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Baziler Sefalometrik Analiz Yontemi Ile
Ust Yiiz, Orta Yiiz ve Alt Yiiz Simetrisinin

ve Normlarinin Belirlenmesi

Prof. Dr. Yal¢in ISIMER*

OZET: Bu arastuma I. Suuf kapanis gésteren ve asimetrik bir yiiz gériiniimiine sahip
olmayan, bilytime ve gelisimini tamamlamis 20 erkel bireyin baziler radyografileri aluiarak
yapudr Uygulanan yéntem ile bas, yliz yapisvun degerlendirilmesi; iist yliz, orta yiiz ve alt
yuz olmak lzere ayni radyografi tizerinde ti¢ boyutlu olarak incelendi. Yapuan ol¢timleri ile
list yliz, orta yliz ve alt yiize ait ortalama degerler bulundu. Elde edilen bu degerlerin orta
hatta gére kwaslanmasinda, iist ytliziin simetrik yapida oldugu; fakat orta yiiz ve alt ytiziin
ise asimetrik yapuda oldugu saptandu .

Anahtar Kelimeler: Baziler Radyografi, Ust Yiiz, Orta Yiiz, Alt Yiliz.

SUMMARY: THE EVALUATION OF THE SYMMETRY AND NORMS OF UPPERFACE,
MIDFACE AND LOWERFACE BY BASILAR CEPHALOMETRIC ANALYSIS METHOD. In this
present study, a sample of 20 male adults with skeletal Class I relationship was selected.
Basiler radiographies were obtained from each subject. None of them showed and facial
asymmetry and malocclusion. The evaluation of head and facial structures was
investigated three dimensionally on the same radiograph as being upperface, midface and
lowerface. The mean values were obtained for upperface, midface and lowerface. By
making comparation of the mean values according to the mid sagital plain, it was indicated
that upperface was almost symmetric while midface and lowerface were asymmetric.

Key Words: Basilar Radiography, Upperface, Midface, lowerface.

GIRiS

Ortodontik tedavide 6nemli bir tam araci
olan uzak rontgen resimleri yardimiyla, dis
sisteminin, derin iskelet yapilanyla iliskileri
daha aynntili olarak incelenebilmistir. Aras-
tirmacilar elde ettikleri uzak réntgen resimle-
rindeki bazi noktalan birlestirerek analiz me-
todlar1 gelistirmis ve sefalometrik normlar
elde etmislerdir.

Bas ve yiiz Gi¢ boyutlu bir yapidir. Bu ya-
pinun teleradyografik metodlarla incelenmesi
tek boyutlu olabilmektedir. Bu gdriintiniin
en dogru sonuglarla incelenebilmesi uzak
rontgen resimlerinin cephe, profil ve dikey
yonlerden olmak tizere 0¢ taraftan elde edil-
mesi ile mimkin olabilecektir. Gunluk galis-
malarda daha ¢ok sagital ve dikey y6n incele-
meleri saglayan profil uzak réntgen
resimlerinden yararlanilmaktadir. Bunun ya-
nisira, frontal bdélgeden alinan uzak réntgen
resimleri ve radyografilerin degerlendirilmeleri

le de Wi¢ boyutlu yapinin tanmimlanmasinda
6nem tasimaktadir. Hatta daha gergekgi bir
taniya ulasabilmek ic¢in submental vertex ve
okliizal radyografilerden yararlanilan kaynak-
lardandir. Kafa kaidesini ve ylizii meydana
getiren anatomik yapilarin ti¢ diizlemdeki du-
rumlarinm 6lgmek ve kaydetmek, bu yapilann
birbirleriyle olan iligkilerinin tanimlanmasina
da kolaylik saglar. Baziler ve anterio-posterior
radyografilerin ortak degerlendirilmeleri, ana-
tomik yapilarnn tek basma ve gesitli derinlik-
lerdeki durumlarinin orta ¢izgiye gore incelen-
meleri ile daha iyi tanimlanmay: saglayarak
bu amaca hizmet edecektir.

Eskiye oranla daha gelismis modern te-
davi uygulamalarina, basin ¢ boyutlu ince-
lenmesine yardimect olan metolarin katilma-
siyla elde edilen planlamalar sonucunda
yetiskin hastalarin da tedavileri gergeklestiri-
lebilmektedir.

Gunumiize kadar ortodontistler, preven-
tif, interseptiv ve kiiratif tedavi uygulamalarn
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yapmiglardir. Bu amacla, fonksiyonel tedavi-
ler, sabit teknikler, H.G., pekistirme tedavileri
kullanilmistir. Yapilan uzun streli kontrol ¢a-
lismalari, yine de bazi vakalarda basansizlik-
lanin ortaya ¢iktigini géstermistir. Bu ¢alisma-
lar sonucunda (ortodontide her turla tedavi
yénteminin yeri olduguna gére), cerrahi ile or-
todonti butinlesmek ihtiyacini duymus ve
"cerrahi ortodonti” giindeme gelmistir. Boyle
bir durumda zaten teshisin kaginilmaz vasita-
larindan olan sefalometri de yeniden énemini
ispat etmistir.

Konu cerrahi ortodonti olunca daha énce
¢ok az kullanilan frontal ve baziler filimlerin
kullaim1 yeniden 6énem kazanmaya basla-
mustir. Bu alan igin ilk hedef norm tespitidir.
Bu nedenle calismanin amacl norm saptan-
masina yoneliktir. Boylece; iskeletsel anomali-
lerin daha ayrintili incelenmesi, norm tespi-
tinden elde edilen verilerle karsilastirilmalar,
primer-organopatik veya sekonder-morfopatik
olan vakalarin daha ayrintih ve daha kolaylhk-
la tanimlanabilecegi diisinulmustar.

KONU ILE ILGILI GENEL BILGILER

Ortodontik tedavilerin klinik incelemesin-
de, hasta fotograflan, agizi¢i radyografiler, or-
todontik modeller gibi tam araglarinin basin-
da, uzak réntgen resimleri gelmektedir.

1931 yilinda Broadbent (4), "Yeni bir X
1s1n teknigi ve ortodontiye uygulanmas1” adlh
makalesini yayinlayarak, gercek anlamiyla bir
sefalometri uygulamasin ilk kez ortaya koy-
du. Uzak réntgen resimlerinin yorumlanmasi
icin degisik analiz metodlar1 kuran arastirma-
cilar bilinmektedir (3, 8, 9, 11, 21, 22, 23,
24).

Bu ilk ¢alismalardan sonra bircok aras-
tirmaci alt ve ist ¢enenin 6n kafa kaidesine
ve birbirlerine goére olan konumlarin yatay ve
dikey yonde incelemislerdir (5, 13, 14, 16, 17,
30, 32, 34, 37, 38).

Bu arastirmalarda materyal olarak nor-
mal ve anomalili bireylerin filmlerinden yarar-
lanilmis ve incelemeler yapilirken cinsiyet, et-
nik ayricaliklar, yas gibi etkenler gtzdniline
alinmistir. Boylece, degisik etkenlere gore aci-
sal ve boyutsal degerlerin degisimleri incele-
nerek ¢esitli normlar olusturulmustur.

Ne var ki, kafa ve yliz yapilarinin iskelet-
sel patolojilerinde, lateralsefalogramlarin ana-
liz metolan yetersiz kalmakta, bu nedenle
6nemli sefalometrik verilere gereksinim du-

Baziler Sefalometri lle Simetrinin Belirlenmes!

maktadir. Daha 1931'lerde Broadbent (5,
basin biytimesini 6lgmek i¢in lateral ve
frental radyografilerin birlikte kullanilmasinm
onermis, anterior filmlerin yanlzca kendi a¢i-
sindan degil, lateral filmlerden elde edilen
élcimlere acikhk kazandirmak igin de kulla-
nilmas gerektigini belirtmistir. Ctinku sefalo-
metrik réntgen filmi lizerinde ¢izim yapilir-
ken, sol yandan alinan Boadbent (16) ve
Sassouni (35), basin ti¢ boyutlu degerlendiril-
mesi gerektigini vurgulamislardir. Boylece, la-
teral sefalogramlardan elde edilen bulgular
ile, frontalsefalogramlardan elde edilen bulgu-
larin birlestirilmeleri sonucu, frontal asimetri
tanilar1 daha kolaylikla saptanabilmis, her iki
tir radyografiden elde edilen veriler birlestiri-
lerek daha gercek¢i tanilara ulasilabilmistir.
Frontal analizlerin ortodonti klinigine kazan-
dinlmasi sonucunda, frontal asimetriler daha
kolaylikla saptanabilmis, buna bagh olarakta
ortodontik cerrahide lateral ve frontal yénde
bliyimenin 6ngoérilmesinde Ricketts (39),
segmental TME splint yéntemi ile gelisen dis
stirmesi bozukluklarinin tedavisinde, ytz ve
dis asimetrisinde kullanilan apareylerin plan-
lanmasinda kolayliklar saglamistir.

Merrill (28), Schueller (36) gibi arastirci-
lar daha gercekgi veriler elde etmek igin bazi-
ler radyografi tekniginden yararlanmayi 6ner-
mislerdir.

Mt

Berger (1) baziler radyografilerin, dentofa-
siyal deformite analizlerinde posteroanterior
ve lateral gorintulerle birlikte kullanilabilece-
gini sdylemistir. Berger (2), Frankfurt horizon-
tal dtizlemini rehber olarak lateral ve postero-
anterior gorunumlerden baziler gérinumu
saptayabilecek bir metod gelistirmistir. Bu
metod da krista galli, nazal septumun arka
yuzu ve vomerden bir ¢izgi ¢izilerek ytiziin or-
ta cizgisini belirlemeye ¢alisilmistir.

Nahoum (31), lateral sefalogramlar ile
asimetrilerin tespit edilemedigini, cranial de-
formitelerin 3 boyutlu analizler ile olabilecegi-
ni bu amacla baziler (vertico submental) go-
rintilere ihtiya¢ oldugundan sdz ederek, g
boyutlu bir goruntiyt tek duzleme indirgeme
metodu ile lateral, posteroanterior ve baziler
goruniumdeki yapilan dizenleyecek bir tekni-
gi anlatmiglardir.

Marmary ve arkadaslar (27), gtivenilir bir
orta ¢izginin gevresel faktérlerden etkilenme-
yen Kkafatasinin sinirsel forameninden (fora-
men spinozum) ¢ikartilabilecegini sdylemisler-
dir. Bu ¢alismalar, baziler gérinimdeki orta
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Isimer

cizginin kafa-ytiz iskeletsel asimetrilerinin be-
lirlenmesindeki 6nemini ortaya koymaktadir.
Yine Marmary (26), sag ve sol foramen spino-
zumlarn birlestiren ¢izginin orta noktasindan
bir dik ¢ikarak baziler gértintiilerdeki yliziin
orta yliz ¢izgisini olusturmus ve bir sefalomet-
rik orta ¢izginin basin bliytime ve gelisimi bo-
yunca sabit kalacagl disuncesini savunmus-
tur.

Baziler radyografilerin ortodontik klini-
gindeki gecerliligi, teshis ve tedavi planlama-
larindaki énemli rolleri, bu radyografilerin yo-
rumlanmasinda degisik c¢izim metodlarinin
gelistirilmesi geregine neden olmustur.

Iskeletsel anomalilerin daha aynntilr in-
celenmesi i¢in (tridimensiyonel) ¢ boyutlu
sefalometrilerin, ortodontik tedavinin basari-
sindaki geregine inanan arastiricilardan Da-
han (10), kendi metoduna gore bu filimlere
yorumu getirmistir. Arastiriciya goére U¢ bo-
yutlu sefalogramlarin boslukta gergek boyut-
lan tekrar olusturmak gibi bir amaci vardir ve
ortodonti ile ugrasanlarin en etkin yardimecisi-
dir.

Baziler radyografilerin gercekci tamdaki
oénemine deginen Greyson (18)'a gbére simetrik
bir ylizde bilateral yapilar lateral sefalogram-
da belirlenemez. X 1s1n1 demeti kafadan gecer-
ken genisler ve santral 151in gelenler disinda-
ki tim bilateral goérintiilerin uzaklasmasina
neden olur. Goéruntiileri ciftlesen ve asimetri
olusturan yapilar (ramus, mandibula govdesi,
ptrygoid aralik), tek bir gértntd verirler. bu
¢esit bir gérunta gercekten asimetrik olan ba-
sin saptanmasinda yetersizdir. Eger goéruintu-
deki asimetri ve 15181n yapisi1 biliniyorsa bila-
teral yapilarin tek tek degerlendirilmesi
daha yararhdir. Simetrik bir kafada, sag ra-
mus solun o6niinde, sag goévde solun altin-
dadir. mandibuler deviasyonlu hastalarnn la-
teral goérintisiinde, gévde ve ramus
asimetrik, mandibuler deviasyon sagadir. Asi-
metrik hastalarda sag orbita asag ve geride
lokalizedir. Isin geometrisinin karmasas: ne-
deni ile iskeletsel asimetriler lateral sefalog-
ramlar ile belirlenemez, ancak frontal ve bazi-
ler radyogramlardan yararlanarak
belirlenebilir distincesindedir.

Yine Greyson'a (18) gére, lateral sefalog-
ramlar, mandibulanin sag ve sol korpus ve
ramus bolgelerini az cok gdésterdigi halde kafa
ve yuz iskeletinde olusan sekil bozukluklarini
gostermemektedir. Ozellikle yliztin sekil bo-
zukluklarindaki sapmalar1 belirlemek ve 06lg-
mek, frontal ve baziler gortintilleri sefalomet-
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rik analize indirgemek icin bir metot gelistir-
mistir. On-arka yénde elde edilen bu filimler
ile kafa-ytiz iskeletinin belirli bolgeleri incele-
nerek deformasyonun derecesi ve yéninin
tayin edilebilecegini belirtmistir.

Baska bir ¢alismada Greyson (19), baziler
radyografi cekiminde ortodonti kliniginde kul-
lanilan sefalostat'tan yararlanmistir. Film ce-
kimlerinde, akrilik kulak c¢ubuklan yine dis

kulak yerine yerlestirilmis ancak filmi c¢ekile-.

cek hastanin basi Frankfurt diizlemi yere dik
gelecek sekilde konumlandinlmistir. Standar-
dizasyon igin herzaman uygulandig: gibi film
ve hasta mesafesi sabit tutulmustur.

Boylece elde edilen filimlerde deformite-
lerden etkilenmeyen ve yer degistirmezligi ka-
bul edilen noktalardan yararlanilarak bir orta
cizgi elde edilmis ve bu orta ¢izgi her diizleme
aktanlabilmistir. Greyson baziler radyografile-
ri incelerken elde ettigi sefalogramlarin kendi
yontemine gore lice bolerek incelemis, boylece
kafa kaidesi, orta yliz ve alt ytzlin ayr ayn
fakat tek bir film tzerinde arastinlabilecegini
savunrustur.

Greyson (19), baziler radyografilerin ta-
nimlanmasi i¢in baz1 noktalardan yararlana-
rak analiz edilmesini saglamistir. Arastiria
15 Kkuru kafa tizerinde yaptigl incelemeler
sonucunda geometrik orta cizgiyi sag ve sol
occipital kondillerin merkezleri, foramen
magnumun merkezi ve spheno-occipital
synchondrosis'in medial aksindan yararlana-
rak elde etmistir. Bu orta ¢izgi bilateral yapi-
lan arasindaki mesafeyi ikiye boler. Elde edi-
len bu orta ¢izgi ile bas ve yliz butinunin
simetri ve asimetri kontrollerinde kullanilir ve
u¢ horizontal diizlemin Uzerinde siiperpoze
(cakistirma) yapilabilir. Arastirici baziler rad-
yografileri ile (st yliz, orta ytiz ve alt ylzin
incelenebilecegini belirtmistir. Orbitalarin or-
ta noktalanindan yararlanilarak gizilebilen bir
tggen ile 6n yiiz simetrisi arastirllmasi yapila-
bilmistir. Maksillada isaretlenebilen noktala-
rnn yardum ile elde edilen bir tiggen ile de orta
yuzin geometrisini belirlemede kullanilmistir.
Baziler radyografilerde alt c¢enenin analizi
icin, alt ¢enede olusturulan bir tiggenle yap-
mig, bu tg¢genden yararlanarak alt ytiziin, or-
ta yltizle ve Ust yuzle karsilastinlmasini yapti-
g1 gibi, orta sagital diizleme gore simetri ve
asimetri degerlendirilmesi yapmus, elde ettigi
tcgenlerin hepsinin degerlendirilmesi ile de
iskeletsel yapinin belirlenmesini saglamistir.
Greyson (19)'a gore, elde edilen butiin bu bul-
gular lateral sefalometri yonteminde tek basi-
na elde edilemez.




GEREC VE YONTEM

Arastirmamizin geregleri Guilhane Askeri
Tip Akademisi, Destek Kitalan erleri ve Dishe-
kimligi Bilimleri Merkezine muayene ig¢in ge-
len hastalardan olusmustur.Gerecimizi olus-
turan bireyler ¢ene iliskileri iskeletsel 1. Simif
kapanis gosteren ve yiiziinde asimetrik bir go-
rinum olmayan eriskin bireylerdir.

Gerecimizi olusturan bireylerin baziler
radyografileri klinigimizdeki; Wehmer Tipi Se-
falostat'lh Panoura 10 cihazindan yararlanila-
rak yapildi. Baziler radyografilerin alinma
yoénteminde (19), sefalostatin akrilik kulak ¢u-
buklar1 arastirmaya alnan bireylerin dis ku-
lak isitme yolu agzina (meatus ekternus) yer-
lestirildi. Bireyin basi1 Frankfurt hirozontal
diizlemi yere dik gelecek sekilde konumlandi-
rnldi. Standardizasyon ag¢isindan film ve obje
mesafesi blitlin bireylerde sabit tutuldu. Di-
ger islemnler bilinen ydntemler ile yapilarak
baziler radyografiler elde edildi (Sekil. 1).

Sekil. 1- elde edilen baziler radyografiler

Baziler Sefalometri ile Simetrinin Belirlenmesi

Elde edilen baziler sefalogramlarin ince-
lenmesi:

Baziler radyografilerde énce kafa kaidesi-
nin gevresi ¢izildi. Kraniumun dis ytlizeyleri-
nin saptanmasi, frontal,zygomatik, temporal
ve occipital kemiklerin dis ytizeylerinden olu-
san goértiniimlerin belirlenmesi ile yapildi. Da-
ha sonra i¢ yltzeylerdeki goriintmler ¢izilerek
arastirmada kullanilan noktalar isaretlendi
(Sekil. 2).
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Sekil. 2- Arastirmada kullanilan noktalar.

Arastirmada kullanilan noktalar:

GBB Noktas: : Frontal kemik kurvatiindeki

en 6nde goérulen nokta,

PPCB Noktasi : Kranium'un dis ylizeyinin en

arka noktasa,

MOCL : Sol occipital condyl'in medial
noktasi,

POCR Noktasi : Sag occipital condyl'in poste-
rior bolgesi,

POCL Noktas1 : Sol occipital condyl'in en pos-
terior bolgesi,

BAB Noktas1 : Foramen magnumun bazyon

olarak adlandirilan en 6n
noktasa,
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Istmer

OPB Noktas1 : Foramen magnumun en pos-
terior boélgesinin orta nokta-
sidir. Opisthion olarak adlan-
dirilan noktasidir,

: Occipital kemigin i¢ tabaka-

siin birlestigi internal occi-

pital protiiberantiya'nin en
u¢ noktasidir,

Foramen magnumun en orta

noktasa,

MODR Noktas1: Sag ve sol orbitalarin orta
cizgiye en yakin en ust ke-
narlarini birlestiren hattin
orta noktasi,

: Sag orbita gérintlistiniin or-
ta noktasi,

: Sol orbita gériintiistinltin orta
noktasi, i

MOCR Noktas1 : Sag occipital condyl'in en
medial noktasi,

: Maksiller alveoler bélgesinin
en dista kalan noktasi,

: Sag maksiller alveollin en ar-
ka bélumunin goéruntusui-
nun orta noktasi,

: Sol maksiller alveollin en ar-
ka béliminin gériintisu-
nun orta noktasi,

: Mandibula corpusunun goé-
runtisinin baziler radyog-
rafilerde goérulen en O6nceki
noktasi,

: Sag mandibula gévdesi ra-
mus'un posterior sinirinin en
distal noktasi,

: Solmandibula gévdesi ra-
mus'un posterior sinirinin en
distal noktasidir.

IPIO Noktasi

FMMP Noktas: :

CNRO Noktasi

CNLO Noktasi

SD Noktasi

MTRB Noktasi

MTLB Noktasi

PGB Noktasi

PBRR Noktasi

PBRL Noktas:

Baziler sefalogramlarin incelenmesi igin
once cizimler yapildi ve bu c¢izimler tizerinde
safalometrik anteroposterior orta hat tayin
edildi. Bu amagla foramen magnum'un mer-
kezi, yine foramen magnum'un sag ve solun-
da yeralan sag ve sol occipital synchondo-
sis'in medial aks1 isaretlendi. Occipital
kemigin tabaninda ve 6nde yeralan spheno-
occipital synchondrosis'lerin medial aks: isa-
retlendi.Foramen magnum'un sag ve solunda
yeralan occipital condyl'lerin merkezlerini bir-
lestiren orta nokta belirlendi. Foramen mag-
num'un en 6n noktasi1 basionun, en derin
noktasi ile en asagida goriilen en derin nokta-
s1 olan Opisthion, foramen magnum'un mer-
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kezi ile, occipital kemigin i¢ tabakasmin bir-
lestigi internal occipital protiberantiya isaret-
lendi. Boylece elde edilen noktalarin birlesti-
rilmeleri sonucu orta hat tayin edildi.
Sefalogramlar Ust yiiz, orta ytiz ve alt yuiz ola-
rak uce boélinerek incelendi:

Ust Yiiz Ucgeninin Elde Edilmesi:

Bu amagla, her iki orbitanin iist gérinu-
munun en lateral noktasi ve mezial noktalan
isaretlendi, bu noktalar birlestirilerek bir hat
olusturuldu. Daha sonra orbita kenarlarin-
dan orbita'nin posterior simin ¢izildi. Boéylece
fissura orbitalis inferior'larin, en 6n ucu ile,
en arka uglan birlestirilerek bir dogru elde
edildi. Elde edilen bu dogrular goézetilerek sag
ve sol orbitalarin orta noktas: tespit edildi
{CNLO-CNRO)J), sag ve sol orbita kenarinin or-
ta hatta bakan en ug¢ noktalarini birlestiren
hattin orta noktasi (MDOR) bulundu. CNLO
ve CNRO noktalar1 MDOR ile birlestirilerek
bir tiggen olusturuldu. Elde edilen bu tggen-
lerde CNLO-MDOR ve CNRO-MDor mesafeleri
olguldi.

Orta Yiiz Ucgeninin Elde Edilmesi:

Orta yliztin orta hatta gore simetrisini be-
lirlemek igin, elde edilen radyografilerde
supra dental nokta (SD) isaretlendi. Buk-
kal alveolar kenardan baslanarak, maksilla
alveoliinun en distal kenarnin orta noktasi
sagda ve solda MARB ve MALB isaretlendi. El-
de edilen tiggenin orta hatta gére simetrisinin
incelenmesinde SD-MARB ve SD-MALB 6l-
cumleri yapildi. elde edilen tiggenin tepe nok-
tas1 SD'nin orta hatta gére simetrik konumu
saptand1.Orta ylz tggenlerinin tabam ile 6n
yiz Gg¢geninin tabamn birbirleriyle karsilastin-
larak 6n yluz ile orta yaGz arasindaki simetri
veya asimetri saptandi.

Alt Yiiz Ucgeninin Elde Edilmesi:

Alt cene diizlemindeki yapilann asimetri-
sini belirlemek i¢in, mandibuler infradental
baziler noktanin hemen altindaki baziler po-
gonion (PGB} noktas1 saptandi. Mandibula
govdesi, ramusun posterior simirin en distal
noktalar1 sagda PBRR ve solda PBRL isaret-
lendi. I¢ ve dis ramus ve korpussimrlan ta-
nimlanacak sekilde cizildi. Elde edilen PGB,
PBRR ve PGB-PBRL noktalari birlestirilerek
PGB-PBRR-PBRL tiggeni elde edildi. Elde edi-
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len bu tg¢genin PGB-PBRR ve PGB-PBRL bo-
yutlarn ¢l¢tildu (Sekil. 3).

Sekil. 3- Ust yuiz, orta yliz ve alt ytize ait élgimnlerin
yapildig1 Giggen ve orta hat.

Olctimlerin degerlendirilmesi, iki es deger
arasindaki farkin énemi "t" testi ile yapildi.

BULGULAR

Elde edilen bazilersefalogramlarda orta
gizginin olusturulmas: i¢in kullanilan nokta-
lann isaretlenmesinde herhangi bir zorlukla
karsilasilmadi. Bu noktalan belirlemek icin
kullanmilan sfeno-occipital synkondrozisin me-
dial aksinin, occipital kondillerinmerkezlerini
birlestiren orta noktanin, foramen magnu-
mun en 6n noktasi bazionun, en asagida go-
rilen opisthionun, foramen magnumun mer-
kezinin, occipital protiiberansiya noktalarinin
birlestirilmeleri ile elde edilen orta cizginin
180°'lik bir dogru olustugu goérulda.

Ust yiiziin baziler sefalometrik ince-
lenmesinden elde edilen bulgular: Ust yii-
zUin incelenmesi i¢in kullanilan CNRO-
MDOR-CNLO tggeninin kenar boyutlarinin
20 bireye ait 6lgimlerinden elde edilen deger-
ler Tablo. I'de gésterilmistir.

Baziler Sefalometri lle Simetrinin Belirlenmesi

Tablo. [- CMRO-MDOR-CNL Uggeninin Her Bireye Ait

Olgtim Degerlerd.
1 2 3
BOYUT - BOYUT BOYUT
MDOR-CNRO MDOR-CNLO  CNRO-CNLO
T

1 49 49 i 64
2 44 42 | 59
3 38 37 | 57
4 45 44 ! 60
5 48 45 j 55
6 43 43 ‘ 64
7 41 4] l 59
8 48 : 48 ! 63
9 51 | 51 ; 64
10 45 ‘ 4 \ )
11 40 40 | 56
12 50 49 | 60
13 49 50 | 67
14 45 45 i 55
15 47 49 : 50
16 44 45 61
17 42 48 ‘ 58
18 53 49 ! e
19 | 56 56 I 56
20 | 45 39 * 58

Degerler milimetre olarak dl¢gtilmustur.

Ust ytiztin baziler sefalometrik inceleme-
sinde elde edilen boyutlarin birbirleri ile
karsilastinlmalarinin ortalama deger (x), stan-
dart sapma (sd), minimum (min) ve maksi-
mum (mak) degerleri Tablo. 1I'de gosterilmis-
tir.

Tablo. 1I- Ust Yz Incelenmesi I¢gin Olusturulan
Uggenlerin Kenar Boyutlannin x, sd, min ve mak

Degerleri.
n=20 X s.d. min mak
[ MDOR-CNRO | 46.15 4.46 38 | 56
MDOR-CNLO | 4570 | 4.65 3 | 56
CNRO-CNLO 59.50 | 4.05 0 | er

Ust yiiz simetrisinin saptanmasinda kul-
lanilan MDOR-CNRO ve MDOR-CNLO boyut-
larimin birbirleriyle karsilastinlmasindan elde
edilen bulgulann ortalama deger ve standart
sapmalarinin karsilastirilmalar1 Tablo. [II'te
gosterilmistir.

Tablo. III- MDOR-CNRO ve MDOK-CNLO Boyutlarinin Birbirleri
ile Kargilagtirilmasi (n = 20).

MDOR-CNRO MDOR-CNLO
X s.d. X s.d. t-test
46.15 4.46 45.70 4.65 p 0.8482

MDOR-CNRO ve MDOR-CNLO boyutlari-
nin birbirleriyle karsilastinlmas: sonucunda

istatistiksel bir fark bulunamamistir (P
0.8482).
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Ust yiiziin baziler sefalometrik incelen-
mesi icin kullanilan CNRO-MDOR-CNLO nok-

talar1 kolaylikla isaretlendi ve tlggenin tepe
noktas1 (MDOR), ¢ogunlukla olusturulan orta

hat tizerinde bulunmustur.

Orta yiiziin baziler sefalometrik ince-
lenmesinden elde edilen bulgular: 20 bire-
yin st yuz incelenmesi i¢in kullanilan
MARB-SD-MALB tg¢geninin kenar boyutlarn-
nin dlglimlerinden elde edilen bulgular Tablo.
[V'de gosterilmistir.

Tablo. IV- MARB-SD-MALB Uggeninin Her Bireye Ait
Boyutlanin Olgiim Degerleri.

Tablo. VI- SD-MARB ve SD-MALB Boyutlannin x ve sd
Degerlerinin Birbirleri ile Karsilastirilmasi (n = 20).

SD-MARB SD-MALB

X s.d. X s.d. t-tes
56.40 5.22 5490 5.66 '2.8007°
*P 0.05 **P 0.01

SD-MARB ve SD-MALB boyutlarinin kar-
silastinlmasinda SD-MARB boyutunun, SD-
MALB boyutundan anlamli derecede biiytik
oldugu bulundu. Sefalometrik cizimler stire-
cinde de SD-MARB boyutunun buytkliigline
bagl olarak SD noktasinin bazi bireylerde or-
ta cizgi tizerinde olmadig: géruldu. Elde edilen
radyografiler tizerinde arastirmada kullanilan

1 2 3 yapilara ait noktalamalar kolaylikla yapilabil-
BOYUT BOYUT BOYUT di.
SD-MARB SD-MALB MARB-MALB
1 48 a5 & Alt yiiziin sefalometrik incelenmesin-
2 56 56 55 den elde edilen bulgular: Alt yliz incelenme-
3 58 6 73 si igin kullanilan PBRR-PGB-PBRL ti¢geninin
4 55 52 61 kenar boyutlarinin 6l¢giimlerinden elde edilen
5 47 46 55 ' .. s gt
6 65 8 & bulgular Tablo. VII'de gosterilmistir.
z & = o Tablo. VIl- PBRR-PGB-PBRL Uggeninin Her Bireye Ait
g &0 =5 61 Boyut Olgtim Degerleri.
10 58 58 . &3 1 2 3
11 62 0 & BOYUT BOYUT BOYUT
12 > 52 % PGB-PBRR  PGB-PBRL _ PBRR-PBRL
13 55 ! 55 | 62
14 53 f 53 ‘ 57 1 66 63 99
15 64 64 . 65 2 79 el 98
16 0 . 51 i 52 3 73 70 a8
17 | &2 : 6 : &4 4 73 70 100
18 | 57 | 55 i 58 5 66 61 96
19 | 54 i 53 | 61 6 & 8 119
20 | 51 | 48 ‘ 54 7 8 85 103
- 8 85 & 107
Orta yuzun baziler sefalometrik incelen- 13 g g 1(1)8
mesinde elde edilen boyut dl¢iim degerlerinin 11 85 “ 2 102
birbirleri ile karsilastirilmalarinin x, sd, min 12 86 | & 102
ve mak. degerleri Tablo. V'de gosterilmistir. 13 0 89 102
; 14 2} 3 112
Tablo. V- Orta Yuze Ait boyutlarin x, sd, min ve mak 15 N I B 113
degerleri. 16 76 | 74 103
; ( . 17 97 i ® 107
n=20 x ¢ sd | min | mak 18 8 ; 78 109
N : : 19 2 ! 68 103
SD-MARB 56.40 | 522 47 66 20 77 [ 73 06
SD-MALB 54'99 5.66 s & Alt yuziin baziller sefalometrik incelen-
MARB-MALB 60.85 4.87 2 73 mesinden elde edilen boyut 6l¢iim degerleri-
| nin birbirleri ile karsilastirilmalarinin, X, sd,

* Orta yuzun simetrisinin saptanmasinda
kullanilan MARB-SD-MALB lg¢geninin SD-
MARB ve SD-MALB boyutlarinin él¢tmlerinin
X degerleri ile sd degerlerinin karsilastirilma-
sindan elde edilen bulgular Tablo VI'da goste-
rilmistir.
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min ve mak degerleri Tablo. VIIl'de gosteril-
mistir.

Tablo. V1II- Alt Yiize Ait Boyutlarin x, sd. min ve mak

degerleri.
n =20 : X o T min - mak
PGB-PBRR 83.15 | 10.77 : 6l 99
PGB-PBRL 80.75 | 1102 ‘@ 6l 98
PBRR-PBRL 104.20 6.09 * 96 119




Alt ytzin simetrisinin saptanmasinda
kullanilan PBRR-PGB-PBRL ug¢geninin PGB-
PBRL boyutlarinin 8l¢timlerinin, x degerleri
ile sd degerlerinin karsilastinlmasmndan elde
edilen bulgular Tablo. IX'da gosterilmistir.

Tablo. IX- PGB-PBRL Boyutlarimn x ve sd Degerinin
Birbirleri ile Karsilastinlmasi (n = 20).

PGB-PBRR PGB-PBRL
X s.d. X ] s.d.
83.15 10.77 80.75 11.02%
P 0.05 P 0.05

PGB-PBRR ve PGB-PBRL boyutlarinin
karsilastirilmasinda PGB-PBRR boyutunun
PGB-PBRL boyutundan ¢ok anlaml derecede
buytk oldugu bulundu. Sefalometrik ¢izimler
stiresinde de PGB-PBRR boyutunun buyuklu-
gune bagl olarak PGB noktasinin bazi birey-
lerde orta c¢izgi izerinde olmadig géruldu.

Baziler sefalometriler ile ist ytliz, orta yliz
ve alt yliziin 6l¢uimlerinin 20 bireye ait ortala-
ma degerleri 6l¢imde kullanilan uggenler
lGzerinde ayni sekil tizerinde goésterilmistir
(Sekil. 4).

MDOR

45,70 mm

CNRO - CNLO
54,90mm
56, 40mm
MARB MALB

83,15mm

80, 75mm

PBRR Z\ e ——

—_—

104, 20mm

Sekil. 4- Ust yiiz, orta yiiz ve alt yiiz ortalama
deger bulgulan

PBRI.

Baziler Sefalometri jle Simetrinin Belirlenmesi

TARTISMA

Lateral sefalometrik radyografilerden elde
edilen ¢izimlerde, sagital duzlemde yeralan
tek yapilann gortintust tek olacagi kusku-
suzdur. Ancak bilateral simetrik yapilarnn bir-
birlerine yakin gériintti (iftlerinden hangisi-
nin sag hangisinin sol yapiya ait oldugunun
belirlenmesi zordur. Ozellikle asimetrik yapi-
larin belirlenmesi daha bliytik bir zorluga ne-
den olacaktir (1, 39, 42).

Frankfurt horizontal diizlemine paralel
anatomik noktalan ¢izgisel uzakligi, Frank-
furt horizontal diizleminden gegen pekcok
noktanin uzakhiginin 6l¢iilmesinden daha az
hata yaptinir. Baziler sefalometri yéntemi ile
elde cdilen filmlerde bilateral yapilarnn ve si-
metri tayini kolaylikla yapilir. Cinkd film ali-
nirken Frankfurt horizontal diizleminin yere
dik olarak konumlandinlmas1 standardizas-
yon agisindan oldugu kadar, réntgen 1sinlari-
ninda kraniuma ve film kasetine dik gelmesi
yapilan incelemelere kolaylik saglamis, 6l¢iim
hatalari bdylece minimuma indirgenmistir.
Bu nedenle arastirmada baziler filmler alinir-
ken Frankfurt diizlemi yere dik gelecek sekil-
de bas konumlandinlmistir. Belirtmek gerekir
ki, basi; Frankfurt dtizlemi yere dik olarak ko-
numlandirmak, gerek hasta gerekse hekim
acisindan zor olmaktadir.

Arastirmada kullamlacak baziler radyog-
rafiler elde edildikten sonra orta hattin olus-
turulmasi islemine gecilmistir. Bu amacla or-
ta hattin olusturulmasi i¢in arastiricilarin
(18, 19) onerdikleri noktalar isaretlendi. Elde
edilen radyografilerde foramen magnumun
goéruntiisii ve bu bdlgenin sag ve solunda ye-
ralan condylus occipitalisler, foramen mag-
numun en 6n noktasi basion ile en asagida
gorulen en derin noktas: opisthion ve occipi-
tal kemigin protuberantiya noktalann buyuk
bir kolaylikla isaretlendi. Isaretlenen bu nok-
talarin hepsinin ayrn dogru Ulzerinde olmasi
uygulanan yoéntemin dogrulugunu belirledigi
kadar, net bir orta hatta gore degerlendirme
yapilabileceginin kamiti olarak kabul edilebi-
lir. Arastirmada orta hat ¢iziminde goézetilme-
mesine ragmen, Kranium en dista kalan GBB
ve PPCB noktalarinin da orta hat Uzerinde
olusu orta hat saptanmasinin dogrulugunun
diger bir kamtidir.

Ust yiiztin sefalometrik incelenmesi icin
kullanilan sag ve sol orbita noktalan (CNLO-
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CNRO) ve MDOR noktalarninin birlestirilmesi
ile elde edilen liggenin tepe noktas1 orta hat-
tin ltizerinde bulunmustur. Bulgularda goste-
rildigi gibi MDOR-CNLO boyutu ile MDOR-
CNRO boyutunun karsilastirilmalan sonugla-
rnndan da saptandid1 gibi anlamh bir fark go-
riilmemistir (P 0.05). Bu bulgu sonucuna goére
arastirmaya alinan eriskin erkek bireylerin
hepsinin st ytizlerinde asimetrik bir durum
yoktur. Bu bulgu iist ¢enenin incelenmesi
icin kullanilan tiggenin tepe noktasimin ¢izim-
ler siirecinde orta hat Gzerinde isaretlenme-
siyle de goérsel olarak da kanitlanmigtir.

Orta yuzun incelenmesi i¢cin kullanilan
supra dental nokta ve maksiller alveolu elde
edilen baziler radyografilerde kolaylikla isa-
retlenebilmislerdir. Ancak SD noktasmin bazi
bireylerde orta hat ilizerinde olmadiginin mu-
sahade edilmesi orta ytiz asimetrisinin belirti-
sidir. Nitekim orta yiiziin incelenmesinde kul-
lanilan (P 0.05), arastirmaya katilan baz
bireylerin sefalometrik olarak asimetrik du-
rumda olduklarinin bildirgesidir.

Alt yltiztin sefalometrik analizi igin kulla-
nilan PBRR-PGB-PBRL boyutlannin karsilas-
tirnlmasindan elde edilen bulgulardan gériil-
dugia gibi PGB-PBRR boyutunun PGB-PBRL
boyutu ile karsilastinlmasindan elde edilen
bulgularda goérildtigii gibi ¢ok anlaml bir far-
kin bulunmas: (P 0.01), PGB noktasinin orta
hat tizerinde olmadiginin belirtisidir. Alt yu-
ziin sefalometrik analizi icin kullanilan bazi-
ler pogonion noktasinin belirlenmesi ¢alisma-
larinda da PGB noktasinin orta hat tizerinde
olmadigl saptanmisti. Anlamli gériilen bulgu
alt ¢enenin orta hatta gore simetrik olmadigi-
nin géstergesidir. Ayni bulgu, orta yuz él¢um-
lerinde de belirlenmisti. Lateral sefalometrik
yontemler ile alt ve list ¢cenenin dnkafa kaide-
sine ve Dbirbirlerine gére konumlanmasina
yarayan incelemelerin (5, 13, 14, 16, 17, 30,
34, 37, 38) higbirinde anlamh gérillen bu
farklihklan tespit edebilmek mumkin degil-
dir. Bunun en buyuk kaniti Baumrind ve
Fantz (1)1n yaptigi lateral sefalometrik filmle-
rin isaretlenmesi sonuclarinin kompitirize
analiz sonuglannda goértlmektedir. Bu calis-
ma sonuclarinda ozellikle bilateral yapilarin
isaretlenmesinde 5mm.'lik hatalara varan 06l-
cumler yapilmisti. Oysa yapilan arastirma-
mizda bilateral yapilarin orta hatta gére daha
isaretlenme stlirecinde buyiik bir kolaylik ile
tespit edebilme imkan: bulundu. Yine gerek
ust yazan, orla ylzun ve alt ylzin belirlen-
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mesinde kullanilan noktalarin kolayhkla isa-
retlenebilmesi baziler radyografilerin alinma
tekniginin (19), diger yontemlere oranla tis-
tiinltigt olarak kabul edilebilir.

Yine 6zellikle orta ve alt ytiz yapilarin be-
lirlenmesi ¢alismalarinda maksillanin ve
mandibulanin formlarn: belirlemek baziler
radyografilerde daha da kolay olmustur, Ust
ytliz, orta yaz ve alt ytiz yapilarinin incelenme-
sinde kullanilan ti¢genlerin tepe noktalarinin
orta cizgiye goére durumlarinin incelenmesi
daha bir bakista simetrik ve asimetrik ko-
numlarin saptanmasinda arastinciya kolaylik
saglayacagl diistincesini getirmesinin yamnsi-
ra, bu yapilann birbirleri ile de kiyaslanabil-
me imkanini da getirmistir. Distnuliurki bu
bulgu sonuclan lateralsefalometri incelenme-
lerinde elde edilemez.

Baziler ¢ok diizlemli bu sefalometrik ana-
liz ile, bas ve ytizliin karsilastirnilabilmeleri ve
6lciim degerlerinin elde edilebilmeleri kolay-
lasmistir. Boylece ti¢ boyutlu obje iki boyuta
indirgenmistir. Boylece kranium, baziler sefa-
logramlar ile horizontal diizlemin belirlenmesi
sonrasinda 1i¢ boyutlu olarak cizilebilmistir.
Bu horizontal diizlemlerin ayn sefalometri ve-
rileri izerinde cakistirilmas: her bir boélgedeki
anatomik yapilann kendi i¢lerindeki degerlen-
dirilmelerinin incelenebilmesinin yanisira, bu
anatomik yapilann orta sagital diizleme goére
birbirleriyle olan iliskilerinin arastirilmasi ko-
layhigim getirmis olmaktadir.

Ozellikle cerrahi ortodonti éncesi cok het
verilere ihtiya¢ vardir. Arastirma bulgulann-
dan elde edilen sonuclarda da goéraldugt gibi
baziler radyografilerde biteral yapilarin belir-
lenmesi kolayligi 6l¢giim hatalarim da aza in-
dirgemis, bodylece baziler film analizleri ile
cerrahi Oncesi iskeletsel deformitelerin ince-
lenmesi kolayligl ve cerrahi sonrasi iskeletsel
degisikliklerin derecesini ve stabiliteyi deger-
lendirme imkanini saglamistir.

Elde edilmeye calisilan {ist ytiz, orta yuz
ve alt yliz norm degerlerine gére yapilacak or-
todontik cerrahi tedavilerin, cerrahi 6ncesin-
deki tamy1 Kkolaylastirabilecegi gibi, cerrahi
sonrasi gerekli olan stabiliteyi saglama agisin-
dan ve genel bir taslak olusturmasi distince-
siyle yararl olabilecegini, ayrica bas-yliz yapi-
larinin simetrisinin saptamasina yoénelik

caligmalarda yarar sagliyabilecegi kanisi olus-
mustur.
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