANB acisidir.
Normal okliizyonlularla karsilastirildiklarinda agik ka-
panis vakalarinda ANB agisinin istatistiksel olarak 6nem-
li diizeyde biiyiik oldugu pekcok aragtirmada bildirilmis-
tir (3,6,7,11,12,19,22). Ancak bu sonug, agik kapanis
vakalarinda alt ¢enenin asagl ve arkaya rotasyonuna
bagh olarak B noktasinin ileri yonde biiyiime gostere-
memesi (20,21) ile ortaya ¢ikmaktadir. Zira agik kapa-
nis vakalarinda SNA agisinin kontrol gruplarina kiyasla
onemli diizeyde kiiciik oldugu yine pekcok arastirmada
bulunmustur (6,7,9,11,12,19,22). Su halde acik kapanis
vakalarinda ANB agisinin degerinin artisi B noktasindan
kaynaklanmaktadir. Aragtirmamizda ANB agisinin acik
kapanis grubunda daha biiyiik bulunmasi beklienebilecek
bir sonug olacakti; ancak tam tersine overbite iligkisi
gosteren grupta ANB acisi istatistiksel onemli diizeyde
daha biiyiiktiir ve bu artis SNB agisinin kiiciik olmasina
bagh oldugu kadar SNA agisinin biiyilk olmasina da
baghdir. Su halde overbite grubunda ANB agisinin
biiyiik olusu bu gruptaki digsel a¢ik kapanis kompanzas-
yonunun bir isareti olabilir. Zira 6n kafa kaidesinin arka
boliimiiniin 6ne ve asagi rotasyonunun maksilla iizerinde-
ki protriizyon etkisinden s6z edilmektedir (4,5). Arastir-
mamizda gruplararasinda 6nemli bir ayricalik gosterme-
mis olmalarina ragmen kafa kaidesi acisinin ve eyer
acisinin overbite grubunda daha biiyilkk oldugu gézlen-
mektedir (Tablo 1Va). Daha 6nce yapmis oldugumuz bir
aragtirmada (10) bir yil icinde ortalama 2.5 mm. lik
spontan overbite artisi gosteren grup ile ayni siirede
ortalama 1 mm. lik sponton overbite artigi1 gosteren gru-
bun karsilastiriimasinda; eyer agisinin ilk grupta biiyiime
gosterirken ikinci grupta kiiciilme gosterdigi bulunmus-
tur. Ayrica orta kraniyal fossa egiminin derin kapanis
vakalarinda fazla, agik kapanis vakalarinda az oldugu
ve farkin istatistiksel olarak 6nemii bulundugu bildiril-
mistir (23).

Kontrol bireyleriyle kargilastirildiklarinda arka yiiz
yiiksekliginin (7,14,17—19,22) ve ramus yiiksekliginin
(3,17,18) acik kaparig vakalarinda onemli diizeyde
azalmis olmalari, bu vakalarin ortaya ¢ikisinda en 6nem-
li faktor olarak kabul edilmektedir. Aragtirmamizda
gerek ramus yiiksekligi gerekse arka yiiz yiiksekligi agik
kapanish bireylerde, overbite grubuna gore daha fazla
bulunmustur. Oysa bu degiskenlerin overbite grubunda
daha biiyilk olmasi beklenilen bir sonuc¢ olabilecekti.




Buna ragmen bu bulguya iliskin olarak su soylenebilir;
yiiz iskelet modelinin ortaya ¢ikmasinda c¢ene-yiiz
kemiklerinin boyutsal degerleri bunlarla iliski icerisinde
olan diger anatomik bolgelerin rotasyonel konumla-
rindan etkilenmektedirier ki, 6n kafa kaidesinin arka
kisminin egiminin ramus konumunu ve rotasyonunu
etkilemesi buna 6rnek gosterilebilir.

Arastirma bulgularimiz, vertikal vyiiz boyutlan
artmis iskeletsel Klas 1 vakalarda agik kapamis kom-
panzasyonunun belirli bir bolgeye ait oldugunu gostere-
memektedir, zira agik kapanisin ortaya cikisi birden
fazla faktériin etkisine baglh oldugu (25) gibi bunun
kompanzasyonu da birden fazla bolgeyi ilgilendirmekte-
dir. Arastirma bulgularimiza gére bu kompanzasyon
bolgelerinden bazilarini soyle siralayabiliriz; a) palatal
diizlemin on bdliimii ile st 6n yiiziin one ve asagi rotas-
yonu, b) iist ve alt 6n bolge dentoalveolar yiiksekliklerin
artist ki bu bulgulanimiz Ulgen (24)'in bulgulan ile
ayni dogrultudadir.

BULGULARDAN CIKARILABILECEK
KLINIK SONUCLAR

iskeletsel 1. simif yapiya sahip, iskeletsel ve digsel
actk kapanigh bireylerin erken donemde ortodontik
tedavileri sirasinda o6zellikle Klas [I,1 malokliizyon vaka-
larinda A noktasinin ileri yondeki biiyiimesinin saglan-
masinin yani nazomaksiller kompleksin vertikal biiyii-
mesi, arka maksiller yiikseklik artisi ve iist arka dento-
alveolar vyiikseklik artisinin engellenerek biiyiimenin
daha cok sagital yone degistirilmesinin uygun olacagi,
bunlarla birlikte iist ve alt on bdlge dentoalveolar yiiksek-
liklerin arttinlabilecekleri, iskeletsel kokenli agik kapa-
nis vakalarinin tedavilerinde iist arka dentoalveolar dikey
biiyiimenin frenlenmesi amactyla basvurulan ancak A

noktasinin ileri yon biiyiimesinin inhibisyonu seklinde
etkisinden dolay1 posterior high-pull headgear'in bu
vakalarin tedavilerinde kullanimiarinda daha dikkatli
olunmasi geregi sylenebilir.
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