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OZET

Temporomandibular eklem (TME) (lizerine
binen ve normal olmayan ylkler birgok
dejeneratif hastaliklara neden olabilmektedir.
Gerek ortodontik, gerekse ortognatik cerrahi
yéntemleri ile tedavi sonucunda, ¢igneme
kaslarr kuvvetleri ile 1sirma kuvvetinin TME
Uzerindeki etkileri dedismektedir. Bu etkilerin
saptanmasi amaciyla, iskeletsel sinif 2
kapanisa sahip bir bireyden elde edilen
cigneme kaslar kuvvetleri, 1sirma kuvveti ve
bunlarin uygulama noktalarinin degisimi ile
TME uzerinde olusan reaksiyon kuvvetin yén
ve buyudkliginin dedisimi arasindaki iligki
incelenmis ve sonuglar grafiklerle
gosterilmistir. [ki boyutlu bir model izerinde
Olgim hatalarint en aza indirecek kuvvet ve
moment kolu vektérleri denge denklemlerinde
kullanilarak bir uygulama programi yazilmigtir.
Béylece, kuvvet vektorlerinin blyiklik ve
yonunin degisiminin TME reaksiyon kuvveti
uzerine etkileri gosterilmigtir.
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SUMMARY: THE EFFECT OF THE
MAGNITUDE AND DIRECTION OF THE
MASTICATORY MUSCLE FORCES AND

BITE FORCE ON THE
TEMPOROMANDIBULAR JOINT
REACTION FORCE

The abnormal Joads on the

temporomandibular joint (TMJ) may lead fo
degenerative diseases. Orthodontic and
orthognathic surgery treatments change the
effects of muscle and bite force moment arm
on the TMJ. In order to determine these
effects, the relations between the bite force,
masticatory muscle force and the magnitude
and direction of the joint forces are analyzed
on a human subject with Class 2 malocclusion
and the results are presented graphically. A
computer program Is developed using the
force and moment arm vectors, which results
in  minimum  measurement errors, in
equilibrium  equations. The effects of
masticatory muscles and bite forces are
investigated on TMJ reaction force by the
developed program.

Key  Words:  Temporomandibular  joint,
Temporomandibular joint  reaction force,
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GIRIS

Ortodontide diagnoz, dis
pozisyonlarinin ve okluzyonun
degerlendiriimesi ile interkuspal pozisyondaki
statik morfolojik normlarin analiz edilmesi
yéntemlerine dayanmaktadir. Tedavide hedef,
morfolojik bir normalite saglamaktir. Ancak
ortodontik tedavi, kraniyomandibular kaslar ve
temporomandibular eklemin  fonksiyonlari,



gerilme ve yuklerden dogan agrilari 8nleyecek
sekilde g6zonline ahnarak uygulanmali ve
tamamlanmalidir (1).

TME, (Temporomandibular  eklem)
cigneme kaslarl, ve okluzyon arasinda bir
bagintt  s6z konusudur. Bu bagintinin
dinamiginde, dentisyon, fonksiyonlara adapte
olmak i¢in uyumu cok zor bir yapi tasidir. Bu
adaptasyonda, kontrol santral sinir sistemi
tarafindan olmaktadir. Dentoalveoler arklar ve
cenelerin - morfolojik  yapisina  yurnusak
dokunun ve kaslarin uyumu dil, dudak, ve
yanak mukozasindaki mekanoreseptérlerle
olmaktadir. Bu norofizyolojik mekanizmanin
dengesi, ideal morfoloji, ideal okluzyon
saglanirken bozulmakta ve form ve fonksiyon
arasinda uyumsuzluk olmaktadir. Bu
uyumsuzlugun sonucu c¢igneme kaslari ve
eklem Uzerinde. bir gerilim ve vyiklenme
meydana gelmektedir. Dolayisiyla
okluzyondaki bir degisiklik (migrasyon, dis
kaybi, ortodontik/ ortognatik uygulamalar)
TME' de yuklenme yaratacaktir (1).

TME Uzerindeki yukun artisl, eklem
patolojilerine neden olurken, kondil ve ¢evre
dokularda vyapisal birtakim degisikliklerde
olusturabilmektedir (2,3). TME'nin yapisi
fonksiyonel ytklenmelere c¢ok hassastir.
Mongini (4) okluzal dengelerin dedismesinden
kondilin etkilendigini belirtirken, Peltola (5)
ortodontik olarak tedavi edilmis hastalarda,
kontrol grubuna goére kondiller yapinin
degistigini gostermistir.  TME’nin  Uzerindeki
yUklerin direkt élctlmesi insanlarda mimkin
olmamas! nedeniyle yuklin tespit edilmesi
matematiksel yontemierle yapiimistir (6-15).

Yaptlan ¢alismalarda, (7-12,14-17)
Isirma  kuvvetinin  uygulama  noktasinin
TME'ye uzakhginin  degisimi ile TME
Uzerindeki yuk degisimini incelemislerdir.
Kaslarin aktivitelerine bagl olup olmadiginin
incelendigi arastirmalarin (6,9,11,12,15) yani
sira calisan ve denge taraflarimin ayri ayri
ekleme  olusturduklart  yiokt  inceleyen
¢alismalarda yapiimistir (13,14).

TME Uzerindeki yukin degisimine etkili
kaslarin ise masseter, anterior temporal,
posterior temporal, lateral ve medial pterigoid
kaslar saylimaktadir (15).

Arastirmamizin amaci ise; ortodontik ve
ortognatik uygulamalar ile kolaylikla
degistirebildigimiz dental degisimler, ¢cigneme
kaslarinin aktivasyonundaki ve konumundaki
degisikliklerin TME’nin Uzerindeki ydkin ve
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yonune etkisinin gelistirilen matematiksel
yontemle tespit edilmesidir.

MATERYAL VE METOD

Arastirmada  kullanilan  iki  boyutlu
model, sinif Il kapanisa sahip bir bireye ait
lateral sefalometrik film uzerinde
olusturulmustur. Temporomandibuler eklem

tzerindeki reaksiyon kuwveti (F,) ve bu

kuvvetin yénluna gosteren aci (g); elde edilen
flm Uzerinde olusturulan ki boyutiu bir
modelde, masseter kasin uyguladig) kuvvet

(Fy ), temporal kasin uyguladigt kuvvet ( E,)

ve isirma kuwveti (F;) goézonune alinarak

hesaplanmistir. Bu amacla bir bilgisayar
programi yazilmistir. Kuvvetlerin daha iyi
tanimlanmasi amaclyla bu kuvvetleri
uygulayan kaslarin  lateral  sefalometrik
rontgen Uzerinde belirlenen baslangi¢ ve son
noktalarinin koordinatlari kullanimistir.
Boylece masseter ve temporal kaslarin
kuvvetleri ile 1sirma kuvveti, kuvvetlerin
blyukltkleri ve kuvvetlerin yonlndeki birim
vektorlerin - x ile y eksenleri Uzerindeki
bilesenleri cinsinden asagidaki sekilde ifade
edilmistir

|

M~ FM' (uFM_i._*_vFM-j.) (1)

T :|FTI (UF'ri + VFTE) (2)
IEB :'FB’ (UFBY+ VFB]) (3)

TME merkezinde olusan momenti
bulmak amaciyla, TME merkezinin
koordinatiari ile kas ve Isirma Kkuvvet
vektodrleri Uzerindeki 6nceden bilinen
baslangic noktalarinin koordinatlar
kullanilarak moment kolu vektorleri

belirlenmistir. d,, masseter kas kuvvetirin,

d, temporal kas kuvvetinin ve d, de isirma

kuvvetinin moment kolu vektérinu
gostermektedir. Bu vektdrleri x ve vy
eksenlerine goére bilesenleri asagidaki sekilde
tanimlanmistir

dy, :dMXT+dM\’j (4)

aT :deY + d‘l‘Y] (5)

dg :dBXT +dgy] (6)
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YM=0 (7)

denklem (4-6) kullanilarak

c_lM xF, +CHZTXFT +JBXFB =0 (8)

elde edilir. Bu vektor carpimi agildiginda
(d‘\,lx>i'+dm,]) X ‘FM’ (uFMT + VFM_J:)
+(dyyd+dpy]) X ]E" (ul_.T; + vFT})

+ (dBXY +dBY]) X ‘FB] (uFBT + vFBE) =0

(9)

bulunur. Masseter kasin kuvvet vektérinin
bayuklagunun  temporal  kasin  kuvvet

vektoérunln buyuklagune orani bir K sabiti ile

tanimlandiginda
E“' =K (10
E

elde edilir. Alt ¢cene Uzerinde statik denge
durumunda kuvvet vektérlerinin toplami sifira
esit olmahdir

YF=0(11)

buradan

F, +E +F, +F =0 (12

elde edilir. Eklem kuvvetinin x ve y eksenleri
Uzerindeki bilesenleri asagidaki gibi ifade
edilir

F=h+hj (19)

lﬁ,w ](”H«/"T TVien }>+I‘E/ '(“F’I‘; + VF7'.7)+

(L{Flf? + VF[;‘-7>+FJX Z'{’F/yj =0

£
(14)

Buradan elde edilir.Yukaridaki denklemlerden
TME reaksiyon Kkuvvetinin x ve y eksenleri
Uzerindeki bilesenleri bulunur

Ex :ﬁ( ‘I—:M| Upy + lEi Upp + ‘FBI uFB) (15)

EIY :_( IIEM1 VFM + ]Fl] VFT + ‘?B’ VFB)'(16)

Denklem (9), (10), (15) ve (16) ortak
gozulerek  TME  (zerindeki reaksiyon
kuvvetinin - bayuklugt ve yoénl asagidaki
denklemler kullanilarak hesaplanir

Bl=\F +F, (17
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0 =tan” L{i , (18)

JX

Yukaridaki denklemlerin ¢oézilmesi i¢in gerekli
veriler; masseter ve temporal kas kuvvetleri
yonindeki birim vektdrlerinin ve moment kolu
vektdrlerinin x  ve 'y ekseni ydnundeki
bilesenleri, 1sirma kuvvetinin etki noktasinin
koordinatlari, masseter ve temporal kas
kuvvetlerinin, bu kaslara ait EMG degerleri
kullanilarak bulunmus oranlart ve Isirma
kuvvetinin blayuklugudar. Lateral sefolometrik
film Gzerinde merkezi kondil dénme merkezi
ile cakisacak sekilde ve x ekseni okluzal
dlizleme paralel bir koordinat sistemi
kullaniimistir -~ (Sekil  1).  Hesaplamalarda;
vektorlerin tanimlanmasi igin temporal kasin
baslangi¢ noktasinin koordinatlari (xy, y1),
“Coronoid”  ¢ikintinin  altinda  seyreden
icbUkeyligin en derin noktasinda, temporal
kasin son noktasinin koordinatlari (xz, ya),
“Coronoid”  ¢ikintinin  tepe  noktasinda,
masseter  kasin  baslangi¢c  noktasinin
koordinatlari  (xs, ys) Gonion noktasinda,
masseter kasin son noktasinin koordinatlari
(Xa, Va), "Zygoma’nin “frontal” ve “squamosa’
“processus’lerinin kesisme noktasinda, kesici
dis UOzerindeki Isirma kuvvet vektérinin
baslangi¢c noktas! (xs, ys), keser disin kron
tepe noktasindan gecen dogrunun x eksenini
kestigi noktada, kesici dis Ozerindeki 1sirma
kuvvet vektérinin son noktasi (xs, ys), keser
disin kron tepe noktasinda, molar dis
Uzerindeki Isirma kuvvet  vektdrinin
baslangi¢ noktasi (x;, y;), molar disin orta
tepe noktasindan geg¢en dogrunun x eksenini
kestigi noktada ve molar dis Gizerindeki isirma
kuvvet vektoérinin son noktas! (Xs, ys), molar
disin kron orta noktasinda alinmistir. Isirma
kuvvetinin  buyukiaga 200 N alinmis ve
masseter kasin elektromyografik  aktivite
degerinin temporal kasin elekiromyografik
aktivite dederine oranindan (K)
yararlaniimistir.
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Sekil 1. Arastirmada kullaniian iki boyutlu model

Arastirmamizdaki elektromyografik
kayitlar, sag ve sol ayrt ayri olmak Uzere
masseter ve anterior temporal kas aktiviteleri
EMG cihazi ile maksimum isirmada Uger kez
tekrarlanarak ¢6lguldu. Arastirmada kullanilan
kas aktivite degerleri, sad ve sol o&lgim
degerierinin ortalamalari alinarak elde edildi.
Olglimler, birey dogal bas konumunda
sandelyede dik oturtularak yapiimistir. Kas
aktivitelerinin olciimesinde iki kanalll DISA
Neuromatic 2000 elektromyografi aygiti
kullanildi.  Aygitin  stiptrme hizi 100 ms,
hassasiyeti 0.1-1.0 mV arasinda degismek
Uzere ayarlandi. Elektrod olarak 13L20 tip
gumis klorid disk yuzeyel elektrod ile
kullanildi. Elektrodlarin makina ile baglantisi
13L04 tip elektrod kablosu ile saglandi.
13K93 tip toprak elektrod bireyin bilegine
baglandi. Yuzeyel elektrodlar iletimi saglayici
15B411 tip elektrod jeli sdrilerek anterior
temporal ve masseter bolgesindeki deriye
yapistirildi.  Bireyin EMG kayitlari unipolar
metod kullanilarak alindi ve elektrodun aktif
ucu kasin aktif olarak kasildigi noktaya, pasif
ucu ise aktivitenin  hemen hemen hig
bulunmadidi buruna yerlestirildi.

BULGULAR

Iki boyutlu model (Sekil 1) kullanilarak
gelistirilen bilgisayar programi ile elde edilen

(a0asaQ)

sonuglar, kesici ve molar dis tarafindan
uygulanan Isirma kuvveti arttiginda
temporomandibular eklem (TME) reaksiyon
kuvvetinin  de dogrusal olarak arttidini
gostermistir (Sekil 2,3). Her iki dis icin, 1sirma
kuvvetinin -~ baydklaganan  artisi,  eklem
reaksiyon  kuvvetinin  temporomandibular
ekleme goére acisin degistirmemistir (Sekil
2,3).
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Sekil 2. Kesici diste 1sirma kuvveti artisinin
TME reaksiyon kuvveti Uzerine etkisi
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TME reaksiyon kuvveti (N)
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Sekil 3. Molar diste 1sirma kuvveti artisinin
TME reaksiyon kuvveti lizerine etkisi

Kesici veya molar dise ait isirma
kuvvetinin uygulama noktasinin kondile olan
uzakliginin 0 -140 mm arasindaki degisiminin
TME reaksiyon kuvveti Uzerindeki etkisi Sekil
4' de go6sterilmistir. Moment kol uzunlugu (x
ekseni Uzerinde koordinat merkezine olan
uzaklik) arttikga TME reaksiyon Kkuvveti
buyuklaginin vyaklasik 25 mm uzunluga
kadar azaldidi daha sonra ise dogrusal olarak
arthidr  gorulmektedir.Kesici disteki Isirma
oldugunda eklem tzerinde olusan yuk, molar
diste olusan yukten daha fazla olmaktadir.
TME reaksiyon kuvvetinin yéni moment kolu
uzunlugunun yaklasik 25 mm oldugu noktada
degismektedir. Bu durum Sekil 4' de acl
degisiminin +180 dereceden -180 dereceye
atlamasiyla da gérilmektedir. Kesici diste
Isirma daha oblik yénde bir TME yUki
olustururken, molar disteki 1sirma kuvveti
daha anteriora ydnlenmis bir eklem kuvveti
olusturmaktadir.
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TME dénme merkezine uzakik (mm)

Sekil 4. Isirma kuvveti uygulama noktasinin
TME reaksiyon kuvveti lizerine etkisi.
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TME reaksiyon kuvveti yonii
(Derece)

\TME reaksiyon kuvveti (N)

TME reaksiyon kuvveti (mm’

Kaslara ait elektomyografik aktivite
degerlerin birbirine oraninin 0.1-10 arasindaki
degisiminde, kesicide Isirma oldugunda ($ekil
5), oran temporal kas yonune kaydiginda
TME vyiku cok fazla dedismezken, oran

- degisimi masseter kas lehine degistiginde
TME yiki ¢ok fazla artmaktadir. Molar diste
Isirma oldugunda ($ekil 8), ayni oran degisimi
TME’de kesicide I1sirma oldugundan daha az
yuk olusturmaktadir ama degisim yine ayni
egriyi gostermistir. Bu egriye gére masseter
kasin kuvvet artisi eklem Uzerinde ¢ok fazla
yUk olusturmaktadir.
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Sekil 5. Kesici diste isirma durumunda FM/FT
oraninin degisiminin TME reaksiyon kuvveti
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Sekil 6. Molar diste 1sirma durumunda FM/FT
oraninin degisiminin TME reaksiyon kuvveti
Uzerine etkisi
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TME reaksiyon kuvveti (N)

TME reaksiyon kuvveti (N)
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Temporal ve masseter kasin moment

kol uzunlugunun degisimi TME  yUkuU
azaltirken vyonleri ¢ok fazla bir degisim
gostermemistir (Sekil 7,8,9,10).
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Sekil 7. Kesici diste Isirma durumunda
temporal kasin uygulama noktasinin
degisiminin TME reaksiyon kuvveti Uzerine
etkisi
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Sekil 8. Molar diste Isirma durumunda
temporal kasin uygulama  noktasinin
degisiminin TME reaksiyon kuvveti Uzerine
etkisi

(Derece)

TME reaksiyon kuvveti (N)

TME reaksiyon kuvveti (N)
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Sekil 9. Kesici diste 1sirma durumunda
masseter  kasin  uygulama  noktasinin
degisiminin TME reaksiyon kuvveti Uzerine
etkisi
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Sekil 10. Molar diste 1sirma durumunda
masseter  kasin  uygulama  noktasinin
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degisiminin TME reaksiyon kuvveti (zerine
etkisi
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TME reaksiyon kuvveti yénii

TME reaksiyon kuvveti yéni
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TARTISMA

Temporomandibular eklem ve
kraniomandibular kaslara gére interkuspal
pozisyonun konumu formatif ~ gelisim
tarafindan  belirlenir.  Puberta esnasinda,
yapisal bliyume, kaslarin gerilimi, kas, kemik
gibi yapilarin gelisimindeki sapmalarin’zamani
ve dis erupsiyonu, maksimum stabilitenin

degismesini saglayabilir. Interkuspal
pozisyonun  konum  degisikligi  okluzal
degisiklikler cekim, migrasyonla
degismektedir. Dolayisiyla interkuspal

pozisyonun TME stabilitesinde, kas ile uyum
saglamis struktural pozisyonla ayni zamanda
meydana gelmesi gerekli degildir. Interkuspal
ve struktural pozisyon arasindaki uzlasma,
TME ve mandibulanin elevatérinin  fiziksel
stresine neden olmaktadir. TME'de
kuvvetlerin  diske iletiimesinde kritik  bir
dokudur.  Periferal  yliklenme, internal
dlizensizlige sebep olabilir, ve bunu
osteoartirit takip eder (1).

Yapilan ortodontik tedavilerle yeni
olusan kontaktlar nedeniyle interkuspal
pozisyondaki nérofizyolojik dengede bir kayip
olabilir. Pozisyonel degisiklikler interkuspal ve
struktural pozisyonlar arasindaki sapmanin bir
sinyali olabilir ve zararli bir etkiside olmayabilir
(1)

Morfolojik ve okluzal degisikliklerin
TME'e yarattigi reaksiyon kuvvetinin
degisiminin  incelenmesi amaglanan  bu
calismada, form ile fonksiyon arasindaki
dengedeki herhangi bir degisikligin gbstergesi
olan TME deki ylklenmenin ne derecede
oldugunu verilen grafiklerle gosterilmistir.

TME  (zerindeki asin  ylklenme
kondilden diskin gevsemesine neden olur.
Normal bir iliskide, artikuler eminensin
posterior ytzu ile diskin buna karsilik gelen
orta kismi eklemin anterior-superior yonde
yuklenmesine uygundur. Medial ve/veya
posteriordaki yuklenme diskin gevsemesine
neden olur. En bluytk tehlike potansiyeli, diski
en ileri ve mediale iten posterior banda kuvvet
transferidir. Gelisimsel veya sonradan olan
degisiklikierin neden oldugu relatif maksimal
stabilite, eger posteriora ybnlenirse
muhtemelen disk gevsemistir.

Hatcher ve arkadaslari (18), TME ve
okluzal ylikunin Uzerine en blylk etkiyi
anterior temporal ve masseter kaslarin oldugu
belirtirken, Van Eijden ve arkadaslari (15,16)
ise TME Uzerine lateral pterigoid ve posterior
temporal disinda masseter, anterior temporal
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ve medial pterigoid kaslarin daha etKkili
oldugunu bildirmiglerdir. Bu c¢alismada da
masseter ve anterior temporal kasin
elektromyografik degerleri kullaniimistir,

[sirma uygulama noktasi kondilden
uzaklastikga, olusturdugu yik artmaktadir. Bu
sonug diger arastiricilar ile  uyumliudur
(7,11.12). Isirma kuvveti uygulama noktasinin
kondile gére uzakhginin degisimi TME
reaksiyon kuvvetinin - ydndnu cok fazla
degistirmemistir. Yapilan calismalarda, kanin
dislere uygulanan isirma kuvvetleri, molar
dislere gére TME reaksiyon kuvvetini daha
posteriora yonlendirdigi gosterilmistir (15,16).
Smith ve arkadaslari(19) ise, anteriora,
mediale ve laterale yonlenmis I1sirma
kuvvetleri daha blyUk eklem yiklerine neden
oldugunu bildirmislerdir. Haskell ve
arkadaslari (20) sonlu elemanlar yontemi ile
yaptigi ¢alismada, TME ramus, korpus'daki
ylklenme patterninin mandibula morfolojisini
etkiledigini belirtmislerdir. Dolikofasiyal tipte
TME yiOki 89 derece vertikal ydnde,
brakiyofasiyal tipde 105 derece oblik yénde
oldugunu bulmuslardir. Ve yuklenme patterni
farkhiliginin farkli mandibular rotasyona sebep
oldugunu bildirmislerdir.

Kaslara ait elektomyografik degerlerin
birbirine oraninin 0.1-10 arasindaki
dedisiminde, oran degisimi masseter kas
lehine degistiginde TME yukl c¢ok fazla
artmaktadir. Masseter kasin kuvvet artisi
eklem Uzerinde c¢ok fazla yuk olusturmasi,
masseter kasin elektrofizyolojik aktivitesinin
fazla oldugu belirtilen sinif 1l derin kapanisli
bireylerin eklem problemlerinin gdstergesi
olabilir.

Temporal ve masseter kasin uygulama
noktasinin degisimi ile TME yuk degisimi Sekil
7,8,9,10'da  gdsterilmistir.  Arastirmamizda
hem masseter hemde temporal kasin moment
kol uzunlugu arttikca ekleme olusturdugu yuk
azalmaktadir. Kaslarin kondile gore uzakliklari
ancak cerrahi mudahaler ile degisebilir.
Masseter kasin uygulama noktasinin kondile
gdre uzakligr kisaldikca TME'de yuklenme
artacaktir.

SONUC

Calismamizda c¢igneme kaslari ve Isirma
kuvvetlerinin  degisimlerinin  TME reaksiyon
kuvvetini  Uzerindeki  etkisi  tanimlanan
matematiksel y6ntemle incelenmistir ve
asagidaki sonuclar elde edilmistir.



1. TME reaksiyon kuvvetinin bayuklugu isirma
kuvvetleri ile dogru orantili artmistir.

2. TME reaksiyon kuvvetinin blyukligu en
fazla kas ve i1sirma kuvvetlerine ait moment
kolu uzunlugu degisikliklerinden etkilenmistir.

3.Masseter ve temporal kasin uygulama
noktasmmin  kondile yakin olmasi TME
reaksiyon Kkuvvetini artirmaktadir ve bu
kaslarin kuvvet artisi da TME reaksiyon
kuvveti Uzerinde benzer etkiyi gdstermektedir.
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