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76 PALATOALVEOLER YARIKLARDA KOMBINE CERRAHI-
ORTODONTIK YAKLASIM

T. UGUR*, A. ENACAR, G. OZCAN, (Hacettepe Universitesi,
Dishekimligi Fakdltesi, Ortodonti Anabilim Dali, Hacettepe
Universitesi, Tip Fakdlltesi, Plastik ve Rekonstriktif Cerrahi
Anabilim Dali) .

Bu raporda, yark damakli hastalarda residiel ve palatal defor-
mitenin kemik grefti ile tedavi edilmesi ve ortodontik tedavi ile
total dental rehabilitasyonun saglanmasi igleminin anlatiimasi
amaglanmaktadir.

Erken dénemde yarik bélgesine yapilan kemik grefti uygulama-
sinin maksiller gelisim Uzerinde olumsuz etkilleri oldugu 6ne si-
rllmektedir. Ge¢ dénem yapilan kemik grefti uygulamasinin ya-
rarlar ise sOyle siralanabilir: Maksiller segmentlerin stabilize
edilmesi ve ark formunun devamiiliginin saglanmasi, sirmemis
disler ve yarik boélgesine komsu digler igin kemik destegdi saglan-
mas!, aglk kalmigsa oronazal fistlllerin kapatiimas! ve estetik
preprotetik rekonstriksiyonun saglanmasi. Greftin igine orto-
dontik dis hareketinin saglanmasi ise protetik tedaviye olan ihti-
yaci ortadan kaldirmaktadir.

Bu olgu sunumu, yartk damak bdlgesine ge¢ donem kemik gref-
ti uygulamasi ve ortodontik tedavinin basarili sonuglarini géster-
mektedir.

77 TRANSVERSAL YON UST GCENE GENISLETMESINDE
“E-ARK” APAREYi (DUDAK-DAMAK YARIKLI BiR OLGU
NEDENIYLE)

H. OLMEZ*, O BENGI, D. SAGDIC, K. SAGBAS (GATA Dis
Hekimligi Bilimleri Ortodonti Merkezi Ana Bilim Dali)

Dudak-damak yarikll olgularin en belirgin 6zellikleri maksiller
kollaps ve gelisim yetersizligidir. Bu olgularda, Ust g¢enenin
transversal yon genigletiimesinde geneliikle "quadhelix” ya da
“rapid palatal ekspansiyon” apareyleri kullantimaktadir.

“E-ark” apareyi de Ust gene genisletiimesinde oldukga efkili,
hafif ve devamli kuvvet uygulayabilen, daha az travmatik ve
daha stabil bir apareydir.

Bu galisgmanin amaci ise dudak-damak yarikli bir olgunun post-
operatif ortodontik tedavisinin sunulmasi ve “E-ark” apareyinin
tanitilmasidir.

78 “RAPID PALATAL EKSPANSIYON” SONRASI KOK RE-
ZORPSIYONLARININ INCELENMESI

H. OLMEZ*, O. GUNHAN, O. BENGI, D. SAGDIC, E. AKIN
(GATA Dis Hekimligi Bilimleri Merkezi Ortodonti Ana Bilim Dali
GATA Patoloji Ana Bilim Dali)

Transversal yon st gene vyetersizliklerinin eliminasyonunda
“Rapid Palatal Expansion” (R.P.E.) teknigi ¢ok eski yillardan
beri kullaniimaktadir.

R.P.E. teknigi oldukga etkili olmasina kargin mid-palatal suturun
agiimasi igin gerekli siddetteki kuvvetler ankraj dislerde kok re-
zorpsiyonu gelismesine sebebiyet verebilmektedir.

Galismamizda, R.P.E. sonrasi ankraj diglerin histolojik yéntem-
lerle incelenmesi hedeflenmistir. Bu amagla R.P.E. teknigi ile
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transversal yon Ust gene yetersizliginin giderilmesi arzulanan ol-
guda, Ust birinci kii¢lk azi ve birinci blylk azi digleri bantlana-
rak Hyrax apareyi uygulanmis ve tedavi planlamasina uygun
olarak genigletme sonrasi (st birinci kiiglk azi digleri gekilmigtir.

Gekilen disler 151k mikroskobu altinda incelendiginde, periodon-
tal aralikta osteoklast hicreleri tesbit edilirken, her iki kokin
bukkal ylzeylerinde rezorpsiyon alanlar izlenmistir.

79 DUDAK YANIKLARINDA KCNTRAKTUR OLUSUMUNUN
ONLENMESI

H. OLMEZ*, O. BENGI, D. SAGDIG, Y. GUNER, H.
SELMANPAKOGLU (GATA Dis Hekimligi Bilimleri Merkezi
Ortodonti Ana Bilim Dali, GATA Dig Hekimligi Bilimleri Merkezi
Agiz Hastaliklan ve Cerrahisi Ana Bilim Dali, GATA Plastik ve
Rekonstriiktif Cerrahi Ana Bilim Dali)

Agiz gevresini ilgilendiren yanik yaralanmalari genellikle termal
yada elekirik yaniklaridir ve her iki tip gelisen yanik yaralari da
hipertrofik nedbe ve kontraktiir formasyonuna neden olacak se-
kilde iyilegir.

Yanik sahasinda fibroblast ve kollagen depolanmasinda belirgin
bir artma ortaya ¢ikar ki fibroblastlarin sentrepedal bir ¢ekimi ve
alt yapidaki kaslarin fleksiyonu sonucu kontraktlr formasyonu
gelisir. YUzeydeki dokular fibroblastiar ve kaslarin gekme glgle-
rine esit bir gl¢ kazanincaya dek bizdlUrler.

Klinik olarak bu yara blz{Imesi mekanizmasina splintleme, trak-
siyon ve egzersizlerle kargi konulabilmektedir.

Galismamizda termal yiz yamg yaralanmas! sonucu splint uy-
gulamasi yapilarak kontraktlr formasyonuna engel olunan iki
olgu sunulmustur.

Splint yapiminda Hyrax vidas! kullaniimis, agiz késelerine adap-
te olacak formda akrilik kanatlar yapilarak 3 ay sire ile hastala-
ra kullandiriimigtir. Hyrax vidalar gliinde 1/4 tur gevrilerek kont-
raksiyon kuvvetine karst konulmaya galigilmistir.

80 ORTODONTIDE ASETAL REZIN KULLANIMI

H. BULUT, K. ERTURK (Ege Universitesi Dis Hekimligi
Fakdiltesi, Ortodonti Anabilim Dalr)

Daha Onceleri protez dalinda iskelet protez ve kron/k6pri yapi-
minda Kkullanilan polioksimetilen bazh poliasetal materyalin
Gstlin fiziksel ve kimyasal 6zelliklerinden dolayi, ortodontideki
kullanim alanlarini incelemek lzere ekspansiyon plaklari, lokal
ylkseltici ve edik dlzlemli plaklar, 1si ve basing altinda mufla en-
jeksiyon yontemiyle hazirlanip, 10 hastaya uygulanarak bio-
kompatibiliteleri degerlendirilmistir. Asetal rezinin 6zellikleri kisa-
ca soyle 6zetlenebilir:

* plaklarin dis ve digeti rengi tonlarinda hazirlanabilme olanagi,

* titanyum dahil, tim metaller (zerine enjekte edilebilme 6zelligi,
* plagin devami seklinde krose uzantist ilave edebilme olanagi,

* ylksek dizeyde polisaj olanagi,

* asinmaya kargi direnglilik,

* kopma direncinin yiksek olmasi,
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* dusdk sirtinme katsayist,

* termostabilite (ylksek 1sida form stabilitesi)

* -40 dereceye kadar yiksek rijidite,

* minimal sivi emilimi,

* tilkrlik etkisi ile kendiliginden yaglanma dzelligi,

* alkol, ester, keton ve benzeri organik ¢ozlciilere karg! direngli-
lik.

TUm bu 6zellikllerinden dolay1, séz konusu materyalin ortodonti-
de ortoakrile ve hatta dayanikliigindan dolayr dokim apareylere
dahi alternatif olarak birgok alanda kullanilabilecedi gdsterilmisg-
tir. Ayrica, materyalin atoksik olmasi, hassas blinyeli hastalarda
allerji riskini ortadan kaldirmaktadir. Ancak, maliyetinin yiksek,
laboratuvar agamalarinin zahmetli, gii¢lu asitlere ve oksidanlara
kars! direngsiz olmasi dezavantaj olarak degerlendirilmigtir.

81 GOK SAYIDA Di$ FAZLALIGI VE SURME BOZUKLULU-
GU OLAN BiR VAKANIN ORTODONTIK VE CERRAHi YON-
TEMLERLE TEDAViSI

N.UCONCU*, E. YUCEL*, E. DELILBASI**, S. SARACGIL**,
E. ERKMEN**, A. BALCI*** (* Gazi Universitesi Dis Hekimligi
Fakiiltesi Ortodonti Anabilim Dali, ** Gazi Universitesi Dis
Hekimligi Fakdltesi, Agiz, Dis ve Cene Hastaliklari ve Cerrahisi
Anabilim Dali, *** Gazi Universitesi Tip Fakiltesi, Genetik
Anabilim Dalr)

Supernimerer digler, gesitli sendromlarla birlikte az siklikta go-
rilir. Kafkas irkinda siperntmerer diglerin goriilme sikhgi %1-3
arasindadir. Bu vaka raporunun amaci, 8 superniimerer dise
sahip ve dislerde sirme gli¢lgli olan adolesen bir hastanin ta-
nitimi, gémiill dislerin strdardlip ideal oklizyonunun eldesi igin
hastaya uygulanan ortodontik ve cerrahi uygulamalarin sunul-
masidir.

16 yasinda klinigimize bagvuran ve halen alt ve Ust genesinde
persiste st digleri ve anterior open-bite anomaliye sahip olan
N.Y.’nin yapilan radyolojik tetkiklerinde stirmemis daimi digleriy-
le birlikte 8 slperniimerer digin sag molar bdlgede dentigeréz
kistin mevcut oldugu gdzlenmis ve mevcut Kistin alinmasi, ante-
rior maksiller bélgedeki yogun fibroz dokunun kaldiriimasi ve si-
perniimerer diglerin gekimini takiben Klas | oklizyon eldesi i¢in
ortodontik tedavisine baglanmigtir. Ortodontik tedavinin sonuna
dogru kalan openbite subapikal osteotomi ile elimine edilmistir.

Dislerinde sirme gUgligu ve stperniimerer dislere sahip olan
bu hastada klinige ge¢ dénemde basvurmasi nedeni ile orto-
dontik tedavi ve cerrahi uygulamalarla basarili bir okliizyon elde
edilmistir.

82 ORTOGNATIK CERRAHIDE PLANLANAN ILE ERISILEN
SONUGCLAR

Kerem ARAS (Marmara Universitesi Dis Hekimligi Fakdltesi
Ortodonti Anabilim Dal)

Bu c¢alismamizda, klinigimizde alt genesinin dne g¢tkikligi ve
onde agik kapanis sikayetleri ile bagvuran 19 yasinda bayan
hastamizin operasyon 6ncesi ve sonrasi ortodontik tedavileri ile
operasyon igin yapilan planlamasi ve planlanan ile elde edilen
sonuglarin karsilastiriimasini amagladik. Operasyon dncesi geki-
len lateral sefalogram analizine gére hastamizin mandibuler set-
back cerrahisi ile opere edilmesine karar verilmigtir. Tedavi 6n-
cesi, operasyon oncesi ve bitig lateral sefalogramlar (zerinde
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dlctimler yapiimistir. Ongdriilen sonuglan elde edsbilmek igin
operasyon Oncesi lateral sefalogram (zerinde mandibuler set-
back yapilarak rontgen mandibulanin yeni sekline gére yeniden
¢izilmistir. Vakanin baglangi¢ degerleri; SNA 77°, SNB 89° ANB-
12°, SNGoMe 41°, FMA 32.5°, U1SNA 114°, IMPA 74, Maksilla
Ylksekligi 58°, McNamara'ya gore Maksilla 1 mm 6nde, ayni
diizleme gore mandibula 6 mm &nde, Witts-10. Vakamizda ope-
rasyon sonras! igin planlanan degerler soyledir: SNA 77°, SNB
80°, ANB -3°, SNGoMe 43°, FMA 33.5°, U1SNA 114°, IMPA
74°, Maksilla Y Uksekligi 58°, McNamara'ya gore maxilla -4 mm,
ayn! dizleme goére mandibula 6 mm. énde, Wits-10. Vakamizin
bitimindeki degerleri ise; SNA 77°, SNB 79.5° ANB-2.5°, SNGo-
Me 43°, FMA 33.5°, U1SNA 117°, IMPA 80°, Maksilla Y{iksekli-
gi 58°, McNamara'ya gére Maksilla -4 mm, ayni diizleme gore
mandibula -1 mm, Witts-9mm. dir. Sonug, mandibuler set-back
operasyonlarinda, operasyon 6ncesi 6ngdrulen ile vakanin bitim
degerleri arasindaki farklarin agiga gikariimasi agisindan ilgingtir.
Ortognatik cerrahi hastalarinin operasyon planlamalari yapilir-
ken dikkat edilmesi gereken noktalar bdylece agiga ¢rkariimaya
caliglimigtir.

83 ORTODONTIK-PROTETIK TEDAVi
(2 Olgu nedeniyle)

H. BULUT, O. SECKIN (Ege Universitesi, Dis Hekimligi
Fakdltesi, Ortodonti Anabilim Dali)

Bu galisma ile protetik tedavi 6ncesi iki ayrn vakanin ortodontik
olarak hazirlanmasi hedeflenmigtir.

Olgui: Subtotal protez tagtyan 37 yasindaki kadin hastamizda
protezin stimulasyonu nedeniyle gdmuli bulunan Ust kanin dis-
lerde stirme belirtilerinin tesbit ediimesi (izerine, kaninlerin ¢eki-
mi yerine arka kazandiriimasi ve bu dislerden destek dis olarak
istifade edilmesi planlandi. Bu amagla (st kanin diglerin (izeri
cerrahi olarak agildi ve vestibll ylizeylerine button yerlestirildi.
Digleri okliizyona getirmek igin hastaya bilateral seksiyonel ark
ve elastiklerin uygulanmasina imkan taniyan, ayrica aktif tedavi
boyunca estetik ve fonksiyonel agidan islev gorebilecek yeni bir
subtotal protez (aparey) hazirlandi. Tedavi neticesinde (st arka
yerlestirilen kanin diglerin (izerine Kalici protez uygulandi.

Olgu 2: Travma sonucu sol Ust santral diste kron kaybi ve kok
intrizyonu nedeniyle klinigimize bagvuran 18 yasindaki erkek
hastada mevcut kok pargasinin ve ¢evre yapilarinin saglikli ol-
mast dikkate alinarak protetik bir restorasyona desteklik edebile-
cek dercede kokiin ortodontik tedavi ile gingival seviyeye ylk-
seltilmesi planlandi. Ust genede full-band ydntemiyle santral dis
icin mesio-distal ydnde yeterli mesafe saglandiktan sonra kdk
kanalina yerlestirilen givi ve elastikler yardimi ile kdk gingival se-
viyeye cekilerek (izeri kron ile restore edildi.

Bu iki olgumuza benzer vakalarda gekime dayall bir protetik
planlama, 6zellikle de hastalar erigkin kategorisinde ise, ilk akla
gelen segenek olmamalidir. Kombine tedavi seklinden istifade
edilmelidir.

84 GINGIVAL RESESYONLU BiR OLGUYA ORTODONTIK-
PERIODONTAL YAKLASIM

H. BULUT*, O. BENGISU, A. UZUNOGLU (Ege Universitesi Dis
Hekimligi Fakdltesi Ortodonti Anabilim Dal)

Ust kanin diglerinde 6 ve 9 mmlik gingival resesyon ayrica, 3'er
mm de cep derinligi gdsteren 19 yasindaki kadin hastamiza uy-



gulanacak periodontal tedavinin ortodontik tedavi ile desteklen-
mesi planlandi. Bu amagla Ust geneye sabit aparey tatbik edile-
rek kanin diglere aktif palatinal kdk torku verilmesi saglandi.
Yana kaydirma operasyonu igin her iki taraftaki 1. ve 2. premo-
lar diglerin vestibiliindeki digeti verici bdlge olarak kullanildi.
Verici bélgedeki gingival resesyon riskini 6nlemek igin 2. premo-
larin vestlbilindeki lambo yarim kalinhikli hazirlanirken, kanin-
deki gingival resesyonun Uzerini kapatacak lambo tam kalinlikii
hazirlandi. Agiga ¢ikmig olan kok ylzeyleri Tetrasiklin HCI ile
etchinglendikten sonra yarim/tam kalinlikii hazirlanmis olarak
lambo ile resesyon bélgeleri értlldl. Hasta altr aylik periyodiaria
izlendi. 2.5 yil sonra oral hijyen yetersizligi sonucu tek tarafli
olarak resesyonun 2 mm. kadar nilks ettigi gorldi. Tedavi 6n-
cesi gorulen resesyonun (st kaninler bélgesinde lokalize bir se-
kilde gortlmesini nasolabial olugun derinligi nedeniyle (st
dudak ve burun gevresindeki elevatér kaslarin agir tonusunun
yapistk disetine olumsuz etkisine, vestibil kemik kalinliginin azli-
gina ayrica, oral hijyen yetersizligine bagl oldugunu dislinmek-
teyiz.

85 ISKELETSEL VE DISSEL lIl. SINIF ANTERIOR OPENBITE
GOSTEREN BIiR OLGUNUN ORTODONTIK VE ORTOGNA-
TiK CERRAHI TEDAVISI

C. KESKIN®, S. ERBAY, i. ERMIS (istanbul Universitesi, Dis
Hekimligi Fakdiltesi, Ortodonti Anabilim Dali)

Bu poster sunumunda, sagital ve vertikal ydnde iskeletsel
uyumsuzlugun ¢ok asiri olmadi§i ancak digsel olarak lll. Sinif
kapanisa agikhgin eslik ettigi, yumusak doku profilinde prochelie
inferiorun gbze garptigi eriskin bir vakanin preoperatif ve posto-
peratif ortodontik tedavilerinin sonuglan degerlendiriimektedir.

Preoperatif dénemde 8 aylik ortodontik tedavi sonunda, alt ve
tst dis kavislerinin tesviyesi yapilmig, molar iligki nétrale getiril-
mig ve alt genede birinci premolar ve kanin digler arasinda, bir
premolar mesio-distal genisligi simetrik bogluklar hazirlanmistir.

Plastik cerrahi ile yapilan konsiltasyonda Kohle operasyonuna
karar verildikten sonra, vakanin ortodontik modeli (izerinde set-
up vapllip, operasyon sonunda elde edilmesi hedeflenen kapa-
nisa uygun bir splint hazirlanmistir.

Operasyonda alt anterior dentoalveoler segmentin retraksiyonu
ile beraber genioplasti yapiimis, segmentlerin fiksasyonu igin
mini plaklar kullanilmistir.

Postoperatif dénemde, mini plaklar alindiktan sonra ortodontik
tedavisine devam edilen hastada, plastik ve rekonstriktif cerra-
hi ile ortodonti anabilim dalarinin igbirligi sayesinde dengeli bir
okluzyonla beraber uyumlu bir ylz estetigi saglanmistir.

86 UST YAN KESICILERIN BILATERAL EKSIKLIGINDE OR-
TODONTIK - PROTETIK TEDAVI (2 OLGU RAPORU)

O. HAMAMCI*, R. NIGIZ (Dicle Un/versneSI Dis Hekimligi

Fakiiltesi, Ortodonti Anabilim Dali, Dicle Universitesi, Dis
Hekimligi Fakdiltesi, Protetik Dis Tedavisi Anabilim Dali

Bu galismanin amaci, bilateral olarak kongenital eksiklik goste-
ren, farkli yaslardaki 2 kiz hastaya yapilan ortodontik-protetik te-
daviyi sunmaktadir. Bilindigi gibi, dislerin kongenital eksikliginde
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diger diglerin migrasyonu sonucu diastemalar olugmakta, ortaya
glkan oklizal uyumsuzluk sonucu fonksiyonel ve estetik prob-
lemler, hastayi rahatsiz etmektedir.

21 ve 13 yaglarinda 2 kiz hastadan alinan materyaller dederlen-
dirilerek, planlanan tedavi geredi 6nce ortodontik tedaviler,
sonra da protetik tedavileri yapiimigtir. Yaglarindan dolayi her iki
hastaya farkl protezler uygulanmigtir. Her iki hastamizda da te-
davi sonucunda okluzal denge ve estetik saglanmig, psikolojik
rahatlama gézlenmigtir.

87 ASIRI ANTERIOR GAPRASIKLIK GOSTEREN TME HAS-
TASINDA ORTODONTIK TEDAVI

O. HAMAMCI* (Dicle Universitesi, Dis Hekimligi Fakiiltesi,
Ortodonti Anabilim Dal)

Temporomandibuler eklem, insanda en gok kullanilan eklemler-
den biridir. Giderek artan TME disfonksiyonlu hastalar, ortodon-
tisti de yakindan ilgilendirmektedir. Gesitli faktorler yaninda, ma-
lokltizyonlarin da etken rol oynadig! bilinmektedir. Cok dinamik
bir ortam olan agizda, okllizal dengeyi kurmak ortodontistin gé-
revidir.

Bu galismanin amact, bilateral eklem sikayetleri ile klinigimize
gbnderilen, 6n bdlgede alt-Ust agiri ¢apragikhiklar gériilen, 18 ya-
sinda bir kiz hastada, eklemlere ve ortodontik diizensizliklere
yoénelik tedavinin sonuglarini sunmaktr. Eklem disfonksiyonu
i¢in bilinen klasik semptomlari gdsteren hastada yapilan aparey-
le, dnce eklem agrilart giderilmigtir. Daha sonra 4 gekimli sabit
ortodontik tedavi ile sonuca ulasilimigtir.

Yaklagik 3 ayhk eklem tedavisi sonunda agnilar kesilmig, krepi-
tasyon azalmis ve vertikal yonde agiz agikligi normal boyutlari-
na yaklagmistir. 15 ay suren ortodontik tedavi sonucunda, okli-
zal denge ve interdigitasyon saglanmis ve ortodontik tedavi
sirasinda ve sonrasinda eklem sikayetlerinde geriye dénls ol-
mamigtir.

88 MAKSILLER PROTRUZYONLU BiR OLGUDA CERRAHi-
ORTODONTIK TEDAVi

O. HAMAMCI*, B. EROL (Dicle Universitesi, Dis Hekimlidi
Fakiltesi, Ortodonti Anabilim Dali, Dicle Universitesi, Dis
Hekimligi Fakdltesi, Dis-Cene-Ylz Hastaliklari ve Cerrahisi
Anabilim Dalr)

iskeletsel kdkenli Class Il, Div. 1 diizensizlik gdsteren erigkin ol-
gular, gelisimsel nedenlere bagli olup, bu dénemde tedavileri
ihmal edilmis siddetli vakalardir. Fonksiyon ve estetik agidan
hastalar oldukga sikinti duymaktadirlar. Bu erigkin olgularda
sonug, ortodontik - cerrahi tedavi ile kisa zamanda alinabilmek-
tedir.

Bu galismanin amaci, iskeletsel kdkenli Class I, div. 1 anomali
gosteren 18 yasinda bir kiz hastaya uygulanan cerrahi-
ortodontik tedaviyi sunmaktir. Her iki Ust 1. kiiglk azilar gekile-
rek, anterior maksiller osteotomi ile anterior segment geriye alin-
migtir. Cerrahi iglem &dncesi ve sonrasi ortodontik diizeltmeler
sabit aparey ile yapilmigtir.

Tedavi sonucunda overjet giderilmig, anterior oklizal iliski sag-

lanmig, dudaklar normal kapaniga gelmis ve hasta psikolojik ra-
hathga kavusmustur.
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89 MOLAR DISTILAZISYONUN “MAGNEFORCE SYSTEM”
UYGULAMALARI

H. OLMEZ*, . GURTON, D. SAGDI¢, O. BENGI (GATA Dis
Hekimligi Bilimleri Merkezi, Ortodonti Anabilim Dalr)

Ortodontik tedavilerde ana hedef Angle |. Sinif azi iligkisinin
saglanmasidir. Bu nedenle pek ¢ok olguda Ust 1 molarin distali-
zasyonu gerekmektedir. Uzun yillar molar distalizasyonunun
saglanmasinda agiz digi kuvvetlerden yararlaniimistir. Ancak
headgear kullaniminda kargilagtlan giglik aragtirictlari yeni te-
davi yontemleri gelistirmeye yoneltmistir. Agizdigi kuvvetlere al-
ternatif olarak gelistirilen kuvvet sistemlerinden biri de manyetik
kuvvetlerdir.

Calismamizda, molar distalizasyonunda kullanilan “Magneforce
System”in tanitilmasi ve klinik uygulamasinin sunulmas! amag-
lanmistir.

Kullanilan magnetler gegmis yillarda kullanilanlara oranla gok
daha klglltiimis ve silindirik form kazandiriimis “Samarium
Cobalt” magnetleridir. Her magnet gelik bir kilifla korunarak
biyo-uyumlu bir polimerle kaplanmis olup, sistem magnetlerin
birbirlerini itecegi tarzda dizayn edilmigtir. Ankraj Unitesi olarak
premolarlara uygulanan modifiye Nance apareyinden yararlanil-
maktadir. Apareyin aktivasyonu magnetler birbirine yaklastirila-
rak, mesial stopu bulunan 0.016 inch.’lik telin ligatire edilmesi
ile saglanmaktadir.

Sunulan olguda 3 aylik bir strede yeterli distalizasyon saglan-
mig, higbir kooperasyon glcliigu ile karsilagiimamigtir.

90 GOMULU KANINLERIN ERUPSIYONUNDA MAGNETLER

Kerem ARAS*, Bans UNLU, Bahar GURSOY (Marmara
Universitesi, Dis Hekimligi Fakultesi, Ortodonti ve Cerrahi
Anabilim Dalr)

GOmUl0 kaninlerin arklardaki yerierine alinmalarinda, son yillar-
da magnetler siklikla kullanilan yéntemlerdendir. Calismamiz gift
tarafli kaninleri gdmali olan 1 vakada gergeklestirilmistir. OKIU-
zal grafi metodu ile median sutura uzakligi tesbit edilen gémald
kaninler, (izerleri cerrahi olarak agilarak, sol taraftakine magnet,
diger taraftaki kanine ise ayni agirlik, ¢ap ve hacimde metal
par¢a bonding pastasina gémdlerek yapistinimigtr. Bonding
miktarinin esitligi optosil igine hazirlanan standart boglukiara
pastanin yerlestirilip i¢lerine SmCo 2:17 (Magnet Developments
L.T.D. Wilsthire U.K.) magnetlerin gémulmesi ile saglanmaya
calisiimistir. Magnetlerin Gzerleri digetleri ile kapanmayacak se-
kilde ayarlanarak flap kapatiimigtir. Hastamizin, kaninlerin sir-
mesinin saglanabilmesi i¢in Hawley plagina kaninlerin hizasina
gelen ve magnetlerin birbirine ¢ekecedi sekilde ayarlanmig iki
adet, (kanine yapistirilan magnetin aynisi) magnet ilave edilerek
tedavisine devam edilmigtir.

Magnet ile slirmesi planlanan kaninin, klinik kronu 4 haftada
braketlemeye elverigli hale gelirken, sag taraftaki kanin dis
ancak 10 haftada ayni seviyeye gelebilmistir.

Magnetler yarattiklari magnetik alan sebebi ile dokulardaki kan-
lanmay! artirdigindan dis hareketlerinin daha ¢abuk oldugu gé-
ris( kabul gérmektedir. Bizim vakamizda da magnet olan taraf-
ta daha ¢abuk dis hareketi klinik olarak gézlenmigtir.
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91 FARKLI NEDENLERE DAYALI UST GOMUK DiSLERIN
TEDAVILERI (2 OLGU RAPORU)

O. HAMAMCI* (Dicle Universitesi, Dis Hekimligi Fakdltesi,
Ortodonti Anabilim Dali)

Mevcut olmasina ragmen slremeyen ve dizideki yerini alama-
yan gomuk digleri, sirme gecikmeleri ile karsilagtirmamak gere-
kir. GomUk digler ya kemik iginde, ya da mukoza altinda bulu-
nurlar. Gémuk digler okllzal, fonksiyon ve estetik bozukluklara
neden olurlar. 3. azilardan sonra en fazla st anterior diglerin
gdmuUkligine rastlanmaktadir. GOmUkIGgin etiyolojisi tam bilin-
memekle beraber, daha ¢ok patolojik etkenler ileri striilmekte-
dir.

Bu galismamizda, nedenleri farkli sag Ust kopek disi ve Ust orta
kesicileri bilateral eksik, 22 ve 16 yaginda 2 erkek bireye uygula-
nan gomik dis tedavileri sunuimaya c¢aligiimigtir.

Her iki hastaya da sabit tedavi uygulanmuistir.

Tedavi sonucunda, hastalarda okliizal uyum, fonksiyon ve este-
tik, tatmin edici dizeyde saglanmistir.

92 KARDES iKi HASTADA UYGULANAN SURME REHBER-
LiGI TEDAVisi

O. HAMAMCI*, (Dicle Universitesi, Dis Hekimligi Fakdiltesi
Ortodonti Anabilim Dalr)

Aparey gerektiren ortodontik dizensizliklerin tedavilerinin paha-
Il, zor ve zaman alici olmasi, bazl anomalilerde ortodontistieri
apareysiz veya asgariye indiriimigs aparey kullanmay! gerektiren
tedavi arayiglarina itmigtir. Eskilere dayanan seri ¢ekimi de ice-
ren sirme rehberligi tedavisi deyimi, itk kez Hotz tarafindan kul-
lanimistir. Rehberlik adi altinda 3 degisik tedavi yéntemi yer al-
maktadir. Endikasyonun iyi konmasi, kooperasyon ve sartlarin
miisait olmasi halinde Class | yer darligi vakalarinda stirme reh-
berligi ile olumlu sonuglar alinabilmektedir.

Bu galismanin amaci, aralarinda yas farki olan, karigik dislenme
déneminde bulunan Class | kapaniga sahip, cinsiyetleri farkl
kardes iki hastaya yapilan siirme rehberligi tedavisini sunmaktir.
Benzer dissel dizensizligi gosteren kardeglerden birine gekim-
siz, diferine ¢ekimli tedavi uygulanmistir.

Kooperasyonu iyi olan bu hastalarin tedavi sonuglan tatmin
edici diizeyde idi. Her iki hastada da interdigitasyon saglanmis
aparey gereksinimi olmamig ve Class | azi iligkisi i¢inde ve este-
tik saglanarak tedavi sonuglandiriimigtir.

93 BiR SERI CEKIM OLGUSUNUN UZUN SURELI DEGER-
LENDIRILMESI

A.E. TELLJ* (Hacettepe Universitesi, Dis Hekimligi Fakuiltesi,
Ortodonti Anabilim Dali)

Seri ¢cekim blylme geligim tamamlandiktan ve dental arklarda
tim daimi digler siirdikten sonra ¢aprasikligin olacag erken do-
nemde tespit edilen olgularda planli olarak sit kanin ve molarla-
rin ¢ekilmesiyle baglayan ve genellikle sUrekli birinci kiiglk azi-
larin da gekimi ile sonuglanan, karma diglenme dbneminde
uygulanan bir preventif islemdir. Ozellikle sinif | molar okluzyonu
olan, s(t dentisyonunda kesiciler bélgesinde geligsimsel aralikla-
rin olmadigyl ve yer darliginin en az 7-8 mm. oldugu olgularda
tercih edilir. Uygun olgular segildiginde aktif ortodontik tedavi



sUresinin kisa olmasi, hastaya rahatsizlik vermemesi, ekonomik
olusu ve en dnemilisi fizyolojik dis hareketi saglamasi ve relap-
sin az olmasi gibi avantajlari vardir. Bu ¢aligmada seri ¢ekim ile
tedavi edilen bir olgunun tedavi agsamalari ve postretansiyon al-
tinci yildaki bulgulari sunulacaktir.

Olgumuz 6 yaginda klinigimize bagvurdugunda strekli alt sant-
ral kesici digleri ve alt strekli birinci az1 digleri henilz indifa et-
mekteydi. Sol s(it santral kesici disi karies nedeniyle erken do-
nemde ¢ekilmisti. Diger Ust sUt kesici diglerinde de yine caries
nedeniyle asin madde kaybi vardi. Yapilan radyolojik inceleme-
de slrekli Ust santral kesici diglerinin st santral ve laterallerin
koklerini rezorbe ederek sirdikleri, alt laterallerin de alt sit ka-
ninlerin koklerini rezorbe ederek sirdilkleri saptandi. Model
analizi maksillada - 17 mm., mandibulada ise -11 mm. yer darli-
g1 gdstermekteydi. Hastamiza seri ¢ekim uygulandi. Maksillada
Nance, mandibulada ise lingual ark ile ark boyutu korunmaya
calisildi. Retansiyon amaciyla 1 yil da hawley apareyi kullanan
hastamizdan tedavi bitiminden alti yil sonra elde edilen okluzyo-
nun korundugu gdézlendi. Sonug olarak uygun segilen bu olguda
herhangi bir aktif ortodontik tedavi uygulamasina gerek olmamig
ve elde edilen sonuglar stabil kalmigtir.

94 ALT GENEDE YER TUTUCU UYGULAMASININ iNTERKA-
NiN ARK GENISLiGI VE BOYUTU UZERINDEKI ETKISI

Miifide DINCER, Seda HAYDAR, Berna UNSAL*, Tamer TURK
(Gazi Universitesi, Dis Hekimligi FakUitesi, Ortodonti Anabilim
Dali)

interkanin ark genisligi ve boyutundaki degisimlerin en fazla
karma dentisyondan daimi dentisyona gegiste olusmas! sebebi
ile yer tutucularin bu dénemdeki interkanin geniglik ve boyutu
Gzerindeki etkisinin incelenmesi amaciyla bu galisma planlan-
migtir.

Kronolojik yaglari 9-12 yil arasinda degisen bireylerden sit ka-
ninleri agizda iken alinan modellerden iki grup olusturulmusgtur.
10 kisilik birinci gruba alt yer tutucular uygulanmis, diger 10 kisi-

lik grup kontrol olarak alinmig ve herhangi bir uygulama yapil- -

mamigtir. Daimi kaninler sirdikten sonra ikinci modeiler alina-
rak bitin modellerde 6 parametre élgliimis ve uygulama basi
ve sonu dederler Wilcoxon testi ile gruplar arasi fark ise Mann
Whitney U testi ile degerlendirilmigtir.

Tedavi grubunda istatistiksel olarak dnemli parametre bulunma-
migtir. Kontrol grubunda ise interkanin ark genigligi ve boyutun-
daki artis istatistiksel olarak énemli bulunmustur. Yine ayni bél-
geden bukkal ve lingual kemik Gzerinde yapilan dlglmlerdeki
artis da istatistiksel olarak 6nemli bulunmustur.

Sonug olarak yer tutucular karma dentisyondan daimi dentisyo-
na gegis sirasinda interkanin ark genigligi ve boyutundaki artigi
etkileyebilmektedir.

95 ENKONDRAL KEMIKLESME VE OSTEOBLASTLAR

M., KARADEDE*, M. AKALAR (Dicle Universitesi, Dis
Hekimligi Fakdiltesi, Ortodonti Anabilim Dali)

Bu arastirmada, osteoblastlarin mandibular kondildeki enkond-
ral kemiklesme sureci Uzerine olan etkilerinin degerlendiriimesi
hedeflenmistir.

Poster Ozetleri

40 glnlik, 5 adet sigan (Wistar Albino) kloroform anestezi altin-
da intrakardiak punksiyon ile 6lddlmustir, disseke edilen kondil-
lerin, formalin (%10) solisyonunda fiksasyonu yapilmig ve bili-
nen histolojik yéntemler ile dokularin takibi tamamlanmigtir. 4-6
mikron kaliniiginda sagital kesitleri alinip 151k mikroskobisi ile de-
gerlendirilmisgtir.

Hipertrofik tabakayi olugturan kondrositler, erozyon tabakasinda
dejenere olmaya baglarken, bu alani ¢ok dénemli oranda kapla-
yan kemik iligi, daha altlara dogru indikge yerini trabekuler kemi-
ge birakmaya baglamigti. Bu trabekiller kemik ylzeyleri, ileri dU-
zeyde aktiflesmis (iri ve konturlan belirgin) ve tesbih tanesi gibi
dizilmig osteoblastlarla gevriliydi. Bu alandaki aktiflesmis oste-
oblastik faaliyet sonucu collum mandibularise dogru indikge
kemik iligi daha az, trabekiler kemik yapisi daha fazla alani kap-
lamaktaydi.

Mandibuler kondildeki enkondral kemislesme slrecinde trabe-
kiler kemik yapisinin olusmasinda ostoeblastik faaliyetin ¢ok
6nemli rollniin oldugu saptanmigtir.

96 BASE ARK VE UG PARGALI INTRUZYON AKIMININ KLi-
NiK UYGULAMALARI

A. TELLI, B. CAKIRER, E. AKCA* (Hacettepe Universitesi, Dis
Hekimligi Fakuitesi, Ortodonti Anabilim Dalr)

Segmental ark tekniginin en 6nemli avantajlar, bosluklarin ka-
patilmasi, seviyeleme ve intriizyon sirasinda son derece kontrol-
I dis hareketi saglamasidir. Dért kesici disin intrilzyonunda
base ark mekanizmasi veya Kesicilerin aksial egimine goére (¢
pargalt intrizyon arki kullanilabiiir. Prensip olarak her ikisinde de
intrusif spring kesici braketlerine direk olarak baglanmaz. Keser
dislere bir anterior seviyeleme arki veya anterior segment yer-
lestirilir ve intrusif ark bu telin labialine, insizaline veya gingivali-
ne baglanir. Bunun dnemili bir sebebi arkda olugabilecek isten-
meyen torque hareketine engel olmaktir. intrusif arkin braketler
icine yerlegtiriimesi ortodontistin ne tip bir kuvvet illetigini bilme-
digi bir “Statically indeterminant” sistem yaratir. Anterior tek
nokta temasi, intrilzyon sirasinda anterior seviyelenmeye de izin
verir. Keserlerin direng merkezinden gegecek sekilde uygulanan
bir intrusif kuvvet diglerde labial veya lingual rotasyona sebep
olmaksizin direng merkezinin intrizyonunu saglayacaktir. Keser-
leri labiale itimli hastalarda disin labial ylizeyinden etki eden bir
intrusif kuvvet, lingual kdk hareketi ve bilylk bir moment yarata-
caktir. fleri itimli keserler bu tip bir lingual kdk hareketi gerektir-
mediginden U¢ pargali intriizyon arki kullanilir. Boylece aksial
inklinasyonda bir degisiklige sebep olmaksizin saf intrzyon
elde edebilmek igin kuvvet keserlerin direng merkezinden iletile-
bilir.

Ortodontik tedavinin hedeflerinden biri uygun okluzal dizlem
egimi ve seviyesinin elde edilmesidir. Uygun kuvvet/moment
oranlari belirlenmig bir base ark ile anterior ve posterior diglerin
vertikal pozisyonlarinda istenilen degisiklikler elde edilebilir. Bu
calismada base ark ve U¢ pargall intrusif arkin ekstriizyon, int-
rizyon ve asimetri dizlemine ydnelik klinik uygulamalari gosteri-
lecektir.
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Poster Ozetleri

97 AIR ROTOR STRIPPING (ARS) iLE CEKIMSIZ TEDAVI
1 Olgu Nedeni fle

Kerem ARAS* Bans UNLU (Marmara Universitesi, Dis
Hekimligi Fakdiltesi, Ortodonti Anabilim Dali)

Son vyillarda gekimsiz tedavi ortodontistlerin (zerine merakla
egildikleri bir konu olmustur. Gelisen mekanikler ve teknolojinin
ortodontistler tarafindan iyi takip edilmesi ile gekimsiz tedavi se-
¢enekleri hastalarimiza daha kolay sundugumuz tedavi yaklag!-
mi olmaktadir. 21 yagindaki bayan hastamiz diglerindeki ¢apra-
slk sebebi ile klinigimize bagvurmustur. yapilan tetkiklerinde
hastamizin SnGoMe 36°, FMA 35°, Y aksI 65°, Gonial oran
%56.6, ANSMe/NaMe 58.4 ile High Angle degerlere sahip oidu-
gu gorilmustar. Alt keserlerin mandibuler basal kaide ile yaptigi
agy 95°, Ust keserlerin SN diizlemi ile yaptigl a¢i da 124° olarak
Olgtimustir. Model analizlerinde; Hays-Nance analizi maksilla-
da 0 mm., mandibulada ise -5.6 mm. yer ihtiyacimiz oldugunu
ortaya ¢ikarmigtir. Bolton analizi ise 12 dis i¢in mandibdler 4.5
mm. fazlalik gbstermektedir. Alt ve Ust keserlerin tedavi ile geri-
ye toplanabilmeleri igin mevcut mandibuler Hays-Nance deger-
lerine, gerekecek yer de eklenince hastada 4 kigik azi dis geki-
lerek tedavi yapillmasina karar verilmigtir. Ancak hastamiz
diglerini gektirmek istemeyip tedavi olmayacagini agiklayinca Air
Rotor Stripping (ARS) alternatifi sunuimustur. ARS ile tedavi
edilen hastamizin bitis degerleri, st keserlerin ve alt keserlerin
ne kadar geri toplandigini géstermesi agisindan ilgingtir. (U1SN
agisi 115°, Aimandibller agisi 87°).

Sonug olarak ARS ile, uygun vakalarda ¢ekimli tedavilerde al-
ternatif bir yaklagim sunulmaktadir.

98 PG RETRAKSIYON ARKLARI iLE UST KESICi DISLERIN
RETRAKSIYONU (5 OLGU NEDENIYLE)

Mifide DINCER, Ayse GULSEN*, Tamer TURK (Gazi
Universitesi, Dis Hekimligi Fakdiltesi , Ortodonti Anabilim Dali)

Gekimli ortodontik tedavilerde, tedavinin kaliciligi estetik ve
fonksiyon agisindan Ust 6n diglerin retraksiyonlar énem kazan-
maktadir. Bu nedenle 6n grup diglerin retraksiyonlan sirasinda
kontrollll dis hareketi olusturmak igin cesitli retraksiyon meka-
nikleri geligtirilmigtir. Bu ¢alismanin amaci, Paul Gjessing tara-
findan gelistirilen PG arklarinin Ust kesici dislerin retraksiyonla-
rinda kullanilabilirligini ve dentoalveoler sistemdeki etkilerini 5
olgu ile bildirmektir.

Bu galigmada Ust kesici diglerin retraksiyon endikasyonu olan
kronolojik yaglari 16-27 yil arasinda degisen 3 kiz 2 erkek olmak
lzere 5 olguda, PG retraksiyon arklari (RMO-516-17) kullanildi.
Her bir tarafta 150 gram olmak Uzere toplam 300 gram kuvvet
uygulayacak sekilde 3 haftada bir aktivasyon yapilarak, retraksi-
yon miktarlari braketler arasi mesafe digllerek kaydedildi. Her
bir vakada lateral diglerin distallerindeki bogluklar kapanana
kadar retraksiyon islemine devam edildi. Retraksiyon sisteminin
etkileri, retraksiyon baslangici ve sonunda olgulardan elde edi-
len sefalometrik filmlerin ¢izimleri zerinde c¢akistirmalarla de-
Gerlendirildi.

SONUGLAR:

* Anterior segmentte, tim vakalarda Ust kesici diglerde geriye
ve yukari dogru hareket goézlendi. 2. ve 5. vakalarda paralel ha-
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reket, diger vakalarda ise kdk ucunun daha az, kronun daha ¢ok
geriye hareket ettigi izlendi.

» Bukkal segmentte, molar diglerde translatif mezializasyon iz-
lendi. 1. vakada ankraj korundu

* Overbite miktart azaldi.

¢ Retraksiyon iglemi 1. vakada 10.5 hafta, 2 vakada 9 hafta, 3
vakada 8 hafta, 4. vakada 12 hafta, 5 vakada 12 haftada ta-
mamland!.

99 ERISKINLERDE AGIKLIK TEDAVISI VE STABILITE

E. ERBAY, D. DALAMAN GUNER* (istanbul Universitesi, Dig
Hekimligi Fakdltesi, Ortodonti Anabilim Dali)

Bilindigi gibi 6n arka yondeki ve dik ydondeki uyumsuzluklarin te-
davisinin blyime ve gelisim déneminde yapilmasi, tedavi seyri-
ni ve tedavi sonuglarinin kaliciigin etkilemektedir. Erigkin do-
nemde yapilan tedavilerde ise, duzelmenin dentoalveoler
seviyede olmasi ylz estetiginde olumiu sonuglar elde edilebil-
mesini ve tedavi sonuglarinin stabil kalmasini engelleyebilmek-
tedir.

Bu poster sunumunda, biylime ve geligsimini tamamlamisg, iske-
letsel ve dissel agikligi olan, farkli tedavi endikasyonlari koyulan
Gg¢ erigkin bireyde tedavi ile elde edilen degisiklikler gésterilmis-
tir. Ayrica tedavi bitiminden en asagi bir yil sonra meydana
gelen degisiklikler sefalometrik olarak incelenerek, tedavi ile
elde edilen durumun kaliciligi tartisimigtir.

Olgu 1: Takvim yagl 15 yil 1 ay, blyime ve gelisiminin %99'unu
tamamlamig iskeletsel ve digsel agikhdi olan erkek olgu, alt ve
Ust genedeki yer fazlaliklari nedeniyle ¢ekimsiz tedavi edilmistir.
Hastaya occipital headgear verilmis ve sabit tedavi uygulanmig-
tir.

Olgu 2: Takvim yagl 14 yil 1 ay, blyime ve gelisiminin %99'unu
tamamlamis iskeletsel ve digsel agikligi olan bayan olguda, dst
sol alti yas disi daha 6nceden ¢ekilmis olup, sag Ust alti yag di-
sinde de kanal tedavisi bulundugundan bu digin gekimi yapilmig-
tir. Ust alti yas disleri gekilmis olan hastada, Ust premolar ve ka-
ninlerin distalizasyonu occipital headgear’e karsi intramaksiller
elastik ile yapiimigtir.

Olgu 3: Takvim yag! 23 yil 6 ay, blylime gelisiminin %100'Un{
tamamlamis iskeletsel ve digsel agiklhidi olan bayan olgu, alt ve
Ust genedeki yer darliklari nedeniyle, alt ve Ust ¢geneden birinci
premolarlarinin ¢ekimi yapilarak tedavi edilmistir. Hastaya occi-
pital headgear verilmig ve sabit tedavi uygulanmistir.

100 SKELETAL AND DENTO-ALVEOLAR CHANGES IN
HIGH-ANGLE CLASS II, DIVISION 1 PATIENTS TREATED
WITH TEUSCHER AND VAN BEEK FUNCTIONAL APPLIAN-
CE

N.OCUNCU,* T. TURK,* K. EERENS,** A. VAN OLMEN,** S.
BECKMANN,**  C.CARELS.** (*Gazi University, Ankara-.
Tdrkiye. **Catholic University Leuven-Belgium).

The aim of this study is to investigate the effects of the applicati-
on of Teuscher and Van Beek functional appliances on the ske-
letal and dento-alveolar pattern in high-angle Class Il div. 1 pati-
ents. The materials consist of 23 patients possessing high angle
Class Il div. 1 malocclusion. Teuscher activator was applied to a



group of 11.7 years skeletal age. Van Beek activator was appli-
ed to a group of 11.2 years skeletal age. Skeletal age of control
group was 10.98 years. There was no statistically significant dif-
ference when the skeletal ages of groups was compared at the
beginning of the treatment.

46 Cephalograms taken before and after the treatment was
evaluated through different measurements. inter-group measu-
rement relations was determined by Wilcoxon statistical tests
and relations between the groups was determined by Analysis
of Variance and Duncan tests by the use SPSS statistical soft-
ware.

The following points was observed treated groups without any
change in the growth direction; inhibition in the growth of upper
jaw,stimulation of the growth of lower jaw, retrusion and intrusi-
on in the upper incisors, distal tipping in upper molars, extrusion
in lower molars, reduction of overjet and overbite when compa-
red to control groups. Furthermore the changes obtained by the
use of two different activator-headgear appliances were obser-
ved to be in the same direction.

101 IIl. SINIF ANOMALILERIN GEG VE ERKEN DONEMLE-
RINDE TEDAVILERI

C. CANIKLIOGLU*, E. ERBAY, M. ULGEN (istanbul
Universitesi, Dis Hekimligi Fakdltesi, Ortodonti Anabilim Dali)

Gelisim gagindaki bireylerde Ill. Sinif anomalilerin tedavisinde;
dento alveoler dlizelmenin yani sira agiz digi kuvvetler ile gene-
ler arasindaki uyumsuziugun da duzeltilerek iskeletsel bir etki
elde edilmesi hedeflenmektedir. Erigkin bireylerde yapilan teda-
vilerde ise sadece dento alveoler seviyede bir etki hedeflen-
mekte, ¢eneler arasindaki uyumsuziuk belli sinirlar igerisinde
ancak dento alveoler seviyede kompanse edilebilmektedir.

Bu poster sunumunda digsel ve iskeletsel lll. Sinif anomalisi
olan, gelisim gaginda ve gelisimini tamamlamig iki kardes olgu-
daki tedavi yaklasimiar ve tedavi ile elde edilen degisiklikler
gosterilmigtir.

Olgu 1: Takvim yagi 11 yil 6 ay olan ve buylime geligiminin
%87.4'Un0 tamamlamig digsel ve iskeletsel Ill. sinif kiz olguda
st ¢genede sabit ortodontik tedavi ile birlikte chin-cup uygulan-
migtir.

Olgu 2: Takvim yasl 18 yil 7 ay olan ve blylme gelisiminin
%100'0n0 tamamlamis dissel ve iskeletsel llI. sinif kiz olguda alt
ve (st genede sabit ortodontik tedavi uygulanmistir.

102 SINIF Il BOLUM 1 OLGULARDA, AKTIVATOR + HEAD-
GEAR TEDAVIiSI SONRASI BELIRLENEN SEFALOMETRIK
DEGISIKLIKLER ILE JOE (JIFFY ORTHODONTIC EVALUA-
TION-RMO) PROGRAMINDAK| “VISUAL NORM”LARIN
KARSILASTIRILMASI

Y. GOYENG*, A.l. KARAMAN, M. ORHAN, F.OZ (Selguk
Universitesi, Dis Hekimligi FakUitesi, ortodonti Anabilim Dali)

Sinif 1I, bdlim 1 olgularda, aktivatér+ Headgear uygulamas! ile
olumlu iskeletsel ve dissel degisikliklerinelde edildigi birgok
arastirmada ortaya konulmustur. Yapilan ¢aligmalarin gogunda
tedavi sonucu elde edilen degisikliklerin degerlendiriimesinde,
kontrol grubu olarak tedavi edilmemis bireyler alinmig; ideal bi-
reylerdeki degerlere ne kadar yaklasildi§i degerlendirimemistir.

Poster Ozetleri

Calismamizin amact, Sinif Il Bolum 1 olgularda, Aktiva-
tér+Headgear tedavisi sonrasi elde edilen sefalometrik degerler
ile JOE (Jiffy Orthodontic Evaluation-RMO) programinda yagla-
ra gore degisimleri de verilmig olan “Visual Norm”larin kargilagti-
rilmasi ve tedavi sonucLinda ideale ne kadar yaklagildiginin belir-
lenmesidir.

Bu amagla tedavi edilen 22 olguya ait tedavi 6ncesi ve sonrasi
alinan sefalometrik filmler degerlendirilmistir.

Sonug olarak, tedavi ile Co-Gn boyutunda dnemli derecede artis
elde edilmis ve bu 6lgim(in ideal boyuta yaklagtigi belirlenmigtir.
Vertikal boyutu belirleyen olgimlerde tedaviye bagh olarak
6nemli derecede artis oldugu, bu degerlerin ideal normlardan
uzaklastigl bulunmustur. iskeletsel ve dental yapilarin bir gogun-
da tedaviye badli olumlu degisiklikler elde edilmis, ancak visual
normlarla karsilastinldiginda yeterli olmadigi gérdlmugtir.

103 SENTRIK OKLUZYON VE MAKSIMUM AGIZ AGIKLIGIN-
DAKI LATERAL SEFALOMETRIK FILMLERDE KONDIL ALA-
NININ DEGERLENDIRILMESI

E. QZDiLEH, B. ERDOGAN, O. AKCAM, G. OZDAMAR, M.
CELIK* A. OKUL (Ankara Universitesi, Dis Hekimligi Fakdltesi,
Ortodonti Anabilim Dali)

Temporomandibuler eklem bélgesi, kraniofasial blylime déne-
minde, belirgin blyliime ve adaptasyon gdsteren bir alan oldu-
gundan, kondiller ortodontik tedavi etkilerinin incelendigi klinik
galigmalarinin yanisira; mandibuler morfoloji ve blyldmenin sefa-
lometrik degerlendiriimesinde de 6nemli yer tutar.

Mandibuler kondilin sinirlari, standart sefalometrik filmlerde cli-
vus, temporal kemigin petr6z pargasl ve sefalostatin kulak gu-
buklarinin sliperpozisyonuyla gélgelenmektedir ve bu nedenler-
den dolay! kondil gérintisinin gavenilirligi tarismaldir.

Kondile ait noktalarin ve kondil gériintisiiniin tespiti igin genel-
likle 6nerilen yontem; kondilin, kraniumun diger kemik yapilari-
nin radyografik gorintisiinden minumum seviyede etkilendigi
agiz agik filmlerinin kullanimasidir.

Bu galisma, sentrik okllizyon ve maksimum agiz agikliginda elde
edilmig sefalometrik filmlerde kondil bélgesinin degerlendiriime-
si, her iki 6lgim arasindaki iligkinin ortaya ¢ikariimasi ve her iki
Oletmiin birbirinin yerine kullanilabilirliginin arastinimasi amaciy-
la yapilmigtir.

Arastirma materyali, A.U.D.H.F. Ortodonti A.B.D. arsivinden se-
¢gilen, ortodontik tedavi gdérmemis, toplam 176 bireyin sentrik ok-
lizyonda ve maksimum agiz agiklijinda ardarda elde edilen la-
teral sefalometrik filmlerinden olugturulmustur. Filmier (zerinde,
gelistirilen bir skala yardimiyla 16 nokta belirlenmis, bu noktala-
rin olusturdugu kondil alanlari hesaplanarak istatistiksel olarak
degerlendiriimigtir.

104 DOGAL BAS$ VE BOYUN POSTURUNUN ANTERIOR
DENTOALVEOLER MORFOLOJIYE ETKISI

D. ERDEM, H. GOKALP* (Ankara Universitesi, Dis Hekimliji
Fakiiltesi, Ortodonti Anabilim Dali)

Bas postiry, kraniyofasiyal morfoloji ve hava yolu obstriksiyonu

arasindaki iligkiye dayanan, yumusak dokularin pasif gekmesi
hipotezi, Solow ve Kreiborg tarafindan ileri srliimistir. Buna
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gore; kranioservikal agidaki degisiklik; yiz ve boynu gevreleyen
yumusak dokularin pasif gekmesine ve bu da morfolojik degisik-
liklere neden olmaktadir. Galismamizin amaci, servikal, kranio-
servikal ve kranial postlr ile anterior dentoalveoler morfoloji
arasindaki iligkilerin incelenmesidir.

Aragtirmanin materyalini, yaglar 19-29 arasinda olan 32 kiz, 20
erkek; toplam 52 A.U. Dis Hekimligi Fakiiltesi 6grencisinden,
dogal bas postiiriinde elde edilen, lateral sefalogramlar olustur-
maktadir.

Lateral sefalogramlar (izerinde, dogal bas ve boyun postirini
belirten, OPT/HOR, CVT/HOR, OPT/CVT, SN/OPT, SN/CVT,
SN/VER agisal 6lgtmleri ile; dentoalveoler morfoloji hakkinda
bilgi veren; 1/NSL, 1/ANS-PNS, 1/NA, 1-NA, 1-Apg, 1-Apg, 1/1,
1/NB, overjet, overbite, ANS-Gn, ANS-Is ve [i-Gn dogrusal agI-
sal dlgimleri yapiimistir. Dogal bas ve boyun postiri ile dento-
alveoler morfoloji 8lgiimleri arasindaki iligkiler korelasyon analizi
ile incelenmigtir. Elde edilen sonuglar séyledir:

Ust kesici dislerin konumunun dogal bas postiriinden etkilendi-
gi belirlenmistir. Alt kesici diglerin konumunun ve overjet'in
dogal bas ve boyun postlriinden etkilenmedigi tesbit edilmis-
tir.

Overbite’in servikal postirden etkilendigi belirlenmistir.

Total anterior dentoalveoler yikseklik dodal bag posturiinden
etkilenmektedir.

105 BOLTON UYUMSUZLUGU OLMAYAN BIREYLERDE
MOYERS TABLOSU DEGERLERININ iNCELENMESI

Y. GOYENG*, M. ORHAN, |. KARADEDE, F.A. BASCIFTCI

(Selguk Universitesi, Dis Hekimligi Fakdiltesi, Ortodonti Anabilim
Dal)

Karigik dislenme dénemindeki bireylerde henliz stirmemis olan
diglerin boyutlarini belireme y&ntemlerinden biri de Moyers tab-
losunun kullantimasidir. Bu tabloyu Tirk normlarina uygulayabil-
mek igin ¢esitli ¢alismalar yapilmistir. Ancak bu c¢alismalarda
Bolton uyumsuzlugu géz 6niine alinmamigtir.

Calismamizin amaci Bolton uyusmazligi olmayan bireylerin alt
keser toplamlarn ile kanin ve premolar toplamian arasindaki ilig-
kiyi belirleyerek Moyers tablosundaki tahmin degerleri ile karsi-
lagtirmaktir.

Bu amagla toplam 150 bireyin mesiodistal dis boyutlari &I-
¢llmGgtlr. Bolton uyumsuzlugu olmayan bireylerde keser
toplamlari ve kanin-premolar toplamiari  hesaplanmistir.
Daha sonra bireyler cinsiyete ve g¢enelere gére siniflanmis
ve keser toplamlarina gére kanin ve premolar toplamlarinin Mo-
yers tablosunda hangi tahmin degerine isabet ettigi bulunmus-
tur.

Sonug olarak dagilim, erkeklerde Ust ¢enede %95 ve %75 di-
zeylerine alt genede %50, %75, %85, %95 dlzeylerine isabet
etmektedir. Kizlarda ise (st ¢enede %95, %85, %75 dizeyleri-
ne alt genede %65 dizeyine isabet etmektedir.
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106 RICKETTS BUYUME TAHMIN YONTEM ILE YAPILAN 7
YILLIK BUYUME TAHMININi GECERLILIGININ ARASTIRIL-
MASI

. KOCADERELI*, A.E. TELLI (Hacettepe Universitesi, Dig
Hekimligi Fakdltesi, Ortodonti Anabilim Dali)

Bu calismanin amaci yas ortalamasi 9.5+1.38 olan bireylerde
Ricketts uzun sireli blyime tahmin ydnteminin gegerliliginin
arastiriimasidir. Aragtirma grubunu olusturan 9 kiz, 2 erkek top-
lam 11 bireyden elde edilen lateral sefalogramiarda Ricketts’in
uzun sdreli tahmin ydntemi yardimi ile 7 yillik bilyime tahmini
yapilmigtir. 7 yil sonra bireylerden alinan lateral sefalogramlar-
dan yapilan iskeletsel digimlerle, tahmin iskeletsel dlgiimlerinin
gegerliligi Pearson korelasyon katsayisi ile saptanmistir. Galig-
mamizda 7 yillik tahmin ile gergek dlgumlerin genellikle uyumlu
oldugu gérllmistir. Konveksite, alt ylz ylksekligi agisi, posteri-
or yliz yiksekligi/anterior yliz yiksekiligi orani, kondilion-A Nok-
tast mesafesi, yliz ekseni agist, palatal dizlem-Frankfurt Hori-
zontal Dizlemi agisi, mandibuler ark agisi, mandibuler duzlem-
Frankfurt Horizontal Duzlemi agis! gibi iskeletsel dlglimler igin
Pearson korelasyon katsayist .075'den bytik bulunmustur. An-
terior yUiz ylksekligi ve yumusak dokudaki bazi élgtimler igin Pe-
arson katsayisi 0.60 ile 0.74 arasinda bulunmugtur. Maksilla
ylUksekligi ve maksilia derinligi ise en dusik korelasyon goste-
ren dlglimler olmugtur.

Sonug olarak Ricketts biyime tahmin ydnteminin 7 yillik sure
icin gegerli bir tahmin ydntemi oldugu sdylenebilir.

107 SINIF 11l MA_LOKLUZYON_UN FRANKEL 3 (FR3) APARE-
YI ILE TEDAVISI VE UZUN SURELI SONUGLARI

ilken KOCADERELI* (Hacettepe Universitesi, Dis Hekimligi
Fakdiltesi, Ortodonti Anabilim Dali)

Normal okllizyon, dengeli yiz iskeletine eglik eden mandibula
ile maksillanin boyut, sekil ve pozisyonunun belli limitlerde birbiri
ile uyumlu sekilde blylmesi ile karakterizedir. Sinif Ill malokl(iz-
yon ise maksilla ve mandibulanin sekil ve pozisyonundaki blly(-
me uyumsuzlugudur. Sorun mandibuler gelisim fazlaligindan,
maksiller gelisim geriliginden veya her iki durumun kombinasyo-
nundan kaynaklanabilir. Sinif [l malokluzyonun ortodontik teda-
visinde reverse headgear, Frankel 3 (FR3) apareyi ve chin cap
uygulamasi sayilabilir. 8 yasinda Sinif Il maloklizyon tanisi ile
klinigimize bagvuran bir kiz gocugun Frankel 3 apareyi ile teda-
visi ve uzun sireli sonuglari sunulmustur.

108 ERKEN KARMA DENTISYONDA GAPRAZ KAPANIS DU-
ZELTIMi VE UZUN SURELI SONUGLARI

ilken KOCADERELI* (Hacettepe Universitesi, Dis Hekimliji
Fakiiltesi, Ortodonti Anabilim Dali)

Capraz kapanis diglerin anormal bukkolingual veya lobiolingual
iliskisini tariflemek igin kullaniimaktadir. Anterior veya posterior
¢apraz kapanis slt veya karma dentisyonda olduk¢a sik rastia-
nan bir malokllizyondur. Tedavisinde ise dental ark genigliginin
artirimas! gerekmektedir. Maksiller gelisim ve dentisyonun geli-
simi agisindan malokliizyon teshis edildigi anda tedavisi yapil-
malirdir. 8 yaginda anterior ve posterior ¢apraz kapanis sikayeti
ile Klinigimize bagvuran bir kiz gocugun tedavisi ve uzun sureli
sonuglar sunulmusgtur.



109 DIK YONU AZALMIS, NORMAL VE ARTMIS BIREYLE-
RIN FARENGEAL HAVA YOLU ACISINDAN DEGERLENDI-
RILMESI

T. Ufuk Toygar MEMIKOGLU*, Dilek ERDEM (Ankara
Universitesi, Dis Hekimligi FakUiltesi, Ortodonti Anabilim Dali)

Bu ¢alismanin amaci, dik yénl artmis, normal ve azalmis birey-
lerden olugan gruplarda naso ve orofarengeal hava yollarindaki
farkliligi sefalometrik olarak incelemektir. Gruplar 10’ar bireyden
olusmustur. Gelisimlerini tamamlamig ve ortodontik tedavi goér-
memis olan bireylerde dis eksikligi bulunmamaktadir.

Her bireyden dogal bas pozisyonunda lateral sefalometrik film
elde edilmigtir. Lateral sefalometrik filmler Uzerinde 11 naso ve
orofarengeal ve 13 iskeletsel dlgim yapilmistir. Olgtimlerin de-
gerlendiriimesinde  “Varyans  Analizi’nden ve  “Duncan
Testi"nden yararlaniimigtir. Ayrica ayni gruplarda sagittal ¢ene
morfolojisi ve hava yolu arasindaki iligkiler “Korelasyon Analizi’
ile degerlendirilmistir.

Yapilan istatistiksel degerlendirme sonucunda: OAW2 (Hy ve
cv2ia noktasint birlegtiren dogrunun havayolunun 6n ve arka du-
varlarini kestigi noktalar arasi boyut) ve IAS (alt farengeal hava
yolu) 6lciimleri bakimindan ¢ grup arasinda p<0.05 dlzeyinde
farkithk bulunmugtur. OAW2 parametresi igin bu farkhlik dik
yonl normal grup ile diger iki grup arasinda, IAS parametresi
icinse yine dik ydonu normal ve artmig grup arasindadir.

Bu calisma sonucunda dik yénleri farkli bireylerde farengeal
hava yolunun alt béigelerinde boyutsal farkiiliklar olabilecedi
saptanmigtir.
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110 MANDIBULER BUYUME ROTASYONU TAHMINININ
LONGITUDINAL OLARAK INCELENMESI

Dog. Dr. Dilek ERDEM, Dr. Dt. T. Ufuk Toygar MEMIKOGLU,
Dog. Dr. Erhan OZDILER, Dt. Serhat OZSOY*, Yrd. Dog. Dr.
Ensar BASPINAR (Ankara Universitesi, Dis Hekimligi Fakiiltesi,
Ortodonti Anabilim Dali ve Ziraat Faklltesi, Biometri ve Genetik
Anabilim Dali).

Bu ¢alismanin amaci prepubertal ddnemde alinmis tek bir lateral
sefalometrik fiimde gb6zlenen morfolojik kriterlere dayanarak
mandibulanin blylme rotasyonunun ydn ve miktarini tahmin
etme olasiligini aragtirmaktir.

Galismamiz Ankara Universitesi, Dis Hekimligi Fakiltesi, Orto-
donti Ana Bilim Dali Arsivinde bulunan 1978-1984 yillari arasin-
da toplanmig longitlidinal materyal igerisinden segilen 27 bireye
ait (21 kiz, 6 erkek) el-bilek ve lateral sefalometrik filmleri Gzerin-
de yuaratdlmastar.

Bu galigmada puberte dénemindeki gergek mandibuler rotasyon
hayali implant dogrusu yardimi ile belirlenmigtir. 24 morfolojik
degisken prepubertal déneme ait lateral sefalometrik filmlerde
Slgtimistar.

Puberte donemi esnasinda gézlenen mandibuler blyiime rotas-
yonu ile ilk profil radyografisinde belirlenen morfolojik degisken-
lere basamakli regresyon analizi uygulanmistir. Anterior alt ylz
ylksekliginin ve fasiyal eksen agisinin gergek mandibuler rotas-
yonun %46.1'ini agikladigi tesbit edilmistir.
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