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Abstracts From Orthodontic Literature

BiR AZI DiSi BASKA AZININ YERINI
TUTABILIR Mi?
—Une Molaire en Vaut-elle une Autre?—

Edith Lejoyeux; Jean Romerowski
Rev.de 1'ODF : 21, 583-611, 1987.

Ortodontik tedavi amaciyla veya bu tedaviden son-
ra nadir de olsa alti yas dislerinin gekimine bagvurul-
maktadir. Ote yandan bu digler bolgesinde yapilan ge-
kimlerin atipik okliizyon semas yarattiklari da bilinen
bir gergektir. Acaba gekilen altiyas disinin yerini ikinci
molarlar tutabilir mi? ‘

Bu soruyu yanitlamak amaciyla P.K. Thomas'in
teorik modellerinden ve Whip-Mix semi-adaptabl artikii-
latorden yararlanan yazarlar deneysel aragtirma yapmis-
lar ve bunu klinik gergeklerle karsilagtirarak bir sonuca
varmaya g¢aligmislardir.

Yazinin giris boliimiinde arklarin diizensizligi ve 1.
ve 2. molarlarin boyutsal ve morfolojik farkhiliklari ince-
lenmistir.

Daha sonra altcenede 1. molar gekimi sonucu
(ortodontik tedavi yapilsa bile) ortaya ¢ikan durum
degerlendirilmistir. Buna gore iist 1. molar-alt 2. mo-
lar arasi uyumsuzluk, premolarlarla embrasure yoniin-
den 1. molarin santral fossasi alt 2. molar arasinda ortaya
cikacaktir.

Benzer sistematikle iist cenede 1. molar gekimide
incelenmistir. Burada da ortaya gtkan sorun daha gok 2.
molarin azalan periodontal direnci konusudundadir. Ay-
rica okliizogramlarla da durum somutlastiniimistir.

Alt ve iist genede dort molarin gekimiyle ortaya
¢ikan durumlarin incelenmedigi yazida 6 kaynaktan ya-
rarlanilmistir. Ayrica yazarlar calismalarinda hepsi ori-
jinal 38 fotograf ve gizime yervermislerdir.

Prof. Dr. I. UZEL

ORTODONTIK Di$S HAREKETINi ARTTIRMAK
iCIN LOKAL D VIiTAMINI KULLANIMI
—The Local use of Vitamin D to Increase the rate of
Orthodondic Tooth Movement—

M.K. Colins, P.S. Sinclair.
American Journal of orthodontics: 94 278-284,
1988

Ortodonti bilim dali klinisyenin kontrollii dis ha-
reketi elde edebilme yetkinligi iizerine temellendirilmis-
tir. Bu hedefe ulasmak igin sayisiz aparey gelistirilmisse
de, bunlarin tiimii ayni seliiller etkiye sahiptir. S6z ko-
nusu olan alveoler kemikte appozisyon ve rezorpsiyon
olaylari ile istenen yonde dis hareketi elde etmektir. Bu
olayin kokeninde yatan seliiller mekanizmanin agiklan-
masi igin bir gok kuram gelistirilmigtir. Bunlar arasin-
da; basing-gerilim varsayimi, vaskiiler tikanma kuramu,
periodontal ligamentik hidrostatik bir mekanizma olarak
etki yapmasi kurami ve piezzo-elektrik ya da kemik bii-
kiilmesi kurami sayilabilir.

D vitaminin kalsiyum homeostazisindeki rolii iyi
bilinmektedir. Ozellikle D vitaminin aktif formu olan
1,25 dihidroksikolekalsiferol (1,25 D) iin osteoklastik
aktivitenin en etkili stimiilatorlerinden birisi oldugu bi-
linmektedir.

Bu aragtirmada periodontal ligament igerisinde
1,25 D enjeksiyonunun dis hareketine etkisi incelenmis-
tir. 5 kedi iizerinde gerceklestirilen bu g¢aligmada, Davi-
dovitch ve arkadaglarinin tanimladigi dis hareketi diize-
negi kullaniimistir. 21 giinliik kanin retraksiyonu siire-
since sol kanin dislerine 50 Pg/ml 1,25 D igeren 0,1 ml
dimetilsulfoksid (DMSO) intraligamentdz enjeksiyonla
haftada bir kez uygulanmistir. Kontrol olarak alinan sag
kanin disine intraligament6z olarak yalmzca 0,1 ml
DMSO enjekte edilmistir.

1,25 D enjekte edilen tarafta, kontrole oranla %
60 daha fazla hareket saptanmistir (P << 0,05). Histolo-
jik diizeyde, deney yaninda, basing yiizeyinde artan sa-
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yida mononiikleer osteoklast saptanmis ve alveoler ke-
mik rezorpsiyonunun kontrol taraftakinden ¢ok daha
fazla oldugu belirlenmistir. Klinik, mikroskopik ya da
biyokimyasal bir yan etki saptanmistir.

Dog. Dr. A. ENACAR

DAMAK YARIKLI MAKSILLANIN
PROTRAKSIYONU
—Protraction of the Cleft Maxilla—

Reyo Ranta
European Journal of orhodontics: 10, 215-222,
1988

Bu arastirmada Delaire tiirii ortopedik yiiz maski-
nin dudak-damak vyarikli hastalardaki etkinligi incelen-
mistir. 14 hastadan olusan arastirma grubunda yas si-
nirit 9-15 vyaslari icermekte ve cinsiyet ayirim yapilma-
dig1 goriilmektedir. Yine olgular iinilateral, bilateral,
komple, inkomple, v.b. gibi dudak-damak yarig: tiiriine
gore de gruplandiriimamislardir.

Bu olgulara ist arktaki edgewise apareyinden des-
tek alarak Delaire maski ile simetrik anterior traksiyon
uygulanmistir. Traksiyon kuvveti 300400 gr olacak se-
kilde uygulanmis ve ¢ekim yonii overbite'a bagl olarak
okliizal diizleme paralel ya da asagiya dogru ayarlanmis-
tir. Tedavi siiresi 15 aylik ortalama ile 5-28 ay olarak
belirtilmistir.

Arastirmada maksillanin ileriye translasyonu 9-11
yaslarindaki 5 hastada gozlenmistir. Bu tip hareket 10-
11 yaslarindaki 4 ve 12 yasin iizerindeki 5 hastada sap-
tanamamistir.

Arastirict kotii sonuglari kooperasyon eksikligine,
uygulanan kuvvetin hafif olmasina ya da cerrahinin et-

kilerinin maksillanin translasyonunu engellemesine bag-

lamaktadir. Mandibulada hafif retriizyon yastan bagim-
siz olarak 9 hastada gerceklesmistir. Maksillanin uygun
olmayan rotasyonunun kuvvetlerin yonii ayarlanarak
engellenebilecegi belirlenmistir.

Arastirmaya ayrica basarili sonuglar alinmis g
olgunun baslangic-bitis lateral sefalogramlar: ile bunla-
rin ¢cakistirmalari da eklenmistir.

Doc. Dr. A. ENACAR

MAYMUNDA MAKSILLO FASIYAL PROTRAKSIYON
iCIN OSSEOINTEGRE TITANIUM IMPLANTLARI
—Osseointegrated Titanium Implants for Maxillofacial

Protraction in Monkeys—

W.M. Smally, P.A. Shapiro, T.M. Hokl, V.G.
Kokich, P. Branemark

—American Journal of Orthodontics: 94, 285-295,
1988.

Ortodontistler iskeletsel degisiklik elde etmek
icin, kemiklere kuvvet uygulamak amac ile, rutin ola-
rak dislerden destek almaktadirlari. Bu pek uygun bir
yaklasim olmamakla birlikte, baska uygun bir yéntem
bulunmadigindan gerekli olmaktadir. iskeletsel bir ank-
rajdan yararlanarak kuvveti dogrudan, dogruya kemige
uygulamak tercih edilecek bir yaklasimdir. Bu amacla
bilinen iki yaklasim vardir. Ankiloze edilmis dislerden
yararlanmak ve endoss6z implantlar.

Bu arastirmada osseointegre implantlarin ekstra
oral apareyler icin ankraj degeri 26-29 aylik 4 Macaca
remestrina maymununda denenmistir. Bu hayvanlara
maksiller, zigomatik, frontal ve oksipita! kemiklere ti-
tanium implantlar vyerlestirilmistir. Kranial implantlar
ekstra oral destegi tesbit etmek icin, fasiyal implantlar
ise protraksiyon kuvvetini uygulamak igin kullaniimis-
ur. ilk hayvanda kuvvet maksillaya, ikincide zigoma-
tik kemige son iki hayvanda ise hem maksilla, hem de
zigomatik kemige uygulanmistir. Her iki yana uygula-
nan 600 gr.hk kuvvetlerle, 8 mm'lik anterior protrak-
siyon elde edilmistir. Bu sonucun elde edilmesi ilk iki
hayvanda 12 hafta, son ikisinde 18 hafta siirmiistiir.

Sefalometrik ve kuru kafa analizieri iskeletsel prot-
raksiyonun anlamli oldugunu gostermektedir. Deney sii-
resince fasiyal implantlar stabil kalmislardir.

Bu arastirmada titanium implantlardan destek ali-
narak fasiyal kemiklerin protraksiyonunun saglanabile-
cegi ilk kez gosterilmistir. Bu teknolojinin siddetli mak-
siller hipoplaziye ya da diger kranio-fasiyal deformitelere
sahip hastalarda uygulanabilmesi icin daha bircok aras-
tirmaya gereksinim vardir.

Dog¢. Dr. A. ENACAR

SEKIZ-YIRMi YAS ARASINDA OVERBITE'IN
LONGITUDINAL OLARAK iNCELENMESi

—A longitudinal study of anterior vertical overbite
from eight to twenty years of age—

Earl O. Bergersen
Angle Orthodontist: 58, 237—-256, 1988.

Degisik overbite miktarlarinda ortodontik tedavi
gerekliligi yada ortodontik tedaviden sonra overbite'daki




residiv olasihgi konularina klinik kriterler getirebilecek
nitelikteki bu arastirma; ortodontik tedavi gormemis,
kayrtlarin alindig1 donemlerde herhangibir tibbi prob-
lemi olmayan 60 bireyin ortalama 8-20 yaslar arasindaki
longitudinal kayitlari iizerinde overbite'da goriilen spon-
tan degisiklikleri incelenmektedir. Bireysel overbite
degisimindeki farkhliklarin gozardi edilemiyecegini de
gosteren bu arastirmada genel bir sonug olarak 8 ve 17
yaslarindaki ortalama overbite miktarlar arasinda ista-
tistiksel olarak onemli bir farkin bulunmadigi ortaya
¢ikmistir. Arastirma bulgulari, 8 yasinda 3 mm. den
az (ortalama 2.53 mm) overbite'in 12 yasinda % 44.4,
17 yasinda % 54.5 olasilikla 3 mm. den fazla, fakat 12
yasinda % 55.6, 17 yasinda % 45.5 olasilikla 8 yas
degerinden az bir deger aldigini; 8 yasinda 3 mm. den
fazla overbite'in eriskin doneme kadar % 79 olasilikla
yine 3 mm. den fazla olarak kaldigini gdstermistir.

Arastirma sonuglarina gore overbite iliskisinin olu-
sumunu ve eriskin doneme kadar gegirdigi degisimlerin
4 evrede incelenebilecegi hipotezi ortaya konulmustur:
Dogum- 8 yas arasi dénemde (1. evre) derin overbite'in
goriildiigii; 8-11 yaslar arasi donemde (2. evre) overbite'-
da ortalama 0.62 mm. lik artis oldugu; 11-12 yaslar
arasi dénemin (3. evre) bir gegis donemi oldugu ve en
son siit disinin diisiip ikinci siirekli molarin siirme donemi
arasinda overbite miktarinda degisim olmadigi; 13-19
yaslar arasinda (4. evre) ikinci ve iigiincii molarlarin siir-
me donemlerinde overbite'in azaldig1 ancak bu iki disin
sirme zamanlar1 arasinda kalan dénemde overbite'da
azalma goriilmedigi belirtilmektedir.

Dog. Dr. H. N. ISCAN

PERIODONTAL TEDAVI VE ORTODONTIK
INTRUZYONLA YENi ATASMAN SAGLANMASI

—Newatachment , through periodontal treatment and
orthodontic intrusion—

B. Melsen, N. Agerbaek, J. Eriksen, S. Trep
American-Journal of orthodontics: 94, 104-116,
1988.

Periodontal hastaligi olan bireylere ortodontik
tedavi uygulanmasi fikri tartigmali bir konudur. Karsit-
lari oldugu gibi, savunucular da bulunmaktadir. Bu go-
rigler arasinda en tartismali olan fikirlerden birisi de,
periodontal harabiyet sonucu horizontal kemik kaybi
olan dislere ortodontik tedavi ile intriizyon uygulanarak
stabilizasyonlarinin arttiriimasi goriisiidiir.
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Bu arastirmada séz konusu goriis tartisiimistir.
Bes Macaca fascicularis maymununda periodontal doku
yikimi premolar ve iist kesicilerde, disin etrafina elastik
rontel gecirilerek saglanmistir. Boylece kemik i¢in cep-
ler olusturulduktan sonra elastikler c¢ikarilarak, bu bol-
gede flap operasyonlari gerceklestirilmistir. Operasyonu
izleyerek disler 4 gruba ayrilmislardir: 1. Gruptaki
dislere flap operasyonu uygulanmis, oral hijyen progra-
mi uygulanmamistir. 2. gruptakilere flap operasyonu ve
haftada lic kez oral hijyen uygulanmistir. 3. grupta
flap operasyonu ve intriizyon, 4. gruptakilere ise ayni
islemler ve oral hijyen programi uygulanmistir.

Hayvanlar perfiizyonla oldiiriildiikten sonra, 60 di-
sin, 120 vyiizeyi histolojik olarak incelenmistir. Sonucta
cerrahiden sonra oral hijyen uygulanan grupta cerrahi-
den sonra yeni sementum formasyonu ve yeni kollojen
atagsmani gozlenmistir. Intriizyonun saghkl kosullarda
yapilmasi durumunda yeni atagsman miktarini arttirdig)
saptanmigtir. 4. grupta (flap, intrizyon ve oral hij-
yen) yeni atagmanin saglanmasinin sabit bir bulgu oldu-
gu ve miktarinin 0.7-2.3 mm. arasinda degistigi be-
lirlenmistir.

Arastirmanin sonuglari periodontal hastaligi olan
bireylerde, flap cerrahisi sonrasinda ortodontik tedavi
uygulamasina yeni ufuklar agacak nitelikte goriilmek-
tedir,

Dog¢. Dr. A. ENACAR

NEW VISTAS IN ORTHODONTICS

Ed: Lysle E. Johston
Lea and Febiger, Philadelphia, 1985.

Yirmibes yil kadar once editorliigiinii Kraus ve
Riedel'in yaptigi, ilk "'Vistas in Orthodontics' ortodon-
tide uzun yillar 6nemini korumus bir kaynak kitap ni-
teligindedir. Bu kitapla hemen, hemen ayni yillarda ku-
rulan "Orthodontic Education and Research Founda-
tion" in 25. giimiis yili nedeniyle Ortodontinin 1980 li
yillardaki goriiniimiinii ortaya koyan bir yapit tasarlan-
mig ve gecmisteki gelismelerin entellektiiel mirasini ve
siirekliligini simgelemek icin adi ""New Vistas in Ortho-
dontics'' olarak benimsenmistir.

Kitap cagdas ortodontinin dort ana ilgi alanina yo-
neliktir: Kranio-fasiyal biyoloji, okliizyon, biyomekanik
ve ortognatik cerrahi.

Baslica konu basliklari ve yazarlar soyle siralana-
bilir:
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D.S. Carlson: Bir ""'normal bilim" olarak kranio
fasiyal biyoloji, J.A. Mc Namara Jr: Cagdas Ortodontide
fonksiyonel apareylerin rolii, P.S. Vig: Solunum, Nazal
hava yolu ve ortodonti, A.T. Storey: Okliizyonun noro-
biyolojisi, E.H. Williamson: Ortodontik tani ve tedavide
oklizyon kavrami, W.K. Solberg ve D.A. Seligman:
Temporo-mandibiiler ortopedi, L.L.Merrifield: "Sequ-
ential Directional Edgewise'" teknigi, P.C. Kesling: Begg
teori ve tekniginin diinii, bugiinii, yarini, T.L. Root:
Level Anchorage Edgewise, R.P. White ve W.R. Proffit:
Cerrahi ortodonti ve S.W. Rosenstein: Dudak-damak ya-
rikh ¢ocuklarda erken tedavi.

"New Vistas in Orthodontics'' Ortodontinin yo6-
nelim ve uygulamalarindan g¢agdas goriintiiler getir-
mekte.

Dog. Dr. A. ENACAR

MAKSILLER SUTUR YUZEYLERININ YONELiMI
—Orientation of maxillary sutural surfaces—

Hedrik-Jan Remmelink
European Journal of Orthodontics: 10, 223-226,
1988

Yiiziin bazi ana siitiirlerinin birbirierine paralel
ve yiiz biiyiimesiyle yéndes bir antero-siiperior yerlesim
gosterdikleri fikri Weinmann ve Sicher (1947) tarafindan
onerildiginden beridir genel bir kabul gormiigtiir. Scott
(1956), Sarnat (1963), Sicher (1965), Coben (1966),
Latham (1968, 1970) ayni goriisii savunmuslardir.

Bu arastirmada Prhi-Andersen ve Van der Linden
yontemleri ile yaslari 1-10 olarak belirlenen 9 biitiin in-
san kafatasi radyografik olarak incelenerek s6z konusu
goriis tartisilmistir.

Tiim kafataslarindan gelistirilen 6zel bir sefalostad
yardimu ile lateral ve frontal kosullarda setalogramlar el-
de edilmistir.

Daha sonra kafataslari ozel tekniklerle artikiilas-
yonlarindan ayrilip, diger yapilarla ¢akismasi engellene-
rek ayri, ayn tiim siitiiral yizeylerin radyogramlar elde
edilmis ve bunlardan kompozit gizimler elde edilerek de-
gerlendirilmistir.

Sonuglar maksiller siitiiral yiizeylerin ana yoneli-
minin daha 6nce savunulan goriislerin aksine sagittal bir
dogrultuda oldugunu gostermistir. Bu bulgu maksilla-
nin ileriye ve asag1 dogru siitiirlerin primer biiyiime kuv-
vetiyle tagindig goriisiinii (Sicher, 1965) bir kez daha
gecersiz kilmaktadir. Diger yandan ortopedik kuvvetle-
rin yoniinii, siitiirlerin antero-siiperior yerlesimi varsayi-
mina gore belirlenen anlayisin da gozden gecirilmesi
gerekecektir.

Arastirmada ayrica premaksillo-maksiller siitiiriin
dogum sonrasinda varolmadigi belirlenmistir. Bu bulgu
maksillanin, damak yarikli olmayan bireylerde, ortope-
dik protraksiyonunda premaksillo-maksiller siitiire biiyiik
onem veren cesitli goriislerle de ¢elismektedir.

Doc¢. Dr. A. ENACAR



