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OZET: Maksiller ark boyutu yetersizligi goésteren suuf Il egilimli olgulann cekimsiz te-
davilerinde baslangig apareyl olarak kullarulan Y-Plate veya sagittal aparey gerekll yerin
saglanmasinda klinigimizde bagarili sonuglar vermektedir. Celimll tedavl ile ytiz konkavite-
sinin artacag: bu tip 16 olgunun baslangig ve bitis sefalogramlan iizerinde yapudan iskelet-
sel, dental ve yumusak doku analizleri sonucunda molarlarda distalizasyon, keserlerde la-
bial protruzyon saptanmustir.

Anahtar Kelimeler: Sagittal aparey, maksiller yetersizlik.

SUMMARY: DENTOFACIAL EFFECTS OF MAXILLARY SAGITTAL APPLIANCE. Y-plate
or sagittal appliance has been widely used in our clinic in patlents who portray maxillary
arch deficiency associated with class Il tendency in order to regain the required space par-
ticularly for the accomodation of upper cuspids. This study is carried out on initial and final
cephalograms of 16 cases who were utilized with maxillary sagittal appliance. The skeletal,
dental, and soft tissue profile cephalometric evaluation indicated statistically significant up-
per molar distalization and concurrent labialization of upper inclsors.
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GiRris

Maksiller ark yetersizligi gésteren sif III
egilimli olgular ortodontistleri bir ikilemle
Kkarsi karsiya getirirler. Bir yanda ¢o6zGm
bekleyen ark yetersizligi sorunu, diger yanda
cekimli tedaviye gidilmesi durumunda mak-
siller arkin dnlenmesi gii¢ kollapsi ve bdylece
malokluzyonun sinif III karakterinin belirgin-
lesmesi sorunu yer alir. Cekimli tedavilerin
bu tir olgularda profil konkavitesini artirma-
s1, sorunlarin daha da karmasiklagmasina yol
acar. Bu bakimdan s6z konusu malokluzyon-
lann tedavisinde ortodonti mekaniginin sinir-
larim zorlayarak muimkiin oldugunca cekim-
siz tedaviye yonelmek gerekir. Ginimizin
gelisen teknik olanaklari, gelisen yeni tedavi
yaklasimlan ki, bunlar arasinda ekspansiyon
utility arklan (1), Cetlin Apareyi (2), Cetlin
ve Burstone (3) palatal arklan sayilabilir,
bu hedefe ulagmay1 giderek kolaylastirmakta-
dir.

Ozellikle headgear gibi blyuk bir cekim-
siz tedavi olanagindan yoksun bulundugu-

muz smif Il egilimli olgularda yer saglamak
amaciyla kullandigimz bir yaklasim da mak-
siller sagittal apareydir. Bu aparey Schwarz'in
(4) 6zgin y-plate apareyinin bir modifikasyo-
nudur. Bilindigi gibi y-plate oblik yerlestiril-
mis iki vida ile maksiller arkin 3 yonli eks-
pansiyonunu hedefler. Maksiller sagittal
apareyde ise vidalar sagittal bir konumda yer-
lestirilmistir. Maksiller arkta yer saglamak
konusunda bu apareyin cok etkili oldugu
Barth (5), Graber ve Neuman (6) gibi yazarlar-
ca belirtilmistir. Karsit bir goriis olarak Proffit
ise bu apareyin kullammminin ¢agdas ortodon-
tide yeri olmadig: seklindedir (7).

Sagittal apareyi klinigimizde bir stredir
maksiller ark yetersizligi olan st keserleri
dik konumdaki sinif III egilimli olgularda bir
baslangi¢c apareyi olarak basan ile kullan-
maktayiz. Maksiller ark yetersizligi sorunu ¢o-
zamlendikten sonra vakalanmmizin hemen he-
men taminde dislerin eksen egimlerinin
dizeltilmesi ve dengeli bir okluzyon saglana-
bilmesi amaciyla kisa siireli sabit ortodontik
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mekanik uygulanmaktadir. Omek olarak te-
davisi yapillan iki olgu kullamilan apareyler
Resim 1 ve Resim 2'de detaylh olarak sergilen-
mektedir. Her iki olgudaki vestibtil konumda-
ki tst kaninlerin yerleri tist keser dislerin pa-
latinale, posterior diglerinde meziale hareke-
tiyle kaybedilmistir. Sagittal aparey ve kisa
suireli sabit ortodontik tedavi ile bu tip olgular
cekimsiz olarak tedavi edilmislerdir. Bu ma-
kalede, maksiller sagittal apareyin dentofasi-
yal sistemdeki etkilerinin incelendigi bir aras-
tirmanin sonug¢larinin sunulmas! amag¢landi.

GEREC VE YONTEM

Calismamiz, Hacettepe Universitesi Dis
Hekimligi Fakiiltesi Ortodonti Ana bilim da-
hnda tedavi olmus maksiller ark yetersizligi
gosteren smif III egilimli 16 bireyin tedavi
baslangici ve bitiminde alinan lateral sefalog-
ramlan tizerinde yliratilmistir. Bu olgularn
tedavi baslangicindaki ortalama kronolojik
yaslan 12.4, maksiller sagittal aparey ile orta-
lama tedavi stireleri 6.9 aydir. Ust arkta en az
5-7 mm. yetersizlik, alt arkta ise minimal da-
zeyde veya hi¢ caprasikhk olmayan olgular
arastirma kapsamina alinmistir. Arastirma-
mizda kullamlan sefalometrik ol¢timler iske-
letsel, dental ve yumusak doku profil 6l¢im-
leri olmak tzere 3 grupta degerlendirilmistir
(Sekil 1, 2, 3). Tedavi baglangici ve bitisi degi-
sikliklerinin arastirilmasi amaciyla Wilcoxon
testi uygulanmstir (8).

Sekil. 1- iskeletsel Olgiimler.
1- SNA, 2-SNB, 3- ANB, 4- Yiuz Ekseni 5- Oral
Gnomon, 6- Konveksite, 7- A-NP (mm).

Sekil. 2- Dental Ol¢timler.
1- 1-Palatal Dtizlem (ag),
2- 1-Palatal Dizlem(mm),
3- 1-AP (agy),
4- 1-AP (mm),
5- 6-PTV (mm),
6- 6-Palatal Dizlem (aci),
7- Overjet,
8- Overbite,
9- Keserler Arasi Aq1.
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Sekil. 3- Yumusak Doku ile iigili Ol¢iimler.
_ 1- Nazolabial Ag1
2- Ust Dudak-Estetik Dizlem
3- Alt Dudak-Estetik Duizlem.




Resim. 1- 1. Olgunun Tedavi Oncesi ve Sonras1 Géraniim.
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Resim. 2- 2. Olgunun Tedavi Oncesi ve Sonras1 Gériintma.




BULGULAR

A Noktasmmin 6ne tasmmip tasinmadigim
incelemek amaciyla degerlendirdigimiz SNA,
A-Nasion perpendicular'a uzakligl ve konvek-
site ol¢gimlerindeki degisiklikler istatistiksel
olarak anlamli bulunamamistir (Tablo I).
Mandibula rotasyonlan ile ilgili degerlendir-
melerde de anlamh degisiklikler saptanama-
mustir (Tablo I). Yumusak doku profil incele-
mesinde ise st ve alt dudagin estetik
dizleme uzakh@indaki degisiklik 6nemsiz bu-
lunurken nazolabial acida istatistiksel olarak
6nemli daralma olmustur (Tablo III). Dental
bulgulardan ist keserin protriizyon ve egimi
ile ilgili olanlarda anlamh degisiklikler sap-
tanmustir (Tablo II). Ust keserin labiale egimi
ile goreli bir intriizyon olup olmadigim goster-
mek amaciyla inceledigimiz ast keserin insi-
zalinin palatal diizleme olan uzakhginda ise
anlamh bir degisiklik belirlenememistir. Bu
bulgularla iliskili olarak overjetteki artis
énemli bulunurken, overbite'ta dnemsiz da-
zeyde azalma olmustur. Ust 1. molann PTV'ye
olan uzakliginda ve palatal diizlem ile yaptig
acida istatistiksel olarak anlaml azalmalar
saptanmustir (Tablo II).

Tablo. I- Tedavi Oncest ve Sonrasi {skeletsel

Sagittal Aparey

Tablo. 1I- Tedavi Oncest ve Sonrasi Dental Olgtimlerin

Karsilastinilmasa.
X SD n p
1-Palatal Dazlem(agi) TO 105.625 5.328 16 -
TS 110.063 6.361 16
1-Palatal Dizlem(mm) TO 28.063 1.843 16
TS 27.813 2.428 16 )
1-APfacy) TO 22250 6777 16
TS 26.125 6.781 16
1-AP(mm) TO 4188 2401 16
S 5.500 2.503 16
6-PTV(mm) TO 11.938 3.172 16 -
S 10.688 2.960 16
6-Palatal Duzlem(aq) TO 77.375 5.032 16 -
TS 72.000 5.526 16
Overjet TO 1.626 1.962 16 -
S 2.563 1.590 16
Overbite TO 1.000 1.095 16
TS 0.500 1.317 ‘ 16 )
Keserlerarasi a1 TO 132.875 9.294 16

Olgtimlerin Karsilastinilmasi. TS 129.938 11.102 16
3 sD n p *p<0.05, **p<0.0l, ***p<0.001, -p>0.05
SNA ™ 79.563 3.966 16 Tablo. IlI- Tedavi Oncesti ve Sonras1 Yumusak Doku
. Ol¢amlerinin Kargilastinlmasi.
S 79.875 3.481 16 ' 3  n p
SNB TO 77.063 3.060 16
- Alt Dudak-Estetik Duz. TO -2.313 2750 16
g 77.281 2.664 16 S L813 2‘949 6
ANB T 2.563 2032 16 Ust Dudak-Estetik Diz. TO -4.188 2762 16
S 2.656 1.938 16 TS -3.626 2872 16
Yiiz Ekseni ™ 86.813 .2.073 16 Nazolabial Ag1 TO 104.813 7.045 16
-
= 86.563 2.250 16 TS 101.000 6470 16
OralGnomon TO 50.939 1.843 16 **p<0.01
™ 50.939 2.323 16 TARTIS
Konveksite TO 0.500 2.633 16 -
) 0.500 2.966 16 Maksiller sagittal aparey veya y-plate
apareyi kullanilan aragtirmamizda tust keser-
ANP TO  -2438 3265 16 ler ile posterior dislerin muhtemelen sit ka-
s _1.875 2086 6 ninlerin erken kaybi sonucunda olusan bos-
: : luga mezial ve distal tippingleri dazeltilmistir.
-p>0.05 Klinik olarak Proffit (7) tarafindan ¢agdas sa-
5
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yilmayan bu aparey kanimizca sabit orto-
dontik tedavi stiresini anlamh olarak lsal-
tabilmektedir. Open coil spring, cesitli ark
dtizenekleri gibi sabit. ortodontik tedavide kul-
lanilabilen mekanikler dental arkta beklen-
meyen problemlere yolagabilmektedir. Hasta
kooperasyonu disinda dezavantaji olmayan
sagittal aparey simf III egilimi ile karakterize
alt dental arki sorunsuz olan bireylerde segi-
lebilecek bir tedavi yontemidir.

SONUG

Calismamizdan elde ettigimiz sonuglar
sOyle siralanabilir:

1. Maksiller sagittal apareyin kullamm ile
maksilla ve mandibulanin pozisyocnunda
anlamh degisiklikler olmamistir.

2. Alt ve st dudagin estetik diizleme uzakl-
ginda azalma olmustur ancak, bu istatis-
tiksel olarak anlamsiz dizeyde bulunmus-
tur. Nazolabial acgida ise anlamh dizeyde
azalma olmustur.

3. Apareyin ust keserlerin ve molarlarnn tip-
pinginde etkili oldugu ve bunun sonucun-
da Gst molarlann distale itildigi belirlen-

mistir. Ust keserlerin labiale egimlenme-
sine bagh olarak overjette artig olmustur.
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