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Az Kaparusi ile ANB, WITS, AF-BF ve APDI

Olgiimlerinin lliskisinin Incelenmesi

Yrd. Dog. Dr. Hiisamettin OKTAY*

OZET: Bu calismada, ¢esitli ortodontik diizensizlie sahip 63 hastamin sefalometrik kafa
filmleri ve ortodontik modelleri kullanilarak, azi kapanisi ile sagital sefalometrik élgiimlerden olan
ANB, Wits, APDI ve AF-BF olgiimleri arasindaki iligki istatistiksel olarak incelenmigtir. Az1 kapa-
nig1 ile sagital iskeletsel parametreler arasinda Onemli bir iligkinin bulundugu gozlendi. Ki kare
analizi sonuglarina gore, notral ve distal okluzyonun belirlenmesinde azi kepanis: ile ANB, Wits
ve APDI élgiimleri arasinda; distal ve mesial okluzyonun belirlenmesinde de az1 kapanigi ile AF-BF
Olgiimii arasinda istatistiksel olarak 6nemli farklihklarin bulundugu saptand:.

Anahtar Kelimeler: Azi kapanigi, ANB, Wits, AF-BF, APDI

SUMMARY: THE STUDY OF THE RELATIONSHIP BETWEEN MOLAR DISPLACE—
MENT AND ANB, WITS, APDI, AND AF-BF MEASUREMENTS. In This study, the relationship
between the molar displacement and ANB, Wits, APDI, and AF-BF which are skeletal sagittal
measurements, have been statistically investigated on the cephalometric head films and orthodon-
tic casts of the 63 orthodontic patients. It has been found that there were a significant corre-
lation between the sagittal skeletal parameters and molar displacement. According to the results
of the chi square analysis, a statistically significant differenceness was found between the molar
displecement and ANB, Wits, and APDI measurements in the assesment of notral and distal occlu-

sions, and Af-BF measurement in the distal and mesial occlusions.
Key Words: Molar displacement, ANB, Wits, AF-BF, APDI

GIRiS

Ust ve alt dig kavislerinin n-arka yondeki ilis-
kilerinin degerlendirilmesinde kullanilan en pratik ve
en yaygin yontem Angle'in azi kapanigina gore yaptig
siniflamadir (4,8). Ortodontik diizensizlikler gogunlukla
iskeletsel yapimin bir yansimasi olduklan (7) igin dis ka-
vislerinin kapanig iligkileri ile yiiz iskelet yapisi arasinda
yakin bir bagimlilik vardir (4,8). Bu itibarla az1 kapanisi
ile sagital yonde iskeletsel iligkileri degerlendiren sefa-
lometrik dlgiimler arasinda bir iligki bulunmasi beklene-
bilir. Ancak kullanilan gesitli sefalometrik 6lgiimlerden
hangilerinin bu iligkiyi daha iyi gosterebildigi bilinme-
mekte olup, Kim ve Vietas (7)'a gore bu konuda litera-
tiirde bir galisma bulunmamaktadir.

Bu galigmadaki amacimiz sefalometrik olgiimler-
den ANB, Wits (5,6), APDI (7) ve AF-BF (1) dlgiimleri

ile az1 kapamigi arasindaki iliskiyi incelemek ve bunlar-
dan hangisinin dig kavislerinin kapanigi ile daha yakn bir
iliski igerisinde oldugunu saptamaktir.

MATERYAL VE METOD
Bu arastirma Atatiirk Universitesi Dig Hekimligi
Fakiiltesi Ortodonti Anabilim Dali argivinden alinmug
63 vak'anin sefalometrik filmleri ve ortodontik model-
leri iizerinde yapilmistir. Aragtirma kapsamina alinan
vakalar 10-14 yas arasi olup farkh ortodontik diizensiz-
liklere sahip bulunmaktadirlar.

Ortodontik modellerin incelenmesinde, siit ve kari-
stk disilenme doneminde olanlarla siit azilarin erken kay-
b1 sebebiyle arka grup dislerde belirgin bir kayma olan
vakalar inceleme kapsamina alinmadi.

* Atatiirk Univ. Dighek. Fak. Ortodonti Anabilim Dali Sgretim Uyes:
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Segilen Orneklerin sefalometrik filmleri bilinen
usullerle gizilerek asagidaki agisal ve boyutsal -dlgiimler
yapildi (Sekil 1).

1- ANB agisi,

2- Wits ol ¢iimii,

3- AF-BF ol¢iimii,

4- Yiiz agisl,

5- AB diizlem agisi,

6- Palatal diizlem agisi.

Sekil 1. Aragtirmada kullanilan lgiimler.

Yiiz agisi, AB diizlem agisi ve Palatal diizlem agisi
degerleri aritmetik olarak toplanarak APDI degeri
olusturuldu.

Ortodontik modellerden azi kapanis iligkisi 0,1
mm'ye kadar hassas olgebilen bir kumpas yardimiyla
olgiildii. Ust birinci molarin meziobukkal tiiberkiiliiniin
merkezi alt birinci molarin meziobukkal olugu ile kapa-
nisa gectigi zaman olgiim sifir olarak okundu. Alt birin-

ci molar distalde yer aldigi1 zaman 6lgiim negatif, mesial-

de yer aldigi zaman ise pozitif olarak okundu. Her vaka-
nin sag ve sol taraf dl¢iimleri ayn ayn yapilarak ortala-
malari alindi. Ortalama 6lgiimii sifir olan vakalar sinif
I, eksi degerli olanlar sinif 11 ve arti degerli olanlar simif
11} grubuna dahil edildi.

Sefalometrik olgiimler daha 6nce metod kontrolii
Yapilmig bir érnekten (9) alindigi igin ayrica bir metod
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kontrolii yapilmadi. Modelden yapilan azi iligkisi 6l¢iim-
leri ise bir hafta sonra yeniden olgiildii. Iki 6lgiim arasin-
daki farkhlik eslestirilmis t testi ile incelenerek 6nemsiz
oldugu gozlendi ve birinci ile ikinci dlgiimlerin ortala-
masi alind.

Tiim ornek bir grup gibi diisiiniilerek, azi kapa-
nigi ile ANB, Wits, APDI ve AF-BF olgiimleri arasinda
korelasyon analizi yapildi.

Daha sonra, 6rnek hem azi kapanigi hem de her-
bir sefalometrik parametreye gore iic sinifa aynidi.
ANB ve Wits olgiimlerine gore yapilan siniflamada Ga-
zilerli (2,3)'nin Tiirk gocuklari igin buldugu ortalama ve
standart sapma degerleri kullanildi. APDI ve AF-BF
olgiimleri i¢in Tiirk normlan tesbit edilmediginden,
bu dlgiimler igin literatiirdeki ortalama ve standart sap-
ma degerlerinden yararlanildi.

Yapilan gruplamaya dayali olarak, ikili tablolar
iizerinde bagimli gruplarin ki kare (chi square) analizi
yapildi.

BULGULAR
Olgiimlerimize ait dagilim genisligi, ortalama ve
standart sapma degerleri Tablo 1'de, az1 kapanig ile di-
ger parametreler arasindaki korelasyon katsayist (r) de-
gerleri de Tablo 2'de verilmistir.

Az kapanigina ve sefalometrik yontemlere gore
yapilan gruplandirmalarda herbir gruba diisen vaka sayi-
lan ile bunlarin ¢akigma durumlian Tablo 3'de gosteril-
migtir.

ikili tablolar iizerinde yapilan bagimh gruplarin ki
kare analizi sonucu bulunan ki kare degerieride toplu
olarak Tablo 4'de sunulmustur.

TARTISMA

Ortodontik diizensizliklerde iskelet yapisindan
baska sayisiz faktorler dentisyonu etkiler. Kas dengesiz-
ligi, mevcut ve gerekli ark uzunlugu arasindaki uyugmaz-
lik, nisbi dis boyutundaki uyumsuzluk, dislerin konjeni-
tal yoklugu, arti disler, iigiincii molarlarin varhig ve po-
zisyonu genel olarak malokluzyondan sorumlu tutulan
bazi faktorlerdir. Binaenaleyh tedavi planindaki varyas-
yonlar ¢ok fazladir. Bununla beraber goz 6niine alinma-
s1 gereken en dnemli faktor hastanin iskelet tipidir (7).

On-arka yondeki iskeletsel uyumsuziukiarin tes-
bitinde en g¢ok kullanilan yéntem ANB agisidir (1,7,10).
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Tablo 1. Olgiimlerimizin Dagilim Tablosu.

Olciimler Minimum Maksimum Ortalama Standart
Deger Deger Sapma
ANB —1,250 7,500 2,43 3,25
WITS —15,500 8,750 -0,06 5,43
APDI 67,750 104,500 80,26 7,13
AF-BF —2,000 17,000 7,52 4,84
Az Kapams: —6,625 7,975 -1,17 3,03

Tablo 2. Az1 Kapamsi ile Diger Parametreler Arasindaki Korrelasyon Degerleri.

ANB

WITS APDI AF-BF

Az Kapamsi —0,607

—0,790 0,751 —0,552

Son zamanlarda ANB agisina alternatif olarak degisik
olgiimler de ileri siiriilmiigtiir. Wits (5,6), APDI (7)
ve AF-BF (1) 8igiimii bunlardan bir kismdir.

Azi kapinigi ile iskeletsel sagital parametreler ara-
sinda yapilan korelasyon analizinde, en yiiksek korelas-
yon Wits ve APDI &lgiimleri igin bulunmustur (Tablo 2).
Bu bulgumuz Kim ve Vietas (7)"in bulgulari ile benzerlik
igerisindedir. Ancak, bulgularimizda Wits 6lgiimiine ait
korelasyon katsayisi APDI olgiimiiniinkinden daha bii-
yiiktiir. Yine buldugumuz korelasyon degerleri Kim ve
Vietas (7)'in bulduklan degerlerden biraz daha yiiksek-
tir.

Bu sonuca gore, Wits ve APDI dlciimieri ile daha
fazla olmak iizere azi kapanisi ile ANB, Wits ve APDI
Olgiimleri arasinda onemli bir iliski bulunmaktadir.

AF-BF 6lgiimii ile olan iligki ise biraz daha diisiiktiir.

Az1 kapamisinin normalden saptigi durumlarda iskeletsel
yapida da bu yonde bir degisme meydana gelmektedir.

Azi kapanisina ve sefalometrik yontemlere gore
yapilan gruplamalarda herbir sinifa diisen vaka sayisi
birbirlerinden oldukga farkhdir (Tablo 3). Azi kapanisi-
na gore sinif | olan bir vaka sefalometrik ydntemlere go-
re stif 2 veya 3 grubuna dilsmekte veya bunun terside

olabilmektedir. iste azi kapanigina gore yapilan sinifla-
ma ile sefalometrik yontemlere gore yapilan siniflamalar
arasinda farklilik olup olmadigi bagimh gruplarin ki kare
analizi ile incelenmis ve sonuglar Tablo 4'de verilmistir.
Bulunan sonuglara gire, ANB, Wits ve APDI'ye gore
yapilan iskeletsel siniflama ile azi kapanigina gore ya-
pilan dissel sinifalamada nétral ve distal kapanish vaka-
larin degerlendirilmesinde istatistiksel bir farklik bu-
lunmaktadir. Bu farklilik her ii¢ dlgiimde de istatistiksel
olarak dnemli olmaklia birlikte, ANB 6lgiimiinde en fazia
APDI 6lgiimiinde ise en azdir. Halbuki nétral ve mezial
kapanis ile distal ve mezial kapanigh vakalarin gruplandi-
riimasinda s6z konusu metodlar arasinda bir farklilik bu-
lunmamaktadir. Bu bakimdan ANB agisi 04 derece
arasinda oldugu zaman vakanin ii¢ malokluzyondan
birisi olabilecegi seklindeki Kim ve Vietas (7)'in goriis-
lerine tiimiiyle katilamiyoruz. Zira bulgularimizda sadece
simf | ile sinif 1l arasinda bir karisiklik olabilmektedir.

AF-BF dlgiimiine ait ki kare sonuglar biraz fark-
lilik gostermektedir. Bu 6lciimde, distal ve mesial kapa-
msh vakalarin degerlendirilmesinde metodlar arasinda
0,05 diizeyinde bir farklilik bulunmaktadir.

Sonug olarak inceledigimiz sagital iskeletsel pa-
rametreler ile azi kapanmigi dlgiimii arasinda istatistiksel
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Tablo 3. Az1 Kapanigina ve Sefalometrik Yontemlere Gore Yapilan Gruplamalarda Herbir
Gruba Diigen Ornek Sayisi ve Yiizde Degerleri.

Ié;l)amsl SmfI = 12 SmfII = 36 Smf I = 15 =  ;
Lol ometrit ™ Sayi | Yiizde Sayi | Yiizde Say1 Yiizde
Smf1=36 | 8 66,6 22 61,1 6 40,0
% Smif 2 =13 1 8,3 12 33,3 0 0,0
Siif 3 =14 3 25,0 2 5,5 9 60,0
_ Simf 1 =22 6 50.0 11 305 5 33,3
é Smuf 2 =24 1 8,3 22 61,1 1 6,6
Simf 3 =17 5 41,6 3 8,3 9 60,0
Simf1 =25 8 66,6 12 33,3 5 33,3
é Smif 2 =26 2 16,6 22 61,1 2 13,3
Smif 3 =12 2 16,6 2 5,5 8 53,3
. Simf 1 =23 3 25,0 15 41,6 5 33,3
z Simf 2 =33 8 66,6 21 58,3 4 26,6
K Simf 3 =17 1 8,3 0 0,0 6 40,0
Tablo 4. Bagimli Gruplarin Ki Kare Analizi Sonuglarn.
ANB WITS APDI AF-BF
Simif [Smf | Simf Slmf, Simif | Simf | Simf | Simf | Simf | Siaf | Simf | Simf
-2 (13 ] 23| 12 |13 | 23| 12| 13| 23| 1.2 1.3 | 23
X g Simf I [19,17** 8,33%* 7,14%* 2,13
S |Smf 11 1 0 1,28 2,66
3 st 118114 2 1 0 4%
* p < 0,05
** p < 0,01

bir iligki bulunmaktadir. Nétral ve distal kapanis vakala-
rinda ANB, Wits ve APDI diciimleri ile azi kapanigi ara-
sinda; distal ve mezial kapamig vakalarinda ise AF-BF ol-

ciimii ile az1 kapamgi arasinda anomalilerin gruplandinil-

masi yoniiyle bir farklilik bulunmaktadir.
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