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VERTIKAL YiiZ BOYUTLARI ARTMIS ISKELETSEL SINIF Il VAKALARDA
KARMA DiSLENME DONEMINDE SABIT HERBST APAREY VE
EKSTRA-ORAL KUVVET UYGULANIMI: iKi VAKA RAPORU*

Dr. Eray ERDOGAN"®

OZET: Karma dislenme donemindeki siddetli siuf II high
angle vakalarda, sabit Herbst apareyi-oksipital headgear kom-
binasyonu ile gergeklestirilen ortopedik tedavi yaklagimi
olumlu sonuglar vermektedir. Maksiller fazlalik ve mandibii-
ler yetersizlik sorunu olan, vertikal yiiz boyutlar1 artmis iki va-
kada, bu ortopedik tedavi yaklasimi denenerek, apareyin iske-
letsel ve dental etkileri gbzlenmistir. Bu makalede, vertikal
boyutlarin, tedavi boyunca kolaylikla kontrol edilebildigi ve
iskeletsel korreksiyonun saglandig1 bu vakalar takdim edile-
rek; apareyin avantajli ve dezavantajli yonleri tartigilacaktir.

Anahtar Kelimeler: High angle Sinif II malokliizyonlar,
Herbst Apareyi, oksipital headgear, karma dislenme dénemin-
de tedavi yaklagimlar.

SUMMARY: FIXED HERBST APPLIANCE-OCCIPITAL
HEADGEAR COMBINATION IN HIGH ANGLE SKELE-
TAL CLASS II CASES: Report of two cases. Fixe Herbst
appliance-occipital headgear combination in mixed dentition
results positively, in severe high angle Class II cases. This ort-
hopedic approach was applied in two cases who had maxil-

. lary excess and mandibular insufficiency, and increased verti-

cal dimensions; positive skeletal and dental effects were
noted. In this article, the advantages and disadvantages of this
approach will be discussed with the presentation of these rwo
cases resulted with a good skeletal correction.

Key Words: High angle Class Il malocclusions, Herbst appli-
ance, occipital headgear, treatment approaches in mixed den-
tition.

GIRIS

Herbst apareyi, 1934 yilinda, E.Herbst (1) tarafindan or-
todonti klinik pratigine tamtilip uzun sire unutulduktan
sonra, 1979 yilinda H. Pancherz (2)'in klinik galigmalary-
la tekrar gindeme gelen, mandibiler biylime ve geligimi
aktive etmek amaciyla uygulanan sabit, bilateral telesko-
bik kuvvet mekanizmasidir. Ust 1. daimi molar ile alt dai-
mi kanin veya 1. premolar bantlarinin Gzerine lehimlenen
vidalara yerlestirilen piston sisteminden olugan bu sabit
aparey, degisik amaglar gdz 6nline alinarak Hobbs (3),

# Bu ¢aligma, IV. Uluslararas: Tiirk Ortodonti Dernegi
Kongresinde (4-9. Eyliil. 1994, Antalya) teblig edilmis-
ur.

* Fribourg Kanton'u Okul Dighekimligi Servisleri Orto-
donti Béliimii, Fribourg, ISVICRE.
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Wieslander (4, 5), McNamara (6) ve Amorik (7) gibi mu-
elliflerce modifiye edilerek, ortodonti pratiginde genis bir
kulianim alani bulmusgtur.

Wieslander (4), Herbst'in klasik teleskobik piston meka-
nizmasini karma diglenme déneminde uygulayabilmek
amacilyla, sit kaninier dahil oimak (izere posterior dental
segmentlerden destek alan ve bir krom-kobalt alagimin-
dan dokulerek hazirlanan bir retansiyon sistemi geligtir-
migtir. Bu sabit apareyin fabrikasyon islemi 6zetlenecek
olursa:

-Hastadan elde edilen, ylksek Isiya dayanikli modellerin
SAM veya benzeri bir yarim ayarlanabilir artikOlatére
transferi ki bu iglemin amaci, agiz hareketlerini kisitia-
yan bu apareyin olasi oldugu déigide dental interferans
yaratmadan lateral hareketlere izin vermesini saglamak-
tir.

-Aparey iskeletinin mum modelaji ve metalik dé6kimu,

-Bu iskelet Uzerine, piston mekanizmasinin tutunacag vi-
dalarin, gerekliyse bir rapid palatal ekspansiyon vidasi-
nin, vestibiler ark gibi kesici diglerin ortopedik aktivas-
yon sirasinda pozisyonlarini kontro! eden dental
elemanlarin, head gear tiplerinin lehimienmesi...

Wieslander'in bu aparey tasarimi, tarafimizdan Cenevre
Universitesi Ortodonti Bilim dalinda modifiye edilerek, or-
topedik amagl tedavi sirasinda kesici diglerde ¢ boyutiu

‘kontroliinlin saglanabilmesi igin, bu sabit Herbst apareyi-

ne edgewise mekaniginin kombine ediimesi pianlanmig
ve bu amagla klasik tasarimdaki vestibuler arklar yerine,
ark tellerinin uygulanabilece@i molar tipleri st molarlar
bdigesinde aparey iskeletine lehimlenmigtir. Ayrica, apa-
reyin mandibiler retansiyon bdlimUnde, diglerin okiGzal
ylizeylerini kaplayan mandibdler hiperproplilsiyona bagli
okllizyondaki agiimayi dengeleyecek bir akrilik parga yer-
lestiriimistir (Res. 1). Bu akrilik isirma dizleminin bir di-
ger amaci ise, mandibuler anterior aktivasyon sirasinda
ortaya gikabilecek dental prematire kontaklarin énlene-
rek, travmatik kuvvet olusumunu engellemektir.

Bu makalede, vertikal yiz boyutlari siddetli derecede art-
mig, iskeletsel sinif || maksiller fazlalik ve mandibller ye-
tersizlik sorunu olan, ilki Cenevre Universitesi digeri Fri:
bourg Kanton'u Ortodonti Bélimi'nde, "Modifiye Herbs




Apareyi-Oksipital Head Gear Kombinasyonu" ile iskelet-
sel problemleri ¢g6ziimlenmis iki olgu takdim edilerek, bu
ortopedik tedavi metodunun dental ve iskeletsel etkileri
ile avantajli ve dezavantajli yonleri tartigilacaktir.

1. Vakanin Raporu: [Ik klinik konsiltasyonda, 9 yil 9 ay
yasinda olan kiz hastanin ortodonti bélimine miracat
nedeni estetikti.

Klinik Tablo ve Problem (Res. 2): Ekstraoral olarak, si-
metrik dolikofasial ylz tipine sahip hastada, yumusak
doku profili konveks, nazolabial agl artmis ve labiomen-
tal sulkus silikti. Karma diglenme déneminde overjetin 9
mm, overbite'in 0 mm oldugu intraoral tablo Sinif 11/1 ma-
loklizyonu isaret ediyordu. Damak derinligi artmig, Ust
dental ark dar, alt dental ark ise koseliydi ve hafif dere-
cede anterior yer kayb: dikkat gekmekteydi.

Sefalometrik analiz, iskeletsel Angle Sinif I, Maksiller
fazlalik ve mandibller yetersizlik ve &zellikle posterior
mandibiler intramatriks rotasyona bagll siddetli high
angle durumunu gdsteriyordu.

Vertikal Yz Boyutian

Tedavi Plani:

l. Ortopedik Korreksiyon ve kesici digier diizeyinde
kontrol: Sabit modifiye Herbst & oksipital head gear,
sip. ve inf. 2X4,

Il. Ortopedik tedavinin pekigtirilmesi: Aktivator & oksi-
pital head gear kombinasyonu,

lll. Daimi Dentisyon déneminde Dental Korreksiyon:
Straight wire apareyi,

IV. Bitirme ve Pekistirme: Gnatolojik pozisyoner, uygu-
lanimi olarak yapilmigtir.

Ortopedik Tedavi Agamalari: Mandibuler hiperpropllsi-
yon, postero-anterior yonde bagbasa keser iliskisinde,
vertikal yénde ise oklizyon maksimum 5 mm agilacak
sekilde planlanarak (Res. 3), hazirlanan modifiye Herbst
apareyinin ankraj bolimleri, bilinen klasik metodlarla dis-
ler hazirlandiktan sonra Consize kompozit dolgu madde-
siyle dental arklara yapistiriimistir. Hastaya, aparey (ze-

Resim 1: Lateral gene hareketlerindeki kisitlanmayi minimuma indirgemek amaciyla yarim ayarlanabilir SAM Il artikilatdri Gzerinde
fabrike edilen modifiye sabit Herbst apareyi'nin stiperior ve inferior pargalarinin, hasta modelleri Gizerindeki goriniimi.
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Resim 2: 1. vakanin ortopedik tedavi 8ncesindeki durumu: A) Eksra-oral fotograflar, B) Sefalometrik analiz, C) Intra-Oral fotograflar.

776




Vertikal Yaz Boyutiar

Resim 3: Herbst apareyinin labaratuar galismalar dncesinde, mandibiler hiperpropllsiyonun isirma mumu (zerinde tespiti: Postero-
anterior aktivasyonun A) profile yansimas:. B) intra-oral gériiniim{.

Resim 4: 1. vakada, ortopedik tedavi sirasinda "straight wire edge wise" apareyi yardimiyla gergeklestirilen alt ve Ust kesici dis
kontroli. .

rindeki molar tipleri yardimiyla uygulanan oksipital head
gear'| ginde 14 saat tasimas! 6nerilmistir. Yaklagik dort
ay sonra alt ve (st keserlere, straight wire braketler yer-
lestirilerek sirasiyla 0.016" ve 0.018"lik nitinol ark telleri
ile, 2 aylik bir sdre iginde, seviyelendirme iglemi gergek-
lestiriimistir. Daha sonra, kesici diglerdeki aksiyal iligki ve
tork kontrold, 0,018"x0.025"lik paslanmaz gelik ark telle-
riyle saglanmistir (Res. 4). Bu arada, palatinal derinligin
azaltiimasi, Ust dental arkin genisletilerek sagittal iligkinin
degisimine bagl dental arklar arasinda ortaya gikabile-
cek uyumsuzlugu gidermek amaciyla rapid palatal eks-
pansiyon 1 ay sireyle uygulanmistir. Toplam 7 ay sonra
aparey ¢ikartilarak, ortopedik tedavinin pekistirme asa-
masina gegilmistir.

Ortopedik Tedavi Sonuglart (Res. 5& 6): Sinif | iskelet-
sel ve dental iligkilerin kuruldugu ve vertikal boyut kont-

rolinin saglandigi hastamizda, henlz diger tedavi asa-
malari devam etmektedir.

2. Vakanin Raporu (Res. 7): Pedodontisti tarafindan or-
todontik problemlerin kontrolii amaciyla gdnderilen, er-
kek hasta 7 yil 8 ay yasindaydi.

Klinik Tablo, Sefalometrik Analiz ve Problem Listes!:
Ekstra ve intraoral olarak 1. vakaya benzer problemleri
olan hastada overjet 8 mm, overbite 3 mm'ydi ve (st ve
alt dental ark yetersizligi dikkati gekmekteydi. Sefalomet-
rik olarak, 6zellikle mandibller yetersizlige (mikro ve ret-
romandibtla) bagli iskeletsel Angle Sinif Il problemi, alt
ylz yUksekliginin artisina bagimli olarak daha da siddet-
lenmigti.
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Resim 5: 1. vakanin ortopedik tedavi sonrasindaki durumu: A) Ekstra-oral & B) intra-oral fotogratlar.

- Tedavi Plani:

I. Ortopedik Korreksiyon ve kesici digler dlizeyinde
kontrol: Sabit modifiye Herbst & oksipital head gear,
slip. ve inf. 2x4.

Il. Dental korreksiyon ve ortopedik tedavinin pekisti-
rilmesi: Transpalatal ark ve aktivatoér head gear kombi-

nasyonu,

Ill. Daimi dentisyon déneminde dental korreksiyon:
Straight wire apareyji,

IV. Pekistirme tedavisi: Hareketli Herbst apareyi, ola-
rak karsilagtiriimistir.
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Ortopedik Tedavi Asamalari: Tedavi ilk olarak, modifi-
ye sabit Herbst apareyi-oksipital head gear kombinasyo-
nuyla baglandiktan yaklagtk 2, 5 ay sonra sisteme keser
bolgesinde straight braketler dahil ediimistir. Kisa bir se-
viyelendirme déneminden sonra (st santraller arasi dies-
tema, 0.0175"x0.0175"lik kare ark teli (izerine uygulanan
(Ust sag sUt kanin ile daimi santral arasina), bir agik
zemberek yardimiyla kapatiimistir. Yaklagik 7 ay sonra,
sabit Herbst apareyi ¢ikartilarak, dst ve alt 1. molar bant-
lanarak, Ust 1. molarlarda ekspansiyon yaratacak bir
transpalatal ark; alt dental arka ise utility ark uygulanmig-
tir.
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Resim &: 1. vakanin ortopedik tedavi ncesindeki ve sonrasindaki: A) Ortopantomografik radyografileri, B) Lateral sefalogramilari.

Ortopedik Tedavi Sonuglari (Res. 8&9): Ekstraoral agI-
dan daha dengeli bir yiiz tipi ve yumusak doku profili ka-
zandirilan hastada, diizgin sinif | dental iliski kuruimusg-
tur.

TARTISMA

Vakalar ekstraoral agidan degerlendirildiginde, her iki va-
kada da ortopedik tedavi 6ncesinde var olan dolikofasial
yUz tipinin ve konveks yumusak doku profilinin daha
dengeli hale geldigi gézlenmektedir. |kinci vakada, teda-
vi sonrasinda profildeki iyilesmis konveksitedeki meyil
vakanin siddetine ve henlz ¢ok geng olmasi nedeniyle
gene ucu geligiminin yeterli dizeyde olmamasina bagla-
nabilir. Intraoral olarak ise, her iki vakada da Sinif | mo-
lar ve kanin iligkilerinin kurulmus, overjet ve overbite nor-
mal sinirlara getirilmistir (Res.5&8). Ortopedik tedavi
oncesi ve sonrasinda elde edilen sefalometrik gizimlerin
SN dlzlemindeki slperpozisyonlar (Sek. 1), her iki va-
kada da maksiller bliyime ve gelisimin, vertikal ve sagit-

tal duzlemlerde kontrol edildigini, ancak postero-siperior
yénde bir iskeletsel hareket elde edilemedigini gosterir-
ken; mandibller blyime ve gelisim herhangi bir posteri-
or rotasyona neden olunmadan aktive edilmis; mandibi-
lanin effektif uzunlugu (Co-Pg) literatirdeki bulgulara (8,
9, 10) paralel olarak artmistir. Maksilier siperpozisyon-
daki (Sek. 2) ortak bulgu ise, Ust molarlarda transilasyon
tarzindaki distalizasyondu. Diger dissel bolgelerdeki fark-
lihklar, hastalarda ayn: tip straight wire mekanigi uygu-
lanmamasina baglidir.

Yukarida agikianan bu ortopedik tedavi metodunda oksi-
pital headgear'in iki ana fonksiyonu vardir:

1. Maksiller blylime ve gelisimin, sagittal ve vertikal yén-
de kontroly,

2. Herbst apareyinin piston mekanizmasinin palatinal
dizlem (zerinde saat yoniunde (clock wise) yarattigi ro-
tasyon etkisini ortadan kaldirmaktir ki bu amagla, dis yiz
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Resim 7: 2. vakanin ortopedik tedavi éncesindeki durumu: A) Eksra-oral fotograflar, B) Sefalometrik analiz, C) intra-oral fotograflar.
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Vertikal Yz Boyutlan

Resim9: 2. vakanin ortopedik tedavi 8ncesindeki ve
sonrasindaki, lateral setalogramlari.
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Sekil 1: A) 1. vakanin, B) 2. vakanin; ortopedik tedavi dncesi ve sonrasinda elde edilen sefalometrik <;|2|mler1n SN diizlemindeki (S
referans) slperpozisyonlari.

Sekil 2: A) 1. vakanin, B) 2. vakanin; maksiller ve mandibiler siiperpozisyonlari.
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Resim 10: Modifiye Herbst apareyi ile gergeklestirilen ortopedik
tedavinin pekistirilmesinde kullanilan aktivatérin intra-oral
gbrinima.

arkl (outer bow), headgear'in kuvvet vektéri maksillanin
rezistans merkezinin Ustinden gegecek sekilde yukariya
agilandiriimahdir. Her iki vakada da oksipital headgearin
islevini yerine getirdigi gézienmigtir (Sek. 1).

Uzun sireli yapiimasi énerilen ve bir aktivatér yardimiyla
gerceklestirilen pekistirme tedavisinin (5), ‘hasta ve ya-
kinlarinin sabri ve daimi diglerin erlpsiyonlar sirasinda
ortaya ¢ikabilecek problemlerin siddetine gére, olas! ol-
dugu 6igide devam ettirilmesi planianmistir (Res. 10).

Klinik gbzlemlere dayanarak, bu ortopedik tedavi yakla-
siminin avantaj ve dezavantajlar agagidaki gibi siralana-
bilir.

Avantajlar:

1. Vertikal boyutun kontrold,
2. Sinirli da olsa maksiller ortopedik etki,
3. Mandibiler blyime ve gelisimin aktivasyonu,

4. Edge wise apareyi ile kombine edebilir bir sistem olu-
su, dolayisiyla etkili keser kontrold,

5. Sirekli kuvvet uygulanabilmesi,

Vertikal YUz Boyutlar

6. Hizli korreksiyon,
7. Hasta kooperasyonu,

Dezavantajlarn:

1. Mandibller hareketlerde kisitianma,
2. Hijyen giglikleri,

3. Apareye alisma siresinin uzun olusu,
4. Estetik problemler.
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