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LINGUAL ORTODONTIK TEDAVIDE HASTA SORUNLARININ
DEGERLENDIRILMESI
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GZET:  Bu ¢alismanin amaci lingual teknik uygulanarak tedavi
edilen hastalarda agiz iginde ve konugsmada meydana gelen
problemlerin, dilde olusan sikayetlerin ve konugsma paterni ile
artiktilasyon bozukluklarinin dederlendiriimesidir. Aragtirma 30
erigkin hasta lzerinde yapilmis ve adiziginde ve konusmada
orfaya ¢ikan zorluklar, kullanilan braketlere bagh olarak dilin alt,
list ve yan yuzeylerinde olusan hasssasiyet ve konusma pater-
ninde meydana gelen degisiklikler braketler uygulanmadan énce
(T0), braketler uygulandiktan 48 saat sonra (T1), 1 hafta sonra
(T2), 1 ay sonra (T3) ve 3 ay sonra (T4) olmak (zere
degerlendirilmistir. Galismamizin sonuglarina gére agiz iginde
meydana gelen rahatsizlik 48 saat sonra azalma egilimine
girmistir. Konusma ve konusma paternindeki bozukluk 3. ayin
sonunda ortadan kalkmaktadir. Dildeki sorunlarin 3 ay sonunda
tamamen ortadan kalktigi saptanmustir.

Anahiar Kelimeler: Lingual teknik, Rahatsizlik, Konusma pater-
ni

SUMMARY: EVALUATION OF PATIENT DISCOMFORT IN
LINGUAL ORTHODONTIC TREATMENT. This study was
undertaken to determine intraoral discomfort, discomfort in
speaking, tongue soreness and changes in speech patterns in
patients treated with lingual orthodontics. The study sample con-
sisted of 30 adolescents and the following parameters were
measured before the appliance placement (T0) and after 48
hours (T1), one week (T2), one month (T3) and three months
(T4): a-) intraoral discomfort and discomfort in speaking, b-)
tongue soreness and c-) changes in speech pattern. According
to the results of this study intraoral discomfort was decreased in
all patients after 48 hours. Discomfort in speech and changes in
speech pattern were recovered at the end of 3 months Similiary
soreness of the tongue was over in 3 months.
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Lingual ortodontik tedavi uygulamalari 1970’li yillarin
sonlarinda ortodontik tedaviler alanina katilmistir. En
avantajli tarafi gérlinmeyen aparey olmasidir. Degisik
braket dizaynlari denenerek braket kopmasi, arklarin zor
uygulanisi, doku irritasyonlari gibi sorunlar biylk dlglide
azaltilmaya ¢alisilarak glinimiizde Ormco 7. jenerasyon
braketleri olarak adlandirilan braketler en ¢ok kullanilan
braket tirl olmustur (1-4).

Estetik acidan diger tekniklerden ustin olusu ¢zellikle
eriskin hastalarin lingual ortodontik tedaviyi tercih
etmelerine neden olmaktadir. Ancak bu tedavi yontemi-
nin diger klasik labial tekniklerden farkli olan bazi yonleri
hakkinda hastalarin tedavi baslangicinda bilgilendiriime-
si dnemli bir husustur. Bu ¢alismanin amaci Ormco 7.jen-
erasyon braketlerinin kullanildidi lingual ortodonti hasta-
larinda braketlerin uygulanisini takiben; agiz igerisinde
meydana gelen rahatsizlik ve konusma sikintisi, dilde
olusan irritasyon/lilserasyonlar ile konusma paternindeki
degisikligin degerlendirilmesidir.

METOD ve MATERYAL

Calismamizda kullanilan arastirma grubu i.U. Dishekim-
ligi Fakiltesi Ortodonti Anabilim Dali'nda tedavisine
baslanan 19 kadin ve 11 erkekten olusan toplam 30
bireyden olugsmustur. Yas ortalamasi 17 yil 7 ay olan
vakalarda alt ve Ust dis dizilerine Ormco 7. jenerasyon
lingual braketler indirekt yontemle ayni seansta
yapistiriimislardir. Braket diziminde [.U Ortodonti
Anabilim Dal’'nda bu g¢alismanin yazarlari tarafindan
gerceklestiriien TARG + TR sistemi kullanilmistir (5).
Tim bireylerde tedavi 6ncesinde braketler uygulan-
madan (T0), braket uygulamasindan 48 saat sonra (T1),
braket uygulanmasindan 1 hafta sonra (12), braket uygu-
lanmasindan 1 ay sonra (T3) ve braket uygulanmasindan
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3 ay sonra (T4) olmak Uzere asadida agiklanan
degerlendirmeler yapiimigtir:

a-) Agiz icerisinde meydana gelen raharsizlik ve
konusmada olusan bozulma/sikintinin
degerlendirilmesi: Tum bireylerden agdiz icerisinde mey-
dana gelen rahatsizlik ve konusmada olusan bozulma /
sikintinin siddetini ayri ayri olmak Gzere 0 dan (hastaya
gore rahatsiziik ve konugsma sikintisi yok) 100 e (hastaya
gbre rahatsizlik ve konusma sikintisinin en siddetli
oldugu nokta) kadar skorlanmis sikalalar Gzerinde
isaretlemeleri istenmistir. Bireyler dederlendirmelerin
yapildigi TO, T1, T2, T3 ve T4 dénemlerinde skorlamayi
farkl sikalalar Uzerinde yapmiglar ve bu sekilde kisinin
bir dnceki degerlendirmede vermis oldudu skoru bir son-
raki degerlendirmede gérmemesi saglanmistir.

b-) Konusma paternindeki degisiklikler: Lingual
braketlerin neden olabilecegi artiklilasyon kusurlarinin
saptanmasinda Prof.Dr.Yahya Ozsoy’un (6) Eskisehir
konusma ve degerlendirme test takimindan alinan
kelime ve cumle listeleri kullaniimistir. Hastalarin
okuduklari 2 ayri metin TO, T1, T2, T3 ve T4 dénem-
lerinde ayri ayri olmak Uzere bir ses kayit cihazina
aktarilmis ve bu kayitlar konugsma uzmani tarafindan
incelenerek 0-4 arasinda skor verilmek suretiyle
degerlendiriimistir (0:ses hatasi yok, 1:bir ses hatasi, 2:iki
ses hatasi, 3:0¢ ses hatasi, 4:dért ve daha fazla ses
hatast).

c-) Dilde olusan irritasyon/lilserasyonlar: Kulllanilan
braketlere bagh olarak dilin alt, st ve yan yuzeylerinde
olusan irritasyon/llserasyonlar tedaviyi ylrlten ortodon-
tist tarafindan agiz ici ayna yardimt ile klinikte incelenmis
ve pozitif (+): braketlere bagl irritasyon/llserasyon/lez-
yon var ve negatif (-): braketlere bagl irritasyon/ilseras-
yon/lezyon yok seklinde degerlendirilmigtir.

iSTATISTIKSEL DEGERLENDIRME

Calismamizda adiz icerisinde meydana gelen rahatsizlik,
konusmada olugan bozulma/sikintinin ve konusma
paternindeki  degisikliklerin  dénemler arasindaki
kargilastirmalarinda Wilcoxon rank testi, dilde olugan irri-
tasyon/lilserasyonlarin siddetinin dénemler arasindaki
degerlendirimesinde ise McNemar testleri kullaniimigtir.
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BULGULAR

a-) Agiz icerisinde meydana gelen rahatsizlik ve
konusmada olusan bozulma/sikinti ile ilgili bulgular:
Agiz igerisinde meydana gelen rahatsizlik ve konusmada
meydana gelen bozulma/sikinti ile ilgili skorlarin ortala-
ma, standart sapma ve maksimum/minimum degerleri
Tablo 1, Sekil 1 ve Sekil 2 de gosterilmistir. Agiz
icerisinde meydana gelen rahatsizlik ve konusmada
meydana gelen bozulma/sikinti 48. saatte (T1) en Ust
dlizeyde olup (agiz i¢i rahatsizlik:66.50 = 25.30,
konugsma: 61.83 =+ 21.23), TO dobnemi ile
karsilastiriidiginda istatistiksel olarak ileri derecede
anlamli bulunmustur. Bu dénemden sonraki her déneme
ait skorlar (T2, T3, T4) anlaml dizeyde dismeye
baslamistir; ancak tim dénemlerde baslangica gére ista-
tistiksel olarak anlaml derecede yiliksek kalmistir (Tablo
2).

b-) Konugma paternindeki degisiklikler: Konugma pater-
nindeki degisiklikleri belirleyen skorlarin ortalama, stan-
dart sapma ve maksimum/minimum degerleri Tablo 1 ve
Sekil 3 de gbsterilmistir. Lingual braketlerin uygulan-
masina bagh olarak konusma paterninde meydana gelen
degisiklikler 48. saatte (T1) en Ust diizeyde olup (2.57 +
0.97), TO doénemi ile karsilastirildiginda istatistiksel
olarak ileri derecede anlamli bulunmustur. Skorlar bu
dénemden sonra anlamli derecede diismeye baglamis
ancak 7.gin (T2) ve 1.ay (T3) degerleri baslangica (T0)
gore anlamli derecede yiksek kalirken, 3.ay (T4) degeri
ile baslangi¢ degeri arasinda anlaml bir farklilik saptan-
mamistir (Tablo 2).

c-) Dilde olusan irritasyon/iilserasyon/lezyonlar:
Dilde meydana gelen irritasyon/llserasyonlar ile ilgili bul-
gular ve Tablo 3 ve Sekil 4 de gdsteriimektedir. Dilin Gst
bolimi ile ilgili sonuglari degerlendirildiginde 48. saat
degerlerinin (T1), baslangi¢ (T0), 1.ay (T3) ve 3. ay (T4)
degerlerinden anlamli  derecede fazla oldugu
bulunmustur. Diger donemler arasinda anlamh bir fark
saptanamamigtir (Tablo 4). Dilin alt bélimi ile ilgili
sonuglar incelendiginde 48. saat (T1) ve 7. giin (T2)
degerlerinin baslangic degerlerinden anlamli derecede
fazla oldugu gorilmektedir. Diger ddnemler arasinda
anlamli bir fark bulunamamistir (Tablo 4). Dilin yan
ylzeyleri ile ilgili bulgular dikkate alindiginda 48. saat
(T1) degerleri baslangi¢ (T0), 7. giin (T2), 1.ay (T3) ve 3.
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Tablo 1: Aci&rahatsizlik, konusma bozuklugu ve konusma paterninde meydana gelen degisikliklerin maksimum, minimum,
ortalama ve standart sapma degerleri

Mintmen: Haxinuem S0
= !Uuslmlgrg‘; 0 i 000 - (1,00
Z |48.snat 0 10 6050 | 24,30
= |7.ghn v o o) 30,50 2444
"'_; Ly ‘ 0 70 2030 20,63
< J.ay o 0 40 8,30
Baslangig o 0 - 03, (1)
£ |48.sant _ 20 100 61.83
é‘ 7.piin ) 15 2,50
j 1.y & ) 17
3.y ‘ 0 kY 12,30
E Baslangig 0 4 0.53 1,11
%::_ 48.5aat s ) 4 257 0.57
S |T.giin 0 4 1,77 107
2 |Lay , 0 4 123 1,30
2 [y 0 3 0,58 0,94

Tablo 2: Aci&rahatsizlik, konusma bozuklugu ve konusma paterninde meydana gelen degisikliklere ait donemler arasindaki farklarin
Wilcoxon testi ile énem kontrol(
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-ﬁ 48.3aat 66,5 A%
el
2 ) R e - . -
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2 |- — —
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|y 8.9 Kk 56 " 2 &k 832 hex
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iz |hay 25,17 o 36,68 nen 17,33 e - -
3.ay 12,3 bk 49,33 il 30 i 12,67 dekoh
E [8sant 2,04 wowE '"* I - -“ —
E T.giin 1.24 s 0,8 ek
% |Lay 0,7 . ¥ 1,34 Hork 34 N .
c o
] .
L 3&‘}, 0 NG 2,04 ‘ he»‘ 0.7 &nh 077 ET

d; Fark
Fpal, 03, #4012 % p<f, 001
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Tablo 3: Dilde olusan irritasyonlarin dénemlere gére % dagilimi

UsE ALT VAN
Yok Yar Yok Var Yok Yar
i % 0 % 1 k03 1 Y% n Yo 1t Y
Baslangg 30 100,0 30 100,0 10 1000
48.saat 23 733 8§ 26,7 24 0.0 9 30,0 7 23,3 23 76,7
Toptin 25 83,3 $ 16.7 n 73,2 & 267 15 50,0 13 50,0
L.ay 29 95,7 i 3.3 27 00,9) 3 10,0 {7 56.7 13 43,3
3.ay 28 91,3 2 6,7 X7 BI] 3 1.0 36 36,7 4 13,3
Tablo 4: Dilde olusan irritasyonlara ait donemler arasi farklarin McNemar testi ile 6nem kontroli
1 - T
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d 4] d |4 ¢ ol d ‘ [
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b 17 piin 6.7 NG 10 N§ - - o .
& -
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3.4y 6.7 NS 20 > 30,0 NS 34 N8
48.sqat k] wE ) o - — ”“‘7
B 7ol 26,7 #n 3 N3 — - - -
b
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Sekil 1: Aci ve rahatsizlikta meydana gelen degisikliklerin maksimum degerlerinin dénemlere gére karsilastirimasi
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Baslangic 48.saat 7.gln 1.ay 3.ay

Aci ve rahatsizhk

Sekil 2: Konugma bozuklugunda meydana gelen degisikliklerin maksimum degerlerinin dénemlere gore karsilastirimasi
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ay (T4) degerlerinden anlamli derecede daha fazladir.
Benzer sekilde 7. giin (T2) degerleri baslangi¢ (TO) ve 3.
ay (T4) degerlerinden, yine 1. ay (T3) degerleri baslangig
(TO) degerlerinden anlamli derecede daha fazladir. Diger
dénemler arasinda anlamli bir farklilik olmamistir (Tablo
4).

TARTISMA

Kullaniian teknik (labial/lingual) ne olursa olsun ortodon-
tik tedavide braketlerin uygulanmasini takiben agiz
icerisinde rahatsizlik, baski ve gerilme hissi meydana
geldigi, dislerde hassasiyet ve bazi durumlarda aci
olugtugu yapiimis olan degisik ¢caligsmalarda bildiriimigtir
(7-20).

Calismamizin sonuglarina gbére 6zellikle braketlerin
takildigi ilk iki gin sorunlarin en siddetli oldugu dénem
olup, hastalarin agiz iginde hissettikleri rahatsizlik
tedavinin 48.saatinde en (st dizeye erismistir (Tablo 1,
Sekil 1). Lingual braketlerin yapistirmadan hemen sonra
dil ile temas haline ge¢mis olmasi sebebiyle bu durum
beklenilen bir sonug¢ olup, ilerleyen dénemlerde
(T2,T3,T4) stz konusu sorunlarda édnemli miktarda azal-
ma meydana gelmistir. Ancak bununla birlikte 3.ayin
sonunda tdm sorunlar tamamen ortadan kalkmamistir;
hastalar halen agiz i¢erisinde bir miktar daha rahatsizlik
duyduklarini ve konusmada zorlandiklarini bildirmislerdir
(Tablo 2). Bu bulgular Sinclair ve ark. (17) ve Fillion (19)
tarafindan bildirilmis olan sonuglar ile uyum gésterirken,
lingual aygitlara adaptasyon siiresinin 3 aydan daha kisa
oldugunu savunan Fujita (16}, Artun (18) ve Fritz ve ark.
(20) bulgulari ile farkhlik gdstermektedir. S6z konusu bu
fark arastiricilarin galismalarinda kullanmis olduklari
braket tipleri ile bizim ¢alismamizda kullanilan braketlerin
farklt olmasindan kaynaklanabilir. Calismamizda
konusmada meydana gelen bozukluk 2 farkli sekilde ele
alinmis olup, hastalarin konusmalar ile ilgili kendi
yapmis olduklart degerlendirmede problemin 48. saatte
(T1) en Ust dizeye ciktigl, daha sonraki dénemlerde
(T2,T3,T4) anlamli dlizeyde dismeye basladidi, ancak
tim donemlerde (T1,72,73,T4) baslangica (TO) gbre
istatistiksel olarak anlamli derecede ylksek kaldig
bulunmustur (Tablo1, Tablo 2, Sekil2). Bu bulgu Sinclair
ve ark. nin (17) yapmis olduklart calisma ile uyumlu olup,
lingual braketlerin uygulanmasina bagli olusan konusma

problemlerinin 2 hafta sonunda dizeldigini bildiren Fujita
(16), ve yine bu problemlerin 1 ay sonunda ortadan
kalktigini savunan Fillion (19), Fritz ve ark. (20), ve
Mariotti (21) tarafindan yapiimis galismalarin sonuglari
ile farklilik gostermektedir. Lingual braketlerin uygulan-
masini takiben dilin konumiandigi alanin daralmis olmasi
ve buna bagll olarak dilin telaffuz sirasinda yapmakta
oldugu normal hareketleri yapamamasi, ayrica dilde
meydana gelen yaralanmalar ve dilin gabuk yorulmasina
bagli olarak konusmada bozukluk olusacag! agiktir.

Arastirmamizin sonuglarina gore agiz igerisinde mey-
dana gelen rahatsizlik ile konusmada olusan
bozulma/sikinti ile elde edilen bulgular arasindan bir
paralellik dikkati cekmektedir. Hem adiz icerisinde mey-
dana gelen rahatsizlik ve hem de konusmada olusan
bozulma/sikinti 48. saatte (T1) en Ust diizeye ¢ikmakta,
bu dénemden sonra anlamli dizeyde dismektedir.
(Tablo1, Tablo 2, Sekil1, Sekil2). S6z konusu bu bulgu
lingual ortodontik tedavi uygulanan hastalarda dilin
aygitlara adapte olmasi ile birlikte konusmaninda dizel-
digini bildiren Mariotti'nin (21) ¢alismasi ile uyum goster-
mektedir.

Galismamizda konusma paterninde de benzer gekilde en
belirgin degisiklik 48.saatte (T1) meydana gelmekte ve
her dénemde (T2,T3,T4) konusmada Gnemli dlzeyde
dizelme olusmaktadir (Tablo1, Sekil3). Bulgularmiza
gore 3.ayin sonundaki konusma paterni ile baslangi¢
dénemi arasinda belirgin farklilik yoktur (Tablo2).
Hastalarin ifade ettikleri konusma zorlugunun tedavinin
3.ayindan (T4) sonra devam etmesine ragmen konusma
uzmani tarafindan yapilan degerlendirmede 3.ay sonun-
da normal konusma paternine yaklasiimis olmasini su
sekilde aciklamak mimkin olabilecektir: hastalarin
kendilerine konusma uzmant tarafindan verilen metinleri
okurken cikardiklari seslere daha fazla 6zen gdstererek
kelimeleri tane tane telaffuz etmektedirler oysa ki ginliik
hayatta hizli ve akici bir sekilde konugmalari gerekmekte
ve bu durumda telaffuz edilen seslerde hatalar olmakta,
kelimeler birbirine kangabilméktedir.

Calismamizin sonuglarina gére dildeki irritasyon /
Ulserasyon / lezyonlar 48. saatte ortaya cikmakta
iyilesmeleri sirasinda lokalizasyonlari agisindan dénem-
ler arasinda farkliliklar gézlenmektedir. Ust yiizeydeki
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olusan sikintilar 48 saat, alt ylizeydeki problemler 1 hafta
sonra 6nemli dizeyde azalma gdzlenirken, yan ylizeyde-
ki sorunlarda 1.aydan sonra azalma saptanmistir
(Tablo3, Tablo4, Sekil4,). Bu bulgular Garland-Parker ve
Bennett (2), Fujita (16) ve Sinclair ve ark. (17) nin
calismalari ile uyumlu olup, lingual braket kullanan hasta-
lardaki en énemli sorunun dilde meydana gelen tahris ve
irritasyonlar  oldugunu  bildiren Fillion (19) nun
sonuglarindan farklilk gostermektedir. Bu galismada
tedavi gbren bireylerde posterior bodlgede kullaniimig
olan Ormco 7. jenerasyon premolar braketlerin labio-lin-
gual yéndeki kalinhiklarinin fazla olmasina ve kanin-pre-
molar digler arasinda yapilan "offset" blkimUne bagli
olarak en fazla sikintinin dncelikle dilin braketler ile yakin
temasta oldugu yan ylzeylerde ve daha sonrada dilin alt
ylzeyinde meydana geldigini distnmekteyiz. Dilin Ust
ylzeyinde olusan problemleri ise konusma sirasinda dilin
braketlere temasi ile a¢iklamak mamkinddr.

SONUG

Calismamizin  sonuglarini  su  sekilde &zetlemek
mUmkinddr:

-Lingual braketlerin uygulanmasini takiben hastalarin
agiz iginde hissettikleri rahatsizlik tedavinin 48.saatinde
en Ust dizeye erismistir, sbz konusu sorun zaman
icerisinde azalmakla birlikte 3.ayin sonunda ortadan
kalkmamistir.

-Lingual tedavi géren hastalarda uygulanan aygitlara
bagli olarak konusmada bozukluk meydana gelmistir.
S6z konusu bu sorun 3. ayin sonunda ortadan kalkmak-
la birlikte hizli ve uzun slreli konusuldugunda yine de
bazi problemlerin ortaya ¢iktigr gdzlenmistir.

-Uygulanan braketlere bagli olarak dilde en fazla problem
sirasiyla yan, alt ve Ust ylizeylerde meydana gelmistir.
Ancak tim sorunlar 3. ayin sonunda ortadan kalkmistir.

Lingual ortodontik tedaviyi tercih eden bireylerin tedavi
dncesinde ilk 1 ay igerisinde karsilasacaklari sorunlar
acgisindan bilgilendiriimeleri 6nemlidir. Aksi halde
apareyler uygulandiktan sonra hekim ciddi reaksiyonlar-
la karsilasabilir. Tedavi gbérecek hastalar ilk bir ayda
olusan sorunlar hakkinda acgik ve detayl olarak bil-
gilendirilmelidir. Bu sorunlarin gegici oldugu ve bu dénem

Lingual Ortodontide Hasta Sorunlar

atlatildiktan sonra apareyin saglayacagi estetik tstinlik
dikkatli bir sekilde kendilerine anlatiimalidir.
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