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YAPISTIRMA AKRILIK YAVAS (ST CENE GENiSLETMESININ
TRANSVERSAL YON DENTOFASIYAL ETKILERININ DEGERLENDIRILMESI

Prof. Dr. Sevil AKKAYA*
Dr. Sumru Hizlan-LORENZON**

QZET: Bilateral posterior ¢apraz kapamislanin diizeltilmesin-
de kullanilan Minne-Expander apareyine posterior 1suma diiz-
lemi eklenerek uygulanan YUCG yonteminin transversal yon
etkilerinin degerlendirilmesi amaciyla bu aragtirma yapilmis-
tr. Aragtirmanin materyalini, iist ¢gene bazal kaidesinin darli-
gmdan kaynaklanan bilateral ¢apraz kapanisa sahip 12 bireyin
aktif uygulama baglangici, sonu ve pekistirme sonu posteroan-
terior filmleri ile el-bilek filmleri olugturmaktadir. Aktif uygu-
lama baglangict kronolojik yas ortalamasi 12.31 1.26 yildr.
Minne-Expander apareyinin kanatlarinin 1 milimetre kalinli-
gindaki posterior 1sirma diizlemleri icerisine yerlestirilmesiyle
hazirlanan apareylerde, apareyin zemberegi her hafta sikigtiri-
larak aktive edilmigtir. Apareyin aktif uygulama siiresi 2.00-
5.16 ay arasinda olmus, ayni apareyler pekistirme amaciyla
aktif uygulama bittikten sonra 3 ay daha kullandirlmagtir.
Aragtirma siiresince iist birinci biiyiik az1 digleri aras: genislik,
maksiller iskeletsel geniglik ve nazal kavite genisliklerinde
saptanan degerler en fazla artigin Gist birinci biiyiik az1 digleri
arasinda olustugunu, yukariya dogru gidildikce bu degerlerin
azaldigim gostermektedir. Maksiller yarimlar ve iist birinci
biiyiikk az1 dislerinde bukkal yonde devrilme hareketi saptan-
mugtir.

Anahtar Kelimeler: Yavas iist cene genigletmesi, Transver-
sal.

SUMMARY: “The Transversal Effects of Bonded Slow Maxil-
lary Expansion”. In this study, Minne-Expander appliances to
which posterior bite planes have been added were used in the
correction of bilateral cross-bites. The aim of this research
was to evaluate transversal effects of bonded slow maxillary
expansion treatment method. 12 patients having maxillary bi-
lateral cross-bites caused by basal apical narrowness were se-
lected. Posteroanterior cephalograms and hand-wrist radio-
graphs which were taken at the beginning of treatment, at the
end of treatment and at the end of retention period formed the
material. At the beginning of treatment, the average chrono-
logical age was 12.31 1.26 years. The wings of the Minne-
Expander were embedded in the posterior bite-planes which
had a thickness of 1 millimeter. The spring of the appliance
was compressed once a week. The treatment time varied from
2.00-5.16 months. At the end of active treatment, same appli-
ances were worn for retentive purposes for an additional 3
months. Throughout the research period; the values obtained
for the transversal width of the upper first molars, maxillary
skeletal width and nasal cavity width demonstrated that the
main increase was between the transversal width of the upper
first molars, and that the values decreased gradually when
moving in an upward direction. Buccal tipping was found in
the maxillary halves and upper first molars.

Key Words: Bonded slow maxillary expansion, Transversal.
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GiRIS

Siddetli ortopedik kuvvetler kullanilarak yapilan hizli dst
gene genisletmesi (HUCG) sonucunda ankraj olarak
alinan dislerde gézlenen belirgin rezorpsiyonlar (1, 9, 18,
24, 33, 35), alveoler cekilme ile fenestrasyon (17),
nikslerin meydana gelmesi (19, 28, 34), sutural dokular-
da distrofi ve kemiklesme (7, 9, 20) gibi arzu edilmeyen
yan etkiler daha fizyolojik doku cevabi saglayacak baska
tedavi ydntemlerinin ortaya ¢ikmasina yol agmistir.

Hizli Gst ¢ene genisletmesinde uygulanan kesikli ve agir
kuvvetlere karsin, yaklasik 90-900 gram arasinda hafif ve
slirekli kuvvet uygulayan yavas (st ¢ene genigletmesi
(YUGG) son yillarda bazi klinisyenlerce daha fazla tercih
edilmektedir (2, 8, 12-14, 23, 29).

Kesikli ve adir kuvvet uygulamasina karsin, disik kuvvet
sapma oran! ile surekli sabit kuvvet uygulamasinin mid-
palatal sutur separasyonunda en ideal yaklagim oldugu
Isaacson ve arkadaglari (13) tarafindan bildiriimektedir.

Uyguladidi kuvvetin ortopedik sinirlar igerisinde oldugu
belirtilen Isaacson(6)'in Minne-Expander apareyi; zembe-
rek, vida ve tlpln igine giren bir gubuktan ibaret olup,
apareyin aktivasyonu vidanin cevriimesiyle sikisan bir
zemberek vasitasiyla gergeklesmektedir.

YUCG yéntemi icin belirtilen diger bir husus, bu
yontemde sutural separasyonun daha az travmatik etki
ve daha fazla tamir reaksiyonu ile doku bitinlaginin
korunmasina izin verilecek bir oranla meydana geldigi
icin stabilitesinin daha iyi olacagi seklindedir (3, 8, 9, 12,
13, 21, 29). Ayrica apareyin yapistirma akrilik tlrde
hazirlanmasinin, ankraj alinan diglerin kronlarini daha iyi
kavrayip orttigda icin bu dislerdeki devriime hareketini
azalttigt ve bu dislerin kokleri vasitasiyla kuvvetlerin di-
rekt olarak nazomaksiller yapi UGzerine etkimesini
sagladi§l bildiriimektedir (27, 30). Bununla birlikte
yapistirma akrilik st ¢gene genisletmesi apareylerinin et-
kilerini inceleyen yayinlanmis sadece birkag¢ aragtirmanin
mevcut oldugu gbze ¢arpmaktadir (22, 25).

Bu arastirma, Ust gene bazal kaidesinin darligindan kay-
naklanan bilateral ¢apraz kapanigi olan bireylerde
yapistirma akrilk yavas Ust ¢ene genigletmesi
yOnteminin transversal yon etkilerinin ve stabilitesinin in-
celenmesi amaciyla planlanmigtir.
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MATERYAL VE METOD

Transversal yonde (st ¢ene bazal kaidesinin darligindan
kaynaklanan (26) bilateral ¢capraz kapanisla birlikte sagi-
tal ydnde Angle Kl | veya Kl Il molar iligkiye sahip 5 kiz,
7 erkek toplam 12 birey arastirma kapsamina alindi. Bi-
reylerin uygulama baslangici kronolojik yaslar 9.83 yil ile
13.5 yil arasinda degismekte olup, ortalama 12.31 yii;
kemik yaslan ise 9.91 yil ile 13.75 yl arasinda
degismekte olup ortalama 12.19 yildir.

Arastirmanin materyalini aktif uygulama baslangici, sonu
ve pekistirme sonunda alinan posteroanterior filmler ile
el-bilek filmleri olusturmustur.

Bireylere uygulanan Minne-Expander apareyi (Resim 1),
Ust model Uzerinde zemberegi midpalatal sutura dik ola-
cak sekilde, Ust ikinci kiiglik azi yada Il. sit azi dislerinin
hizasinda kanatlarn posterior diglerin palatinal kontur-
larina gére adapte edilerek konumlandiriidiktan sonra,
hazirlanan 1 milimetre kalinigindaki kapanig mumu reh-
berliginde oklizérde, soguk akril posterior disleri drtecek
sekilde ve apareyin kanatlari soguk akril igine gébmilerek
hazirlandi. Apareyin surekli 900 gram kuvvet uygulaya-
bilmesi igin zemberek sonuna kadar sikistinidi ve bu
islem her hafta yinelendi.

Arastirma slresince Ust birinci blylk azi dislerindeki
agisal degisiklikleri degerlendirebilmek amaciyla, bu
diglerin mesiobukkal tliberkll tepesinden baglayarak
diseti yoninde mesh ile puntalanmis 1.5 milimetre
capindaki krose teli vertikal konumda bonding islemi ile
yapistiriidi.

Genisletme islemine Ust birinci blylk azi diglerinin palai-
nal tiberkilleri alt birinci blyik azi diglerinin bukkal
tlberkdlleri ile ayni hizaya gelinceye kadar devam edildi.

Resim 1: Yapigtirma Akrilik Yavag Ust Gene Genisletmesi
Apareyinin Agiz I¢i Okluzalden Gortnimul.
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Aktif gene genigletmesi sona erdikten sonra aparey ak-
rille kaplanarak pasif hale getirildi ve pekistirme amaciyla
3 ay sireyle bireylere tasittiriidi.

Posteroanterior filmlerde kullanilan noktalar sunlardir
(Sekil 1):

1. Crista Galli (Cg): Krista Gall’nin merkezidir.

2. Sag-sol latero-orbital noktalar (LO-LO’): Sfenoid
kemigin blylk kanadinin géz gukurunun i¢ korteksi ile
kesisme noktalaridir.

3. NS noktasi (NS): Nazal septumun en dar alt kisminmn
orta noktasidir.

4. Sag-sol NK noktalarn (NK-NK’): Nazal kavitenin en
genis bélgesinde en dista yer alan noktalardir.

5. Sag-sol O noktalan (O-O’): Géz gukurunun en alt orta
noktalaridir.

6. Sa@-sol Z noktalar (Z-Z'): Zygomatik arkin kékinin
merkezinde yer alan noktalardir.

7. Sag-sol J noktalar (J-J’): Jugal proges izerinde zy-
gomatik arkin tiber maksillayi kestigi noktalardir.

8. Sag-sol Ust birinci bilylk azi noktalan 6-6: Ust birinci
buyilk azi diglerinin lzerine yerlestiriimis olan tellerin en
st ve en i¢ siniri ile Gst birinci biylk azi diglerinin bukkal
yUzil arasindaki kesisme noktalaridir.

9. Sag-sol X noktalan (X-X'): LO-LO’ noktalar arasinda
olusturulan Kranial Kaide Referans gizgisine paralel ola-
rak O-J, O-J’ noktalarindan gegen dogrulara, NK-Z ve
NK'-Z' noktalarindan indirilen diklerle elde edilen
dikdértgenin agi ortaylarinin kesim noktlardir.

Posteroanterior fiimlerde kullanilan noktalardan yarar-
lanilarak yapilan élgimler sunlardir (Sekil 2):

1. Sag st birinci blyik az genisligi (6 L MSR): Crista
Gallinin merkezi ile nazal septumun en dar alt kisminin
orta noktasindan gegen Mid-Sagital Referans dizlemi ile
6 noktasi arasindaki dik uzakliktir.

2. Sol Ust birinci blyik azi genigligi (6' L MSR): Mid-
Sagital Referans diizlemi ile 6' noktasi arasindaki dik
uzakliktir.

3. Sag-sol Ust birinci blylk azi disleri arasindaki toplam
genislik (6 + 6'): Sag ve sol st birinci blylik azi digleri
genigliklerinin toplamidir.

4. Sag Ust birinci buyik azi disinin agisal degeri (6 ):
Stenoid kemi@in blylk kanadinin géz gukurunun ig kor-
teksi ile kesisme noktalari olan LO ve LO’ noktalarindan



Sekil 1: Posteroanterior Filmlerde Kullanilan Noktalar.

gecen Kranial Kaide Referans duzleminin, sag tst birinci
blylk azi disi Uzerine bonding islemi ile yapistirilan telin
film Gzerindeki goérintisiinden vyararlanilarak gizilen
dogru ile yaptid: agidir.

5. Sol Gst birinci blylk azi disinin agisal degeri (6' ): Kra-
nial Kaide Referans dizleminin, sol st birinci blyik azi
disi Gzerine bonding islemi ile yapistinlan telin film
Gzerindeki gorintiisiinden yararlanilarak gizilen dogru ile
yaptigi agidir.

6. Sag-sol st birinci bilylk azi diglerinin agisal
degerlerinin toplami (6 +6' ): Sag ve sol Ust birinci bllyik
az) disleri arasinda olugan agidir.

7. Sag maksiller iskeletsel geniglik (J L MSR): Mid-
Sagital Referans dizlemi ile J noktasi arasindaki dik
uzakliktr.

8. Sol maksiller iskeletsel genislik (J' L MSR): Mid-
Sagital Referans dizlemi ile J' noktasi arasindaki dik
uzakiiktir.

9. Toplam maksiller iskeletsel genislik (J+J'): Sag ve sol
maksiller iskeletsel genisliklerin toplamidir.

10. Sag J-X noktalarinin agisal degisimi (J-X ): J noktasi
ile X noktasi arasindaki dogrunun Mid-Sagital Referans
diizlemi ile yaptigi agidrr,

11. Sol J-X' noktalarinin agisal degisimi (J™-X’ ):J’ nok-
tasi ile X’ noktast arasindaki dogrunun Mid-Sagital Refe-
rans dizlemi ile yaptigi agidir.

Yapistirma Akrilik

Sekil 2: Posteroanterior Filmlerde Kullanilan Agisal ve Boyutsal
Degiskenler.

12. J-X agllaninin toplami (J-X +J-X'): Sag ve sol J-X
acllarinin toplamidir.

13. Sag nazal kavite genislidi (NK L MSR): Mid-Sagital
Referans dilzlemi ile NK noktasi arasindaki dik uzakliktir.

14. Sol nazal kavite genisligi (NK' L MSR): Mid-Sagital
Referans dizlemi ile NK' noktasi arasindaki dik
uzakliktir.

15. Toplam nazal kavite genisligi (NK+NK'): Sag ve sol
nazal kavite genigliklerinin toplamidir.

16. Sag-sol latero orbital noktalar arasi uzaklik (O-Q’):
LO ve LO' noktalar arasindaki uzakliktir.

17. Sag-sol zygomatik ark kok( noktalar arasi uzaklik
(Z-Z'): Z ve Z' noktalari arasindaki uzakliktir.

Arastirma sonunda aktif uygulama baslangici ve sonu,
aktif uygulama sonu ve pekistirme sonu, aktif uygulama
baslangici ve pekistirme sonu ortalama degerler
bakimindan farklarin  istatistiksel dnem  kontroli
“eslestirilmis t-testi” ile yapildi.

BULGULAR

Posteroanterior filmlerde aktif uygulama baslangici, sonu
ve pekistirme sonunda elde editen Slgiimlere iliskin bul-
gular sirasiyla Tablo |, II ve llI'de gésterilmistir.

Tablo IV'de aktif uygulama baslangici ve sonu ortalama
degerler arasi farklar ve farklarin énem kontrolleri veril-
mistir. Aktif uygulama siresince; sag ve sol Ust birinci
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Tablo I: Aktif Uygulama Baslangict Olctimlerine ifiskin Bulgular (n=12).

OLCUM X SX Sd Min. Max.
[-6 L MSR 28.00 0.64 2.23 2400 | 30.50
2-6' L MSR 26.95 0.47 1.63 25.00 30.50
3-6+6' 54.95 0.80 2.80 52.00 61.00
46 34.95 0.97 3.38 80.00 91.50
5.6 ° 81.75 112 3.88 74.50 87.00
6-6°+ 6 ° 113.29 1.86 6.43 2250 | -3.50
7-J L MSR 31.41 0.91 3.15 24.00 34.50
3-J' L MSR 3135 0.65 225 2625 34.00
9- J+J' 62.77 1.48 5.12 52.75 68.00
10- Jx° 35.42 2.56 3.85 27.00 56.00
[1-J -x' 39.87 221 7.64 31.50 52.50
-J-x+J-x° | 7529 3.80 13.16 61.00 | 102.50
13- NK L MSR 14.85 0.46 1.60 12.00 17.00
14- NK' L MSR 15.35 0.50 1.73 12.50 17.50
15- NK + NK’ 30.20 091 | 3.16 25.00 34.50
16-0 -0 92.58 1,70 5.87 83.50 | 101.00
17-7-2 131.29 1.54 5.34 123.50 | 139.00

bliyuk azi genislikleri, sag-sol st birinci blyiik azi disleri
arasindaki toplam genislik, sag ve sol (st birinci blyik
azi diglerinin agisal degeri, sag-sol Ust birinci biyik az
diglerinin agisal degerlerinin toplami, sag ve sol maksiller
iskeletsel genislik, toplam maksiller iskeletsel genislik,
sad ve sol nazal kavite geniglikleri 0.001 dlzeyinde
onemli artiglar gosterirken; sad J-X noktalannin agisal
degeri ve sag-sol J-X agllarinin toplaminda 0.001, sol J-
X noktalannin agisal de@erinde 0.01 dlzeyinde dnemli
azalmalar olmustur.
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Tablo V'de aktif uygulama sonu ve pekistirme sonu orta-
lama degerler arasi farklar ve farklarin énem kontrolle-
rine iliskin bulgular gdsteriimistir. Pekistirme sliresince
sag ve sol Ust birinci bliylk azi diglerinin agisal dederi
0.001 dizeyinde azalma gdéstermis; toplam ve sol mak-
siller iskeletsel genisliklerde 0.05 diizeyinde dnemli azal-
ma oldugu bulunmustur.

Tablo VI'da aktif uygulama baslangici ve pekistirme sonu
ortalama degerler arasi farklar ile farklarin énem kontrol-



Yapistirma Akrilik

Tablo II: Aktif Uygulama Sonu Qlgtimlerine iliskin Bulgular (n=12).

OLCUM X Sx Sd Min. Maks.
1-6 1 MSR 32.85 0.65 2.25 29.50 36.75
2-6' LMSR 31.85 0.47 1.66 29.00 34.50
3-6+6' 64.70 0.77 2.66 61.50 70.00
4- 6° 91.25 0.85 2.96 87.50 96.00
5.6'° 88.75 1.20 4.15 82.00 97.00
6-6°+6'° 0.00 1.62 5.60 -9.00 10.00
7-J L MSR 33.50 0.88 3.05 27.00 36.50
8-J' L MSR 33.72 0.63 2.18 28.25 36.00
9- J+J' 67.23 1.43 4.94 56.75 71.50
10- J-x° 29.67 2.62 9.07 15.00 46.00
11-J -x" 34.75 2.31 8.00 22.50 50.00
12-J-x°+J -x'° 64.42 3.94 13.63 43.50 86.50
13- NK L MSR 15.50 0.42 1.47 12.75 17.50
14- NK' L MSR 16.22 0.52 1.80 13.50 19.00
15- NK + NK' 31.72 0.91 3.16 26.25 36.00
16-0-0' 92.60 1.65 5.72 84.00 100.75
17-Z-Z' 131.31 1.51 5.23 123.25 138.50

lerine iligkin bulgulara yer verilmistir. Tablo VI incelen-
diginde; sag ve sol st birinci bliyiik azi genisligi, sag-sol
st birinci blylk azi digleri arasindaki toplam geniglik,
sag ve sol Ust birinci blylk azi diglerinin agisal degeri,
sad-sol Ust birinci blylk azi diglerinin toplam agsal
degeri, sag ve sol maksiller iskeletsel genislik, toplam
maksiller iskeletsel genislik, saj ve sol nazal kavite
genigligi ve toplam nazal kavite genigliginin 0.001
diizeyinde 6nemli artiglar gosterdidi belirlenmistir. Sol J-

X noktalarinin agisal degisimi ile J-X noktalarinin
acllarinin toplamindaki azalmalar 0.001, sag J-X nokta-
larinin agisal degisimindeki azalma 0.01 dizeyinde
Onemlidir.

TARTISMA
Bu aragtrmada yavas Ust c¢ene genisletmesi
aygitlarindan Minne-Expander’in akrilik turde
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Tablo I1I: Pekistirme Sonu Olgtimlerine iliskin Bulgular (n=12).

OLCUM X Sk Sd Min. Maks
1 -6 L MSR 3272 0.63 2.18 29.50 36.50
2-6' L MSR 31.77 0.47 1.63 2900 | 34.00
3-6+6 64.50 0.76 2.65 61.25 70.00
4 6° 90.04 0.88 3.06 36.00 95.00
5-6'° 87.83 121 421 30.00 96.00
6-6°+6' ° 2.12 1.70 5.88 -13.50 7.00
7-J L MSR 33.47 0.87 3.03 27.00 36.50
3-J' L MSR 33.64 0.63 2.12 2825 36.00
9 J4J" 67.13 1.43 4.97 5675 71.50
10- J-x° 29.58 2.60 3.99 15.00 44.00
- - ¢ 34.63 2.36 8.16 23.50 50.50
2-J-x"+J-x'° | 6421 4.03 13.95 43.00 36.00
13- NK L MSR 15.50 0.42 1.47 12.75 17.50
14- NK' L MSR 16.16 0.51 1.77 1375 19.00
15- NK + NK' 31.66 0.89 3.08 2675 36.00
16-0 - 0' 92.67 1.65 573 3400 | 101.00
17-7 -2 13135 .45 5.04 12350 | 138.25

hazirlanmasiyla, ortalama 3.28 ay siren aktif tedavi
slresinde Ust birinci blyiik azi disleri arasi geniglik orta-
lama 9.75 milimetre artinimig, bu artisin pekistirme
déneminde de korundugu belirlenmistir. Ust birinci
blyuk azi diglerindeki genislik artislarina bu diglerin uzun
akslarinin bukkal yénde devrime hareketi eslik etmis,
pekistirme déneminde gbzlenen agisal nilkse ragmen
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tim aragtirma stlresince olusan devriime hareketinin
6nemli diuzeyde oldugu gérllmastir (Tablo I, 1V, V).
Midpalatal sutur acildiginda alveoler kemig@in resilient
yapisindan dolayi lateral yonde egildigi, periodontal liga-
mentin sikigtigi, bdylelikle posterior diglerin uzun ak-
slarinda énemli degisiklikler meydana geldigi belirtiimek-

tedir (11). Wertz (37), dental ark genisliginde kazanilan



Yapistirma Akrilik

Tablo IV: Aktif Uygulama Baslangict ve Sonu Ortalama Degerler Arasi Farklar (D=X2-X1) ile Farklarin Onem Kontrollerine fliskin

Bulgular (n=12).

OLCUM D SD sd t  Onem Kont.

1-6 L MSR 4.85 0.40 140 | 1201 ok
2-6' L MSR 4.89 0.31 1.08 15.64 ok
3-6+6 9.75 0.56 1.95 17.31 sokok
4-6° 6.29 0.75 2.63 8.28 Kk
5-6'° 7.00 0.58 2.02 11.99 sk
6-6°+6'° 12.16 1.79 6.20 6.80 sk
7-J L MSR 2.08 0.21 0.73 9.84 ok
8-J' L MSR 2.37 0.25 0.87 9.39 ek
9- J+J' 4.45 0.30 1.06 14.57 Rk
10- J-x° -5.75 1.07 3.72 -5.35 Hork
11-J' -x" -5.12 1.18 4.11 -4.31 Hok
12-J-x°+J -x'° -10.87 1.80 6.26 -6.01 ok
13- NK L MSR 0.64 0.13 0.47 4.76 sk
14- NK' L MSR 0.87 0.19 0.67 4.52 Hokk
15- NK + NK' 1.52 0.20 0.71 7.33 Hook
16-0-0' 0.02 0.11 0.40 0.18

17-Z -2 0.02 0.18 0.62 0.12

** p<0.01
**% p<0.001

artisa Ust posterior diglerin bukkale devrilmesine eslik
eden alveoler egilmenin de istirak ettigini; Ust posterior
dislerde devrilme hareketi olmadan da maksiller
yarimlarin bukkal yéndeki hareketleri sonucunda aksiyal
egimlerinin bukkale dogru eilebilecedini bildirmektedir.

Bu aragtirmada sag, sol ve toplam maksiller iskeletsel
genigliklerde sirasiyla 2.08, 2.37 ve 4.45 milimetrelik
énemli artislar saptanirken, olusturulan agilardaki

degisimler dogrultusunda maksiiler yarimlardaki transver-
sal geniglik artisinin bukkal yéndeki devrime hareketi ile
birlikte olustugunu séylemek mimkindir.

Maksiller iskeletsel genislemenin Ust birinci blylk azi
digleri arasi genigliklerdeki artisa orani %45.6 olarak be-
lirlenmistir. Mossaz ve Mossaz-Joelson (22) bu oranin
yaklasik %56 oldugunu belirtirken, Castro (5) ise 900
gram kuvvet uygulayarak %40'Ik iskeletsel cevap elde
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Tablo V: Aktif Uygulama Sonu ve Pekistirme Sonu Ortalama Degerler Arasi Farklar (D=X3-X2) ile Farklarin Onem Kontrollerine iligkin
Bulgular (n=12).

OLCUM D SD Sd t Onem Kont.
1-61L MSR -0.12 0.05 0.19 -2.17
2-6" L MSR -0.08 0.05 0.19 -1.48
3-6+6 -0.20 0.06 0.23 -2.20 |
4- 6° -1.20 0.21 0.75 -3.56 ook
3-6'° -0.91 0.20 0.70 -4.53 kA
6-6°+6'° -1.00 1.10> 3.82 -0.91
7-J L MSR -0.02 0.02 0.07 -1.00
8- J' L MSR -0.08 0.03 O.lﬁ -2.33 *
9-J+J -0.10 0.03 0.12 -2.80 *
10- J-x° -0.08 0.62 2.15 -0.13
11-J -x" -0.12 0.52 1.82 -0.24
12-J-x°+J -x'° -0.20 0.63 2,1:9 -0.33
13- NK L MSR 0.00 - - -
14- NK' L MSR -0.06 0.07 0.24 -0.90
15- NK + NK' -0.06 0.07 0.24 -0.90
16-0-0' 0.06 0.10 0.37 0.58
17-Z -7’ 0.04 0.14 O.%kSO 0.28
* p<0.03
*** 5<0.001
etmistir. Hicks (12), Ust gene segmentlerine yaklasik 900 miktarinin - artmasina bagl olarak %46'dan %64'e

gram hafif ve sirekli kuvvet uygulayan Minne-Expander
apareyiyle 10-11 yaglarindaki bireylerde (st ¢ene
genisglik artisinin %24-30'u, 14-15 yaslarindaki bireylerde
ise %16'sini iskeletsel dedisim olarak belirlemistir. 450-
900 gram arasinda degisen hafif ve surekli kuvvetlerle
maymunlar Uzerinde yapilan bir arastirmada ise kuvvet
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degisen iskeletsel cevaplar gézlenmistir (33).

Arastirmalarda elde edilen farkli ortopedik cevap oran-
larinin yas, uygulanan ekspansiyon tirl gibi faktorlere
bagll olarak degisebilecedi bildirimektedir. Melsen (20)
cocuklarda yapti@i biopsilerle yas ile HUCG yéntemi
arasindaki iliskiyi agiklayarak artan yasla birlikte sutural
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Tablo VI: Aktif Uygfulama Baglangici ve Pekistirme Sonu Ortalama Degerler Arasi Farklar (D=X3-X1) ile Farklarin Onem Kontrollerine
lligkin Bulgular (n=12)

OLCUM D SD Sd t Onem Kont.

-6 1 MSR 4.72 0.37 1.30 12.57 sk
2-6" L MSR 4.81 0.29 1.00 16.57 ke
3-6+6 9.54 0.52 1.82 18.12 ok
4-6° 5.08 0.74 2.57 6.84 sk
5-6'° 6.08 0.62 2.15 9.79 ok
6-6°+6'° 11.16 1.13 3.91 9.88 -
7-J L MSR 2.06 0.20 0.72 9.87 -
8-J' L MSR 2.29 0.26 0.90 8.79 Kok
9- J+J' 4.35 0.30 1.05 14.26 ook
10- J-x° -5.83 1.34 4.66 -4.33 ok
[-J -xe -5.25 1.06 3.68 -4.94 Hokok
12-J-x°+J -x'° -11.08 2.12 7.35 -5.22 Kook
13- NK L MSR 0.64 0.13 0.47 4.76 ok
14- NK' L MSR 0.81 0.18 0.62 4.52 ok
15- NK + NK' 1.45 0.19 0.68 7.33 Kok
16-0-0' 0.08 0.12 0.41. 0.69

17-2 -7 0.06 0.25 0.86 0.25

** p<0.01
*5% p<0.001

sistemin artan kompleksitesinden dolay! daha az iskelet-
sel ve daha ¢ok dentoalveoler cevabin alindigini belirt-
mektedir. Bu goriis Murray ve Cleall (23), Ten Cate ve
arkadaglan (31), Wertz ve Dreskin (38), Brin ve arka-
daslari (4) tarafindan da desteklenmektedir.

Kemigin resilient bir yapi gdstermesinden dolayi g¢ene
genisletmesinin erken safhalarinda alveoler progeslerin
laterale dogru egildigi (13, 36) ve uygulanan kuvvetlerin
¢ogunun yaklagik 5-6 hafta iginde dagiimaya basladidi,
stabilizasyon sona erdikten sonra ise yer degistirmis
dokulardaki artik kuvvetler nedeniyle alveoler progeslerin
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geriye dénmeye zorlanacagindan bahsedilmektedir (13).
Ust gene segmentlerinin kollapsina yol agan artik kuvvet-
ler dagilincaya kadar stabil bir Gst gene kompleksine
erisilemeyecedi ve yetersiz yapilan pekistirmenin iskelet-
sel niksle sonuglanacag! bildiriimektedir (9, 14, 29, 32).
Hizli  genigletiimis (st ¢ene suturlaninin  yeniden
dizenlenmesine ve stabilizasyonuna izin vermek igin ge-
nelde tavsiye edilen pekistirme periyodu 3-6 ay arasinda
degismektedir (9, 10, 14-16, 29, 37). YUCG ydénteminde
ise sutural separasyonun daha az travmatik etki ve daha
fazla tamir reaksiyonu ile doku butUnligUinin korun-
masina izin verilecek bir oranda olusturulmasi nedeniyle
(3, 8,9, 12, 13, 21, 29), sabit apareylerle 3 ay veya daha
az bir slrenin yeterli olacagl goérisu ileri sUrilmektedir
(2,8,9, 12, 14, 29, 37)..

Bu arastirmada 3 aylk pekistirme sonunda, maksiller is-
keletsel geniglikte saglanan ortalama 4.45 milimetre
artisin 0.10 milimetresi nikse udramis, tim arastirma
sliresince ortalama 4.35 milimetre ve 6nemli dizeydeki
artisin korundugu belirlenmistir.

YUGCG ile sag ve sol nazal kavite genislikleri ve toplam
nazal kavite genisliginde énemli artiglar gézlenmistir. Na-
zal kavite genisliinde ortalama 1.52 milimetre olmak
Uzere 6nemli bir artig gdzlenirken, literatlr bulgularina
gére HUGG yéntemleri ile elde edilen bulgulara benzer-
ik gbsteren sonuglar elde edilmistir (16, 38). Suphesiz
iskeletsel  degisimlerin  miktarinin  yapilan  dissel
genigletme miktar ile birlikte degerlendirimesi gerekir-
ken, bu arastirmada YUGG igin uygulanan apareyin akri-
lik olmasi nedeniyle rijiditesinin artmasinin kuvvetin daha
derin anatomik yapilara tasinmasini kolaylastirdidi
sbylenebilir. Pekistirme safhasinda ©nemli miktarda
nukslin goérilmemesi neticesinde aktif uygulama
baslangicindan pekistirme sonuna kadar gecgen slre
boyunca nazal kavite artisi Snemini korumustur.

Orbita ve zygomatik kemikler gibi daha derin anatomik
yapilarda ise YUGG ile énemli dedisimlerin gézlenmedigi
belirlenmisgtir.

SONUCLAR

Bu arastirmada, yapistirma akrilik Minne-Expander apa-
reyinin yaslar 9.83 ile 13.5 yil arasindaki bireylerin Ust
cenelerine ortalama 2.38 ay sire ile uygulanmasiyla
dental ark genisligi, maksiller iskeletsel genislik ve nazal
kavite genislikleri arttinimistir. Maksiller yarimlar ve (st
birinci blylik az! diglerinde bukkal yénde devriime hare-
keti saptanmistir. Zygomatik kemikler ve orbital kemikler
gibi daha derin anatomik yapilarda transversal yénde
6nemli degisiklikler izlenmemistir.
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