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OZET: ALT DIS DIZISINDE BIRINCI KUCUKAZI
CEKIMi VE DRIFTODONTIK YAKLASIM Kiiciikaz
cekimi yapilan olgularda tedavinin ilk birkag aylik doneminde
aparey uygulanmadan alt kesici ¢aprasikligimn kendiliginden
diizelmesi egiliminin ortaya ¢iktigi, alt molar ve premolarlarin
mesializasyonundan daha fazla alt kesici dislerin distale
dogru yer degigtirebildikleri bildirilmektedir. Bu arastirmanin
amaci, alt birinci kiigiikazi dislerinin g¢ekiminden sonra alt
cene dis dizisinde kendiliginden olusan  degisiklikleri
driftodonti  yaklagimi  agisindan  incelemektir.  Aragtirma,
biiviime ve gelisim ddneminde olan 10 kiz birey iizerinde
yiiriitiilmiistiir. Gdzlem bagt ortalama yas 12.8 yil, ortalama
gazlem siiresi 0.5 yildir. Cekimleri izleyerek iist ¢ene dislerine
total band-braket ve servikal headgear uygulanmigs, alt dis
dizisine ise hi¢bir tedavi yapilmawugtir. Gizlem bast ve
sonunda alman 20 adet profil uzak rontgen resmi iizerinde 14
boyutsal ve 2 agisal, 20 adet ortodontik model iizerinde ise 4
boyutsal olgiim yapilmigtir. Gazlem bagt ve sonu Olgiimleri
arasindaki farklarin énemi, Wilcoxon testi ile belirlenmigtir,
Gazlem siiresi sonunda su istatistiksel onemli degisiklikler
saptanmistir: Alt kesicilerde retriizyon ve distalizasyon, alt
molarlarda mesiale egilme ve hafif ekstriizyon, kaninler aras
mesafede artis. Ust kesicilerde ise sabit ortodontik tedaviye
bagl olarak eksen egiminde azalma olmustur. Bu ¢aligmada,
degisik kaynaklarla wyumlu sekilde birinci kiigitkazi digleri
cekimlerini  izleyerek  alt  kaninlerin  ve  kesicilerin
kendiliginden retrakte olabildikleri belirlenmigtir. Bu durum
kesicilerin ve kaninlerin daha dik konuma gelmesini saglamus,
cekim bosluklart azalirken kesici ¢aprasikhigimda iyilesme
gorilmiistiir.  Alt  dis  dizisinin  daha ge¢  dinemde
braketlenmesine  olanak  tantyan  driftodonti  yaklaginu
sayesinde sabit aparey tasuna siiresi de azalmistir.

Anahtar sizciikler: Alt dis kavsi, dis ¢ekimi, driftodonti

SUMMARY: DRIFTODONTIC APPROACH ON THE
MANDIBULAR DENTITION FOLLOWING FIRST
PREMOLAR EXTRACTIONS It was reported that the
mandibular anterior crowding has a tendency to treat itself

(*) LU Dis Hekimligi Fakiiliesi Qrtodonti Anabilim Dalt

(#) 6. Uluslararast Tiirk Ortodonti Dernegi Kongresi nde
poster olarak sunulmugtur, 16-20 Haziran 1998,
Istanbul.

during the first few months of therapy in first premolar
extraction cases. The mandibular anterior teeth also have a
tendency to drift distally more than mesial drift of the
mandibular posterior teeth. The aim of this study is to examine
spontaneous changes following first premolar extractions in
the lower arch related to driftodontic approach. This study was
performed on a group consisted of 10 girls who are on the
growth and development period. The mean age of the group
was 12.8 years at the beginning of observation period. The
mean observation time was 0.5 years. Extraoral cervical pull
headgear and full band-brackets applied to upper arch
following first premolar extractions. No mandibular therapy
was rendered. 14 linear and 2 angular parameters have been
measured on 20 lateral cephalograms and 4 linear parameters
also have been measured on 20 orthodontic casts taken from
10 cases, at the beginning and at the end of observation period.
The statistical significance of the differences between pre and
post observation measurements has been determined by the
Wilcoxon test. Following statistically significant changes were
determined at the end of the observation period: Spontaneous
retrusion and distalization of the lower incisors, spontaneous
mesial tipping and a slight extrusion of the lower molars, an
increase in the intercanine distance. Otherwise, a decrease in
the axial inclination of the upper incisors due to the fixed
appliance therapy. The results of this investigation support the
other data performed on the same subject. The canines drifted
laterally and both the incisors and the canines drifted distally
into the extraction sites while both of them became more
upright over basal bone and the incisors less crowded. This
approach allows the clinician to treat the lower arch at a later
time during the therapy and the fixed appliances are less worn
by the patient.
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GiRiS

Ortodonti’de diglerin mesio-distal ¢aplari ile alveol
kemiginin blyUkligu arasinda bir uyumsuzluk varsa
veya mevcut dis materyaline gore yeterli kemik destedi
yoksa, genellikle birinci kiiglikazi diglerinin - gekimi
sbzkonusu olmaktadir (1,2). Cekimin gerekli oldugu
durumlarda ¢ekim ve mekanik tedaviye baglama zamani
dnem kazanmaktadir. Genellikle gekimden hemen sonra
sabit aparey uygulamasina gegilmektedir, ancak dig
gekimini izleyerek tedaviye baglamak gerekmeyebilir (3).
[lk kez Bourdet (4) tarafindan tanimlanan ¢ekim sonrasi
fizyolojik  digsel slriiklenme  ddneminin  faydalanni
kullanmak momkin olabilir. Bu faydalar daha iyi bir
kapanus lliskisi, artrms dentoalveoler destek ve dislerin
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kendiliginden siralanmasina bagl daha kisa siiren bir Gézlem X =
tedavi dénemi olarak siralanabilir (5-9). Berg ve GOZLEM Bagi S 1.3
Gebauer (10), Ust genede sabit veya miteharrik aparey GRUBU Gizlem % 133
kullanirken birinci kiglkazi ¢ekimlerini izleyerek 6 ay

boyunca alt geneye aygit uygulamamiglar, gapragikligin Sonu 5 L3
spontan olarak dizeldigini ve ¢ekim bosluklarinin bir 10 Kiz Gizlem b 0.5
miktar kapandigini gézlemislerdir. Siiresi S 0.0
Birinci kugukazi gekimi yapilan olgularda tedavinin ilk X: Ortalama Deger

birka¢ aylik déneminde aparey uygulanmadan alt kesici S: Standart Sapma

¢aprasikhidinin kendiliginden diizeimesi egiliminin ortaya
¢iktigr, alt birinci blylkazi ve ikinci kigukazilarin
mezializasyonundan daha fazla alt kesici diglerin distale
dogru yer degistirdikleri bildirilmistir (1,3,11). Alt 6n
caprasiklik, cekimden sonraki ilk birka¢ ay iginde kendi
kendini tedavi etme egilimindedir. "Driftodonti" olarak
adlandinlan bu fizyolojik sirlklenme ile alt 6n digler
distale dogru yer degistirirken, arka dislerin ¢ok daha
yavas sekilde mesiale hareket ettidi bildirilmektedir. Bu
esnada yalnizca Ust arka diglere midahale edildigi halde
her iki kaviste de tedavinin ayni zamanda
sonlanabilecegi belirtiimektedir (1,3).

D: Gozlem sonu ile bagi arasindaki farkin ortalama degeri (yil)

Tablo 1. Arastirma Materyalinin Yas Ortalamasi ile Ortalama
Gozlem Siiresi

AMAGC

Fizyolojik slrlklenmenin gergek miktarninin belirlendigi
ve ne zaman olmasi gerektigi ile ilgili rehber olabilecek
sinirl sayida ¢alisma vardir (1,5,8,10-14). Literattrdeki
arastirmalann isiginda, mevcut ¢aligmanin amaci, alt
birinci kiigikazi diglerinin gekiminden sonra herhangi bir
tedavi uygulanmamis alt ¢ene dizisinde kendiliginden
olusan degisiklikleri ve fizyolojik strliklenme miktarlarini
driftodonti yaklagimi agisindan incelemektir.

MATERYAL VE METOD

Arastirmanin materyalini, I.U. Dis Hekimligi Fakiiltesi

Ortodonti  Anabilim Dali'na tedavi olmak amaciyla

basvuran bireyler arasindan segilen 10 kiz bireyden,

gbzlem basi ve sonunda alinan 20 adet profil uzak

rontgen resmi ve 20 adet ortodontik model —AITI

olusturmustur. Olgularin segiminde, bireylerin blyime 2 ) !

ve gelisim déneminde olmalarina, iskeletsel ve digsel . £ 17 3

sinif anomali géstermelerine, alt ve Ust dis dizilerinde yer Y e

darligr bulunmasina ve doért adet birinci klgikaz disi l\—(a St

¢ekimi ile tedavi edilmelerine dikkat edilmistir. Gdzlem W 2

bas! ortalama yas 12.8 yil (S= 1.3 yil), ortalama gdzlem ta 7119 20 1!

sliresi 0.5 yildir (§=0.0 yil) (Tablo 1). Birinci klgtkazi R 7

diglerinin ¢ekimlerini izleyerek butiin olgularda Ust ¢ene < [ 18 5

diglerine total band-braket ve servikal headgear ! ,

uygulanmig, alt dis dizilerine ise higbir tedavi 2

yapiimamigtir. Goézlem bas! ve sonunda alinan 20 adet A @] Y:(XA'
’ 1

profil uzak réntgen resmi (zerinde isaretlenen 14 {
sefalometrik referans noktasina dayanarak 14 boyutsal, o
2 agisal (Sekil 1) ve 20 adet ortodontik model Gzerinde
isaretlenen 4 referans noktasindan vyararlanarak 4

boyutsal 8lgim yapilmistir (Sekil 2). Sekil 2. Ortodontik Model Nokialar ve Olgimleri
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Sefalometrik referans noktalari; Sella, Nasion, A,
Pogonion, Gonion, Menthon, alt ve Ust orta kesici dis
kesici kenar ve kok ucu noktalar, alt ve (st birinci
bliylkazi disi mesial tlberkll ve kék ucu noktalandir.
Model referans noktalari ise; kanin disi kesici kenar
noktasl, ikinci kiiglikazi mesial kontakt noktasi, birinci
blylkaz orta fossa noktasidir (Sekil 1,2).

Sefalometrik analiz sirasinda  boyutsal &lglimleri
yapabilmek ve gerekli vertikal referans dogrusunu
belirlemek icin Alabama sefalometrik analizinden (15)
yararlaniimistir. SN dizlemi ile S noktasinda 5.5 agi
yapan ve Frankfort dizlemine paralel bir horizontal
dogru ¢izilmis, S noktasindan bu dogruya g¢ikilan dikme
vertikal referans dogrusunu olusturmustur. Her ki
referans dogrusu gozlem sonu rdntgenlere tasinarak
Sella noktasinda cakigtinlmistir  (Sekil 1). Model
OicUmlerini yapabilmek igin de birinci blylkazilarin distal
kontakt noktalarindan gegen horizontal referans diizlemi
olusturulmustur (Sekil 2).

METOD HATASI

Yapilan ¢izim ve élgim hatalarini belirlemek amacuyla,
tim materyali olusturan 20 adet radyografi ikiser defa
cizilerek o6lgliimUs, her parametre igin birinci ve ikinci
6lcumler arasindaki farklar belirlenerek Dahlberg (16)
formUline gére metod hatasi hesaplanmistir. Agisal
Olgtimlerin ikisinde de metod hatasi 0.5 'den azdir.
Boyutsal dlgiimlerde ise yapilan metod hatalarinin hepsi
0.25 mm’nin altindadir.

ISTATISTIKSEL ANALIZ

Gézlem basi ve sonunda alinan réntgenler ve ortodontik
modeller lizerinde &lgilen 20 parametrenin gézlem basi
ve sonu oélgimleri arasindaki farklarin istatistiksel dnemi
Wilcoxon testi ile belirlenmistir (Tablo 2).

BULGULAR

Gekim o6ncesi ve gekimden sonra ortalama 6. ayda
alinan profil uzak réntgen resmi ve ortodontik modeller
Uzerinde vyapilan 20 Olgimin aritmetik ortalama,
standart sapma, farklarin ortalama degerleri ve
istatistiksel ~ deerlendirme sonuglari Tablo 2'de
gosterilmigtir.

Sefalometrik 6élglimlere gore, alt kesici ve 1. blylkazi
diglerinin eksen egimleri, alt kaninler arasi genislik ve alt
kaninlerin referans dogrusuna olan uzakiklarinda
(parametre 12,13,17,19) p<0.001 dizeyinde, Ust ve ait
kesicilerin vertikal dogruya ve alt 1. blylkazilarin
mandibuler diizleme olan uzakliklarinda (parametre
2,7,15) p<0.05 dizeyinde istatiksel olarak &énemli
degisiklikler meydana geldigi tespit edilmistir (Tablo 2,
Grafik 1,2).

Alt kesicilerin eksen egimlerindeki azalma, alt 1.
blylkaz dislerinin eksen egimlerindeki arligtan daha
fazladir. Kesici distal hareketi ve alt kaninler arasi
genisliginde meydana gelen artigla biriikte alt kesici

Alt Dis Dizisinde Driftodonti

caprasikliginda biyik dlgtide bir azalma gértlmistir. Alt
kesicilerdeki ®nemli distal harekete karsin overjet
miktarindaki azalma o&nemli bulunmamistir. Bunun en
6nemli nedeni, tedaviye bagl Ust kesici eksen egiminde
olugsan 6nemli miktardaki azalmadir. Bu degisikliklere
karsin overbite miktarinda énemli bir artis sdzkonusu
degildir. Alt 1. blyUkazilarin mandibuler diizleme olan
mesafesinde bir artis ve bu dislerde hafif bir ekstriizyon
goriimektedir. Bu durum ve blylkazi eksen egimi artisl,
alt 1. blyikazi diglerinin vertikal dogrudan

uzaklastiginin ve mesiale dogru ¢ok hafif bir strtiklenme
gosterdiginin belirtisidir. Pogonion’un vertikal dogruya
olan uzakliginda énemli bir degisiklik yoktur. Bu durum
izleme siresinin kisaligl ile agiklanabilir (Sekil 3,4).

Sekil 3. Gézlem sonu ve bagl sefalometrik filmlerin total
cakistirmasi (Gézlem basi-Gbzlem sonu)

Sekil 4. Gozlem sonu ve bas! sefalometrik filmlerin total
gakistirmasi (Gézlem bagi-Gozlem sonu)
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Tablo 2. Gozlem Grubunda Olusan Degisiklikler

SEFALOMETRIK OLCUMLER GOZLEM BASI GOZLEM SONU FARK TEST
SAGITAL X ] X S D S

1 A - Vert. D. (mm) 60.1 3.4 59.7 42 0.5 18

2 Ust I - Vert. D. (mm) 60.3 438 57.7 5.4 2.6 35 *
3 Ust 1A - Vert. D. (mm) 552 33 55.1 42 0.1 13

4 Ust 6 - Vert. D. (mm) 34.4 3.8 345 46 0.1 2.6

5 Ust 6A - Vert. D. (mm) 373 2.9 36.6 33 0.7 1.6

6 Pog - Vert. D. (mm) 457 438 45.8 54 0.1 27

7 Alt 1 - Vert. D. {(mm) 56.9 4.6 55.6 55 -13 1.9 *
8 Alt1A-Vert. D. (mm) 0.7 43 4.8 5.1 0.0 2.3

9 Alt6 - Vert. D. (mm) 33.5 41 34.6 4.6 1.2 2.0

10 |Alt6A - Vert. D. _(mm) 22.7 43 23.6 54 0.9 2.0

11 Overjet 35 2.1 2.2 0.7 -13 2.1

12 |Alt6/GoMe (®) 82.5 6.2 84.8 6.5 1.8 2.0 ok
13 Alt 1/ GoMe (°) 91.2 6.1 86.3 5.4 53 29 o

VERTIKAL

14 JAlt] - GoMe (mm) 39.6 1.8 39.9 1.8 03 0.5

15 Alt 6 - GoMe (mm) 31.2 1.2 318 1.1 0.6 0.8 *
16 Overbite 2.0 1.4 2.6 1.8 0.6 0.9

MODEL OLCUMLERI

17 |Interkanin Geniglik (mm) 25.0 1.7 26.8 1.6 1.8 0.7
18 Intermolar Genislik (mm) 39.9 2.1 39.3 2.6 -0.6 1.0

19 |Ali3 -Ref D. (mm) 30.3 1.6 26.7 1.6 -3.6 1.1
20 |Alt5-Ref D. (mm) 18.1 0.9 18.0 1.1 0.1 0.5
21 Yas (yil) 12.8 13 13.3 13 0.5 0.0
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X Ortalama Deger

S: Standart Sapma

D: Gozlem sonu ile bag arasmdaki farkin ortalama degeri

*: p<0.05 *#k: p<0.001
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Grafik 2. |statistiksel dnemli boyutsal sefalometrik ve ortodontik model degisimleri (Gozlem sonu - G
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Ortodontik model ¢élglimlerine gére kaninter arasi
mesafedeki 6nemli artisa karsin, 1.blylkazilar arasi
geniglkte dnemli olmayan bir azalma olmustur. Alt
kaninler ise distal ydnde hareket ederek referans
dogrusuna yaklasmiglar ve bu degdisiklik Gneml
bulunmustur (Tablo 2, Grafik 2, Resim 1,2).

Resim 1. Alt Dig Dizisinde birinci kligiikazi ¢ekimi ve driftodontik
yaklagim

Resim 2. Alt Dig Dizisinde birinci kilglikazt gekimi ve driftodontik
yaklagim

TARTISMA

Alt 6n bolge gaprasiklklannin diizeltiimesinde, birinci
kiigiikazi ¢ekimi sonrasi kendiliginden dis hareketi
meydana gelmesine dayall tedavi yontemi uzun siiredir
bilinmektedir (4). Alt birinci kiiglikazi gekimlerini izleyerek
driftodonti yardimiyla alt kesici caprasikliginda biyik
miktarlarda kendiliginden dizelme goruldigu
bildirimektedir (1,3,5,8,10-14). Swessi ve Stephens
(14), birinci kiglikazi c¢ekiminden sonraki ilk 6 aylk
dénemde kanin diglerinde istatistiksel olarak 6nemli

84

bulunan distal hareket belirlemigler, dis dizisinde
kendiliginden olan degisikliklerin ik 6 aylik dénemde
daha belirgin oldugunu, ikinci 6 ayda ise daha az hareket
saptandigini bildirmiglerdir. Berg ve Gebauer (10) de, dis
cekimini izleyen ilk alti ay i¢ginde gekim bosluklarinin
ortalama % 50' sinin kapandi@ini saptamiglardir. ilk alti
ayda daha fazla dig hareketi oldugu yénindeki bulgu,
hem hayvan hem de diger insan arastirmalar ile
desteklenmektedir (1,13,17). Swessi ve Stephens (14), 1
yillik dénemden sonraki bulgularinin, dis hareketinin hig
gorilmedidini saptayan diger arastirmalarla paralel
oldugunu belirtmislerdir (5,8,10,13). Literatirdeki bu
bilgiler dogrultusunda, ¢alismamizda da goézlem siiresi
ortalama 6 ay ile sinirl tutulmus ve elde edilen dig
hareketlerinin tipi ve yogunlugunun bu dénemde c¢ok
fazla oldugu ve bulgularimizin yukarida isaret edilen
yayinlarla uyumlu oldugu saptanmistir.

Driftodonti adi verilen dis dizisinin fizyolojik siiriklenmesi
ife gekim bosluklarinin kapanmaya baslamasi ve kesici
caprasikliginin  kendiliginden dlzelmesi, ¢alismamizda
gorildugu sekilde daha ¢ok alt kanin ve kesici dislerin
distal yénde hareketi ile olusmustur. Bdylece alt kesiciler
daha dik konuma gelmigler, buna karsin alt buylk ve
kGiglkazilar daha stabil kalmiglardir. Bu bulgular
Papandreas ve arkadaslannin (1) bulgulan ile uyum
icindedir. Berg ve Gebauer (10) de, g¢ekim boslugu
kapanmasinin % 80 oraninda kaninlerin  distal
slriklenmesi  sonucu oldugunu, olgularin  blylk
béliminde  kaninler  arasi  mesafenin  arttigini
bildirmiglerdir.

Robertson ve arkadaglari  (13), birinci kiglkaz
cekiminden sonra ¢ekim boslugunun kapanmasinda
blyilk oranda bukkal bdlge mesializasyonunun etkili
oldugunu bildirmesine karsin, ¢alismamizda bunun aksi
bulgu tespit edilmistir. Bulgularimiz, alt kanin ve
kesicilerin distal ydndeki hareketlerinin daha fazla
oldugunu ve kaninler arasi genisligin arttigini belirieyen
calismalarla (1,3,5,10-12,14) uyum gdstermektedir.
Arastirmamizda alt birinci blylkazinin mesiale egilmesi
ile ilgili bulgunun ise, Swessi ve Stephens (14)
tarafindan gézlendigi bildiriimistir.

SONUG

Bu calismada, degisik kaynaklarla uyumlu sekilde
driftodontik yaklasim dogrultusunda, birinci kiglikazi
disleri gekimlerini izleyerek alt kaninlerin ve kesicilerin
kendiliginden retrakte olabildikleri belirlenmistir. Bu
durum kesicilerin ve kaninlerin daha dik konuma
gelmesini saglamis, ¢ekim bosluklari azalirken kesici
caprasikliginda iyilesme gorllmdastir. Alt dis dizisinin
daha ge¢ doénemde braketlenmesine olanak taniyan
driftodonti yaklagimi sayesinde sabit aparey tasima
slresi de azalmisgtir.
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