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OZET: Bu calismada bas ve yiiziin yatay, sagital ve vertikal
yonlerde longitudinal olarak incelenmesi amaglanmugtir. Aras-
tirma 10-14 yaglar arasinda izlenen 15 kizdan yillik araliklarla
elde edilen PA (Postero-Anterior), LS (Lateral Sefalometrik)
ve el-bilek filmleri iizerinde yiiriitilmiistiir. PA ve LS filmler
iizerinde uygulanan dl¢iim ve oranlardaki yillik degisiklikler
saptanmug ve bu degisikliklerle bireylerce harcanan yillik geli-
sim miktan arasindaki iligkiler aragtinlmugtir. Bu inceleme so-
nucunda iskeletsel Ol¢iimlerde her ii¢ yonde ilk iki yilda
Onemli artiglar goriilmiigtiir. Ancak dental ark genislikleri ile
yatay, sagital ve vertikal yonde uygulanan yiiz oranlan degis-
memigtir. Iskeletsel gelisim ile kraniofasiyal boyut degisiklik-
leri arasindaki iligkiler sadece mandibuler boyutlarda donemli
bulunmustur.

SUMMARY: INVESTIGATION OF THREE DIMENSIO-
NAL CRANIOFACIAL STRUCTURE The aim of this inves-
tigation is to determine longitudinally the face and head inho-
rizontal, sagittal and vertical dimensions. Investigation was
carried on PA, LS, and hand and wrist radiograms of 15 fe-
males, collected annually, followed between 10-14 ages. The
annual changes of the measurements and ratios were evalua-
ted on the PA and LS, and the relations between these and de-
velopmental changes were investigated.

Resultant measurements reveal significant increments in three
dimensions of skeletal measurements during the first two ye-
ars. However, dental arch width and facial ratios in horizon-
tal, sagittal and vertical dimensions displayed no changes.
The relation between the skeletal development and craniofaci-
al dimensional changes was found to be significant merely in
mandibular dimensions.

GiRiS

Sefalometrik ydntemin ortodonti alaninda yeraldigi
1940 yillarda, yiz iskeletinin 6nce sagital yonde ele
alindigi, daha sonra da vertikal yon 6zelliklerinin sagital
yon ile veya ondan bagimsiz olarak degerlendirildigi bi-
linmektedir.

Bas ve yilziin yatay yénde incelenmesi oldukga geg ve
seyrek olarak ele alinmistir (1-8). Oysa gerek normal bi-
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yime ve gelisimle ortaya gikan degisikliklerde, gerekse
¢enelerin ve ydzin normmalden farkh iligkilerinde, hatta
ortodontik ve/veya ortopedik tedavi sonuglarinin deger-
lendiriimesinde yGziin 3. boyutunun géz éniine alinmasi
geregiagiktir.

Yizin yatay yén boyutunun uzun zaman ihmal ediimesi-
nin bir nedeni, frontal filmlerde degerlendirme zorluklari-
nin olmasi ve yatay yon boyutlaninin incelenmesi igin ye-
terli materyalin saglanmasindaki glgliklerdir.

Son yillarda, yatay yén analizlerinin gelistirimesine bagi
olarak bu boyuttaki incelemelerin klinik dizeyde ve arag-
tirmalarda yer aldig1 gorilmektedir (6-10).

Bu aragtirma, yGzan ihmal edilen Gglncd boyutunun de-
geriendirilmesi amaciyla gergeklestiriimigtir.

Bu amagla; Puberte dénemindeki kizlarda yiz geligimi
ayni anda G¢ boyutta ve longitudinal yontemle incelen-
misg, bunun yani sira fasiyal boyutlarda kaydedilen degi-
siklikler iskeletsel olguniuk kriterleri ile iligkili olarak de-
gerlendirilmistr.

MATERYAL METOD

Bu arastirma A.U. Ortodonti ABD arsivinde yer alan orto-
dontik tedavi gérmemisg, belirgin bir iskeletsel ve dental
diuzensizligi olmayan, saglhkh 15 kiz bireyin yillik period-
laria elde edilmis PA, LS ve el-bilek filmleri izerinde ger-
ceklestirilmigtir. Ancak (n) sayilar, farkli gézlem dénem-
lerinde, farkh filmlerin eliminasyonu nedeniyle degisiklige
ugramistir. 10-14 yas arasinda 4 yil sire ile ve 3 aralikta
longitudinal olarak izlenen bu bireylerin kronolojik yas ve
gelisim durumlan Tablo | de bildirilmigtir.

Radyolojik incelemeler:

Arastirma da yillik araliklarla 15 bireyden elde edilen PA,
LS ve el-bllek grafileri radyolojik olarak incelenmistir. LS
filmler Bjérk ve Skieller'in (11) tanimladigi yénteme gore
cakistinimigtir. LS filmler Gzerinde T (Tuberkulim sella)
ve W (sphenoid kemigin bayiik kanatlarinin orta kranial
fossay! kestigi nokta) noktalarindan gegen diizlem lateral
horizontal referans dizlemi (L HRD); bu diizleme T nok-
tasindan cizilen dik ise lateral vertikal referans duzlemi
(L VRD) olarak kullanilmigtir. LS filmler Gzerinde 11'i bo-
yutsal 2'si oransal olmak lzere 13 iskeletsel 6lgim ya-
piimistir. Olgiimlerin gogu vertikal referans diizlemi (ize-
rinde ilgili noktalann izdisGmleri  olusturularak
gergeklestiriimigtir.
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Tablo I: Aragtirma bireylerinin yillik gézlem periodlarindaki yas ve gelisim durumlarn.

Kronolojik yas Gelisim potansiyeli (%)
n=15 X +8X min. max. X +8x min. max
1.Yll 10.76 0.091 10.01 11.36 14.06 0.879 7.8 21.0
2.yl 11.77 0.062 11.37 12.22 8.31 0.919 2.6 13.8
3.Yil 12.89 0.063 12.52 13.40 3.90 0.462 1.0 7.8
4.YIl 13.76 0.063 13.42 14.25 1.54 0.254 0.4 4.2

Sekil 1: Lateral sefalometrik filmlerde kullanilan referans
dizyemleri ve noktalar.

LS filmlerde uygulanan dlg¢iimler sunlardir (Sekil 1):

(1) TN, (2) ANS-PNS, (3) A-A', (4) B-B, (5) A-A'/B-B/,
(6) Go-Pg, (7) N'-Me', (8) S-Go', (9) Jarabak oran
(S'Go/N'Me’), (10) N'-ANS', (11) ANS'-Me', (12) Cd-Pg,
(13) Cd-Go.

PA filmlerin degerlendiriimesinde sag ve sol lateral orbi-
tal noktalardan gegen bir horizontal referans diizlemi
(PA HRD) olusturulmustur. Boyutsal diglimlerin saptan-
masinda referans noktalarinin bu diizlem Gzerindeki iz-
distimlerinden yararlanilmigtir. Yiizin yatay yon gelisi-
minin incelenmesinde 11 boyutsal &l¢cim ile, maksiller
genigligin mandibuler geniglige orani da kullanilmigtir.
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Sekil 2: PA filmlerde kullanilan referans dizlem ve noktalari.

PA Filmlerde uygulanan olglimler sunlardir (Sekil 2):

(1) Cr-Cr, (2) Zg-Zg', (3) Cd-Cd', (4) Ma"-Ma', (5) NA'-
NA', (6) Mx-Mx', (7) Mnd-Mnd', (8) Mx/Mnd (Mx'-Mx"/
Mnd"-Mnd'), (9) Go'-Go', (10) Us"-Ue', (11) A3-A3', (12)
AB-AB'.

El-bilek grafilerinin degerlendiriimesi: Bu grafilerin deger-
lendirilmesi sirasinda Helm ve arkadasglarinin (12) geli-
sim kriterleri kullanilmigtir. Bu kriterler esas alinarak G-P
atlasi (13) yardimiyla gézlem periodlarinda kemik yasina
uyan mevcut gelisim potansiyeli hesaplanmistir (Tablo f).
Gozlem bagl ve gézlem sonunda saptanan bu% geligsim
potansiyel miktarlan arasindaki fark bireylerin gézlem do6-



nemlerinde harcadiklan gelisim miktar olarak degerlen-
dirilmigtir.

Verilerin elde edilmesi:

Arastirmamizda kullandigimiz dlgiimlerin elde edilmesin-
de Hewlett Packard Vectra RS/20 bilgisayar, Houston
Hipad Digitizer ve Hewlett Packard Printer'den yararlanil-
mistir. Veriler PORDIOS programi ile ve 0.125 mm has-
sasiyetle hesaplanmigtir.

Olgiimlerin giivenilirligi:

Birinci kayitlarin elde edilmesinden 4 hafta sonra tim la-
teral ve PA lerin ¢izim ve dlgimleri tekrarlanmis ve tek-
rarlama katsayllan yuksek bulunmusgtur.

istatistik Yontem:

Aragtirma amacina yonelik olarak tim bireylerin, yatay,
sagital ve dik ydénde uyguianan tim 6ézelliklerinde ve ge-
lisim miktarlarinda gorilen yilik degisiklikler es yapma t
testi ile, tm o6lgimierdeki degisikliklerle gelisim miktari
arasindaki iligki ise (r) korelasyon analizi ile incelenmig-
tir.

BULGULAR

10-14 yaslar arasinda 4 yil sire ile ve yillik periodlaria
gdzlenen 15 kiz bireyin inceleme periodlarinda harcadik-
lar gelisim miktarlari % potansiyel olarak Tablo Il de bil-
dirilmigtir. Tablo II'nin incelenmesinden; bireylerce sarfe-
dilen gelisim miktarlannin I. dénemden Ill. déneme
dogru giderek azaldigi, ancak bu miktarin her ¢ dénem
icin onemli oldugu gdéralmastar (Tablo II).

Karsinofasiyal yapinin her G¢ boyutunda 4 yil sireyle (g
dénemde goézlenen degisiklikler eglestiriimis t testi ile in-
celenmig ve sonuglar Tabio 1, IV, V'da bildirilmigtir.

Yatay yon incelemede iskeletsel élgimlerden bikranial
genigligin (Cr-Cr’) 1. dénemde 6nemli artis gosterdigi, di-
ger dénemlerde ise bu artisin 6nemli olmadigi saptan-
mugtir. Yuzin diger yatay yon boyutlarindan bizigomatik
(Zg-Zg"), bikondiler (Cd'-Cd'), bimastoid (Ma'-Ma'), bi
gonyal (Go'-Go'), bimaksiller (Mx'-Mx') ve hatta intema-
zal (NA'-NA") uzakliktaki yillik degisikliklerde blytk bir
benzerlik gbze garpmaktadir. Intemazal uzaklik diginda
hemen hemen tiim iskeletsel 6lgumlerde ilk iki donemde-

Tablo 11: Her bir gézlem déneminde bireylerin harcadigs
ortalama gelisim potansiyelleri

Gozlem Dénemieri D +SD P Test
1. Donem 5.75 0.449 0.000 N
2. Donem 4.41 0.523 0.000 A
3. Dénem 2.37 0.261 0.000 o

*: p<0.05, **: p<0.01

Kraniofasiyal Yapinin Ug Boyutiu incelenmesi

ki artiglar 6nemli bulunmus, Ggincli dénemde ise yatay
boyutlarin stabil kaldigi gériiimastar (Tablo I11).

Dentoalveoler yapiya gelince: Yatay ydn boyut (U6'-U6',
A3'-A3, A6-A6") artiglarinin iskeletsel dlglimlerdeki gibi
belirgin olmadigi, bir bagka deyisle dig arklannin yatay
yoén boyutlarinin inceleme dénemlerinde stabil kalmaya
meylettigi anlagiimaktadir (Tablo IIl).

Bir bakima dental ark genigliklerini temsil eden bu 6l-
ciimlerden 6zellikle mandibular interkanin genisliginde
(A3'-A3") hi¢ bir donemde o6nemli bir artig kaydedilme-
migtir. Cene kaidelerinin yatay yén boyutlari arasindaki
oranda (Mx/Mnd) ikinci gézlem déneminde gorilen degi-
siklik ise bu dénemde mandibular boyut artiginin maksil-
ler boyut artigina egemen oldugu seklinde degeriendiril-
mistir.

Yiz sagital ydnde degerlendirildiginde (Tablo V) kafa
kaidesi uzunluk artisi (T-N) ilk iki gézlem déneminde
6énemli bulunmus, tglinci gdzlem déneminde ise dnemli
bir degisiklik saptanmamisgtir.

Maksilla ve mandibulanin sagital yén boyutlarinda (ANS-
PNS ve Go-Pg) tim aragtirma dénemlerinde kayda de-
ger artiglar gériimids olmasina ragmen, alt ve Gst her iki
bazal arkin (A-A' ve B-B') gerek tek tek konumlari ve ge-
rekse bunlarin birbirine gore oraninda (A-A'/B-B') tim in-
celeme doénemleri igin dnemli bir degisiklik bulunmamis-
tir.

Profil radyogramiarindan yizdn dik yén gelisimi incelen-
diginde (Tablo V), uygulanan tim oélgiimlerde (N'-Me', S'-
Go', N'-ANS', ANS'-Me', Cd-Go, Cd-Pg) yogun artislarin
oldugu gorilmektedir. Sadece arka yiz yuoksekligi (S*-
Go') ve alt 6n yuz ydksekliginde (ANS'-Me') son dénem-
lerdeki artiglarin 6nemli oimadigi, Jarabak oraninin ise
deg@ismedigi anlagiimaktadir.

Yizin dik yén boyutlarindaki yogun artiglara ragmen Ja-
rabak oraninin her g dénemde de stabil kalmig olmasi
dik yon boyut artiglarinin dengeli oldugunu géstermekte-
dir.

Longitudinal yontemle yirattdgamiz bu arastirmada ay-
rica yillk dénemlerde bireylerin harcadiklar geligsim po-
tansiyel miktarlari ile her G¢ boyutta incelenen dlgimler-
deki degisiklikler arasindaki iligkiler (r) korelasyon analizi
ile incelenmis ve sonuglar Tablo VI, VI, VIII de gésteril-
mistir. Buna gore yatay yonde mandibular kaide genislik
6lcimindeki (Mnd'-Mnd') artis ile harcanan geligsim po-
tansiyeli arasindaki iliski sadece birinci dénemde istatis-
tik olarak 6nemli bulunmustur (Tablo VI).

Yatay yonde dentoalveoler dlgimlerdeki degisikliklerle
Sagital yonde uyguladiimiz kraniyofasiyal éigimlerdeki
degisikliklerin harcanan gelisim potansiyeli ile arasindaki
iliskiler hi¢ bir dénemde istatistik olarak énemli bulunma-
mustir (Tablo MIl).
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Tablo lll: Yatay yondeki boyutsal 6lgimlerde gdzlem dénemlerinde saptanan degisiklikier ve bunlarin 6nem kontrola.

Olgiim

D

£8D

n Doénem Min. Max. P Test

14 | 1.176 0.269 -0.780 3.320 0.000 -

crcr 12 I 1.051 0.512 -1.290 4.880 0.065 NS
13 n -1.121 0.325 -3.00 0.780 0.005 -

14 | 2.145 0.319 -1.210 3.910 0.000 e

Zg'-Zg' 12 1l 3.187 0.481 1.240 6.110 0.000 -
13 1 0.327 0.561 -2.800 4.540 0.570 NS

14 I 1.688 0.594 -0.280 5.570 0.014 *

cd-cd' 12 Il 3.210 0.819 -0.530 7.670 0.002 -
13 i 1.107 0.626 -3.550 4.370 0.100 NS

14 ] 1.929 0.299 -0.460 3.570 0.000 u

Ma'-Ma' 12 1 1.683 0.366 0.260 4.380 0.000 .
13 i -0.200 0.475 -3.050 2.810 0.680 NS

14 I 0.792 0.257 -0.550 2.630 0.009 o

NA-NA' 12 I 1.083 0.268 -0.155 2.840 0.002 v
13 m 0.604 0.224 -0.700 2.200 0.019 .

14 ! 0.868 0.360 -2.315 2.609 0.031 .

Mx'-Mx' 12 1l 1.970 0.490 -2.090 4.760 0.002 -
13 n 1.051 0.714 -2.635 6.280 0.170 NS

14 | 1.535 0.505 -0.065 6.900 0.010 .

Mnd-Mnd' 12 1l -0.130 0.331 -2.270 1.705 0.700 NS
13 1] -1.179 0.535 -4.955 2.275 0.740 NS

14 I 0.016 0.009 -0.030 0.080 0.094 NS

Mx/Mnd 12 I -0.030 0.007 -0.055 0.030 0.001 -
13 ] -0.011 0.011 -0.085 0.030 0.330 NS

14 I 2.571 0.378 0.550 6.060 0.000 -

Go'-Go' 12 I 2.340 0.390 -0.110 4755 0.000 -
13 1] 0.423 0.369 -1.725 3.330 0.270 NS

14 | 1.899 0.640 -1.095 7.215 0.011 *

Ue'-Us6' 12 1l 0.839 0.590 -1.435 5.375 0.180 NS
13 m -0.373 0.218 -1.810 0.830 0.110 NS

14 | 0.130 0.415 -3.075 2.285 0.760 NS

A3-A3' 12 Il 0.615 0.286 -1.270 2.520 0.055 NS
13 I -0.077 0.309 -1.515 1.940 0.810 NS

14 I 0.050 0.322 -2.625 2.105 0.880 NS

AB'-A6' 12 I 0.134 0.298 -1.140 2.375 0.660 NS
13 m -0.895 0.279 -2.275 0.275 0.008 -

*p<0.05, **p<0.01

Dik yondeki degerlendimmede ise mandibulanin dikey
(Cd-Pg) ve oblik (Cd-Go) boyutlarindaki artiglar birinci ve
Gglnct dénemde gelisim potansiyelindeki degisikliklerle
iliskili bulunmustur (Tablo ViI ).

TARTISMA

Bu galigsmada ytiztin yatay yon gelisimindeki degisiklikler
sagital ve vertikal yon gelisim ile ayni anda ve longitudi-
nal olarak incelenmistir. Bu inceleme 10 yagindan itiba-
ren 4 yil sure ile longitudinal olarak gézlenen kizlar ize-
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rinde yapilmistir. Bunun yanisira yillk periodiarda birey-
lerce harcanan gelisim miktarlan % olarak kaydedilmistir.
Iskelet geligimin kraniofasiyal boyutlar ne sekilde etkile-
digi konusuna agiklik kazandirmak igin, arastirma period-
larinda kraniofasiyal digimlerde meydana gelen degisik-
liklerle yine bu periodlarda sarfedilen gelisim miktan
arasindaki iligkiler de incelenmigtir.

Bas ve yuzin bayime ve gelisiminde cinsiyet farkinin
6nemli oldugu gorusi ile (3, 10, 14-18) bu aragtirma ilk
etapta yalniz kizlar Gzerinde yaritalmastar.




Kraniofasiyal Yapinin Ug Boyutiu incelenmesi

Tablo IV: Sagital yon dlglimlerde gozlem donemierin saptanan degisiklikler ve bunlarin dnem kontrold.

e S ——

Olgam n Dénem D £SD Min. Max. P Test
15 | 2.310 0.367 0.200 6.300 0.000 e
N'-Me' 14 1] 2.464 0.496 0.640 6.120 0.000 -
14 i 0.860 0.254 -0.770 2.540 0.005 b [
15 | 1.983 0.448 -0.525 4.875 0.001 .
S'-Go' 14 il 2.110 0.359 0.565 5.465 0.000 b i
14 n 0.591 0.447 -1.940 - 4.145 0.210 NS i
Jarabak 15 1 0.005 0.004 -0.015 0.030 0.250 NS
Orani 14 I 0.004 0.004 -0.030 0.020 0.290 NS
14 n 0.002 0.003 -0.010 0.030 0.470 NS
15 ! 1.149 0.163 0.345 2.030 0.000 i
N'-ANS' 14 Il 1.376 0.268 0.080 3.995 0.000 .-
14 i 0.410 0.127 -0.325 1.110 0.007 i
15 | 1.163 0.348 -0.485 4.420 0.005 e 1
ANS'-Me' 14 Il 1.086 0.339 -0.505 4.650 0.007 i 4
14 n 0.450 0.273 -1.010 2.630 0.120 NS 1
15 I 2.250 0.323 0.260 4.330 0.000 e A
Cd-Pg 14 ] 2.448 0.360 -0.400 4170 0.000 * l
14 il 1.456 0.309 0.020 4.330 0.000 e
15 | 1.515 0.391 -0.575 3.685 0.002 i
Cd-Go 14 1] 1.359 0.385 -2.115 3.525 0.004 e
14 n 0.938 0.291 -0.625 2.600 0.005 i
* p<0.05, ** p<0.01
Tablo V: Vertikal 6lgimlerde gozlem donemlerinde saptanan degisiklikler ve bunlarin dnem kontrola
Olgiim n Dénem D +SD Min. Max. P Test
15 | 0.761 0.125 -0.000 1.875 0.000 e
N'-Me' 14 1] 0.871 0.162 0.020 2.490 0.000 b
14 1 0.240 0.136 -0.690 1.045 0.100 NS
15 I 1.128 0.235 -0.370 2.400 0.000 e
ANS-PNS 14 ] 1.062 0.239 0.235 2.880 0.000 b
14 ] 0.792 0.238 -0.670 2.525 0.000 -
15 | -0.367 0.403 -4.200 1.605 0.380 NS
A-A' 14 1] 0.355 0.235 -1.440 1.395 0.150 NS .
14 I -0.011 0.332 -2.785 1.970 0.970 NS ' s
15 | -1.075 0.645 -5.830 1.580 0.120 NS I
B-B' 14 ] 0.143 0.592 3.890 3.650 0.810 NS 'ﬁ
14 [} 0.466 0.635 -3.375 4.175 0.480 NS |
[
15 | -0.013 0.008 -0.085 0.030 0.140 NS 2
AA'/BB' 14 Il -0.002 0.009 -0.070 0.050 0.850 NS 3
14 m 0.009 0.008 -0.040 0.060 0.290 NS !
15 | 1.721 0.399 -0.405 4.550 0.000 e
Go-Pg 14 ] 2122 0.401 -0.655 4.430 0.000 -
14 1l 0.967 0.429 -0.580 5.980 0.042 *

* p<0.05, ** p<0.01




Tiirk Ortodonti Dergisi Cilt:8, Sayi:2, Kasim 1995

DUZELTME

Turk Ortodonti Dergisi Cilt:8, Sayi:2, Kasim 1995'de, sayfa 223-231'de Prof.Dr. M. Arat,
Dr.Dt. M. Riabendlz, Prof.Dr. A. K&klU, Prof.Dr. F. Girbtiz tarafindan yayinlanan
"KRANIOFASIYAL YAPININ UC BOYUTLU INCELENMESI” konulu makalede, sayfa 227'de
yer alan;

“Tablo IV: Sagital yon o6lgimlerde gbézlem ddnemlerin saptanan degisiklikler ve bunlarin
6nem kontroll”; “Tablo V: Vertikal yon ol¢limlerde gézlem ddénemlerinde saptanan
degisiklikler ve bunlarin énem kontrolii” olarak,

“Tablo V: Vertikal yon 6lgimlerde gézlem ddénemlerinde saptanan degisiklikler ve bunlarin
6nem kontroll”; “Tablo IV: Sagital yén 6lgimlerde gbézlem doénemlerinde saptanan
degisiklikler ve bunlarin énem kontrold” olarak ve bu tablodaki "N’- Me’ * éleimU “T-N"

olarak dizeltilmistir.
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Tablo V!I: Gozlem donemlerinde yatay yon boyut degisiklikleri
ile gelisim potansiyelleri arasindaki iligkiler.

Gozlem Geligim Potansiyelleri

Olgim n Dénemleri | ] i

14 ! -0.129
crCcr 12 I -0.257
13 Il 0.346

14 | 0.037
2g9'-2g' 12 I -0.157
13 in 0.017

14 | 0.258
Cd'-Cd' 12 I -0.171
13 i ) 0.399

14 | 0.145
Ma'-Ma' 12 il -0.050
13 ] 0.384

14 | -0.085
NA'-NA' 12 Il 0.355
13 n 0.198

14 ! -0.048
Mx'-Mx' 12 Il / -0.006
13 i 0.044

14 l 0.626**
Mnd-Mnd' 12 1] -0.155
13 I} 0.272

14 | 0.497
Mx/Mnd 12 1l -0.106
13 1} 0.271

14 | 0.253
Go'-Go' 12 I -0.180
13 Ll 0.115

14 I 0.305
Us-Us' 12 I -0.137
13 m -0.191

14 | 0.215
A3-AZ' 12 ] 0.145
13 I} 0.269

14 | -0.082
AB-AB' 12 ] 0.009
13 n " 0.070

* p<0.05, ** p<0.01
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Tablo-VII: Goézlern donemlerinde dik yon boyut degisiklikleri ile
gelisim potansiyelleri arasindaki iligkiler.

Gozlem Geligim Potansiyelleri
Donemleri I [l I}

15 I 0.097
N'-Me' 14 ] 0.031
14 I 0.080

15 I 0.447
§'-Go' 14 Il 0.004
14 i 0.214

Jarabak 15 I 0.369
Orani 14 I 0.191
14 i 0.157

15 | -0.065
N'-ANS' 14 ] 0.240
14 ] 0.016

15 | 0.131
ANS'-Me' 14 1 -0.145
14 i 0.066

15 | 0.173
CdPg 14 I 0.364
14 I 0.552*

15 | V.596*
Cd-Go 14 ] 0.096

14 ] 0.402

Olgam n

* p<0.05, ** p<0.01

Tablo VIII: Gozlem dénemlerinde sagital yon boyut degisiklikleri
ile gelisim potansiyelleri arasindaki iligkiler.

Gozlem Geligim Potansiyelleri

Olgiim n Dénemleri | Il n

15 | -0.483
T-N 14 1 0.126
14 1} 0.019

15 I  .0.155
ANS-PNS 14 f 0.181
14 i 0.225

15 | -0.233
A-A' 14 I 0.207
14 i 0.332

15 | -0.279
B-B' 14 1 0.204
14 I} 0.220

15 I -0.293
AA'/BB' 14 Il 0.184
14 i 0.106

15 | -0.364
Go-Pg 14 l 0.181
14 ] 0.091

* p<0.05, ** p<0.01
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Ortodontik bolgelerin incelenmesinde bu gin hala siklik-
la bagvurulan sefalometrik yontemin kesinligi konusunda
baz! teredditier vardir. Bunlardan bin sefalometrik nokta-
larin tespitindeki gagliklerdir. Bu guglitk 6zellikie PA film-
lerde ¢alismayi sinirl hale getirmistir (3, 6, 17).

Longitudinal ¢aligmalarda lzernnde durulmasi gereken
diger bir husus magnifikasyon ve distorsiyondur. Isin
kaynagi-cisim ve cisim-film arasi uzakliklar sabit tutula-
rak magnifikasyon standart hale getirilmis de olsa, 6zel-
likle film uzakhgina iliskin muhtemel bir hatayr agsmak
icin, calismamizda dlgekler ve oranlar kullanilarak gerekli
kontroller yapilmigtir (19).

PA filmlerde yapilan ¢alismalarda bir diger giiglik basin
farkh konumlandinimasindan kaynaklanmaktadir. Ancak
basin vertikal ve transvers yénde 10 dereceye kadar ha-
reketinden kaynaklanan magnifikasyon farkinin boyutsal
6lcimlerde metod hatasindan daha az oldugu ve bu ne-
denle dikkate alinmasina gerek olmadigi bildirilmistir
(20). Bu gorlise ragmen, bas konumunda farkllik oldu-
gundan slphe edilen ve kalitesi yeterli olmayan filmler
arastirma kapsamina alinmamistir. Bu tar uygulama o6l-
¢imlerin gavenilifdigi yondnden bir avantaj saglarken,
arastirma materyal sayisinin sinirli oimasina yol agmigtir.

Kraniofasiyal yapinin ¢ boyutta 4 yil sire ile incelenme-
si sonunda kaydedilen bulgular su sekildedir: Yizin ya-
tay yon gelisiminde (Tablo Il1) iskeletsel dlgiimlerde ilk iki
g6zlem déneminde o6nemli artiglar kaydedilmis ancak
Gglincli gozlem doéneminde iskeletsel Slgtimlerin stabil
kaldigi géralmuigtar.

Dental arklarin gelisimini erken yasta tamamladiklan ve
6zellikle kizlarda puberteden sonra dental ark genigligin-
de bir artisin olmadigi uzun yillardan ber bilinmektedir
(9, 10, 21-24).

Bulgulanimiza gére maksiller intermolar geniglik (U6'-U6")
artig meyli ile, mandibular ark genigligi hem 6n (A3'-A3')
hem yan bélgede (A6'-A6') azalma meyli ile stabilitelerini
stirdirmektedir (Tablo IIl). Maksiller intermolar geniglik
artiginin Bjoérk ve Skieller'in (25, 36) implant ¢alismalar
sonucunda bildirdigi median sutural faaliyet modeline uy-
dugu gortilmektedir. Mandibuler dental arkta goriilen da-
ralma meyli Barrer, Arat ve Kokla'nin (23, 27) hemfikir
olduklari gibi meziale dogru hareket eden dentisyona
kaslarin sinirlayici bir etki yaratmasi ile agiklanabilir.

Bu arastirma, éncelikle, yizin ihmal edilen yatay yon
gelisimini incelemek ve ylizii ayni anda Ug¢ boyutta de-
gerlendirmek amaci ile gergeklestiriimigtir. Ciinki Prof-
fitin (28) de belirttigi gibi geneler ileri yonde geligirken
ayni zamanda genislikleri de artmaktadir.

Yiz geligiminin énce yatay sonra sagital ve en son ola-
rak da vertikal yonde tamamlandigi bilinmektedir. Snodel
ve arkadaslar (10) ylizin yatay yén gelisiminin 6 yasin-
da biiylik oranda tamamlandigini bildimmigtir. Ancak ¢a-

Kraniofasiyal Yapinin Ug Boyutiu incelenmesi

ismamizin sonuglan sinirll sayidaki diger arastirma so-
nuglan (9, 10, 26) ile birlikte degerlendirildiginde yzin
yatay yon gelisiminin azalarak da olsa 15 yagina kadar
sOrdigandt gostermigtir. Bu artig mandibuler geligimde
daha ileri yaglara kadar sirmektedir. Iskeletsel Slgiimler-
deki degisikliklerin yan| sira yatay yénde maksiller ve
mandibular geniglik oranimin (Mx/Mnd) birinci dénemde
degismedigi, ikinci déonemde o©nemli olarak azaldigi,
Gglncld donemde ise hafif bir azalma meyli gosterdigi
tespit edilmistir. Bu azalma meyli Love ve arkadaslarinin
(18) da belirttigi gibi, bu dénemlerde, mandibular geligi-
min maksiller gelisime egemen oldugunu géstermekte-
dir.

Gozlem siiresince sagital yon olgimlerde kaydedilen de-
gisiklikler incelendiginde (Tablo IV), genel olarak maksil-
la ve mandibulanin sagital yon boyutlarinda (ANS-PNS
ve Go-Pg) her li¢ donemde de artiglar oldugu; ancak ge-
nelerin sagital yén konurnlarinda (A-A' ve B-B') bir degi-
siklik olmadig ve genelerarasi oranin (AA/BB') degisme-
digi gordlmaistir. Bulgulanmiz gbézlem siresince yiz
yapisinin sagital ydnde karakteristigini korudugunu bildir-
mektedir.

Yazin vertikal yon karakteristigi olarak degerlendirdigi-
miz Jarabak orani (Tablo V) da arastirma siiresince de-
gismemistir. Oysa arastirma siresince yizin vertikal bo-
yutlannin hemen hemen timinde ve her ¢ godziem
doéneminde, 6nemili artiglar kaydedilmistir. Sonu¢ olarak
gelisim faaliyetinin yogun oldugu 10-14 yaslar arasindaki

kizlarda yiz yapisinin hem sagital hem vertikal hem de

yatay yonde karakteristigini korudugu séylenebilir. Pu-
berte déneminde yiiz karakteristiginde kaydedilen bu is-
tikrarin puberte sonrasi dénemde de strdiga bildirilmek-
tedir (10, 14, 16, 18).

Bu arastirmada yillik periodlaria gézlenen bireylerin goz-
lem dénemlerinde sarfettikleri gelisim miktar, G-P atlasi-
na goére (13) hesaplanmis ve sarfedilen gelisim miktari
her dénemde 6nemli bulunmustur (Tablo II). Ancak birin-
ci dénemden Uglinct déneme dogru harcanan potansi-
yelin azaldigi géralmastir. Hesaplanan bu gelisim potan-
siyel miktan bireyin iskelet gelisiminin matematiksel bir
gbstergesi olarak dikkate alinmisgtir.

Gozlem periodianndaki geligim miktariyla kraniofasiyal
yaplya ait olglimlerde ortaya ¢ikan degisiklikler arasinda-
ki iligkiler (r) korelasyon analizi ile incelenmistir (Tablo
VI, VII, VIII). Bu analizin sonuglarina gére yillik dénem-
lerde harcanan gelisim potansiyel miktari sadece mandi-
buler dlgumlerdeki degisikliklerle istatistik olarak 6nemli
diizeyde iligkili bulunmustur (Tablo VI, Vil'). Kraniofasi-
yal 6lgiimlerdeki degisikliklerle bu dénemlerde sarfedilen
gelisim potansiyeli arasindaki iligkilerin seyrek oimasi, is-
keletsel geligim ile kraniofasiyal boyutlardaki degisiklikle-
rin birbirlerinden bagimsiz oldugu seklinde spekiilatif bir
yoruma neden olmamalidir. Zira bireyler iskeletsel olarak
olgunlasirken bas ve yiz de buyumektedir. Ancak bu
arastirmanin sonuglarina gore, gézlem grubunda bas ve
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yiizde gesitli bolgelerde ve degisik yonlerde kaydedilen
yilhk degisikliklerin iskeletsel matiirasyon kriterlerinden
biri olan geligim potansiyel miktari ile matematiksel bir
kurala gore gergceklesmedigi soylenebilir. Scott (1)'a go-
re; yaz iskeleti ¢cok sayida yan bagimsiz bolgeden olus-
mustur ve bunlarin her biri kendi blylime kalibina sahip-
tir. Bu bolgeler genetik, cevresel ve fonksiyonel
faktorlerin etkisi altindadir. Bir diger arastinci Krieg (17)
5-12 yaglar arasinda yiiz geligiminde bazi dalgalanmala-
rn goéraldigind ve blyime hizinin miktar ve zaman yo-
nanden tahmin edilmesinin zor oldugunu bildirmigtir. Yiz
buyimesi buylk olgide somatik, iskeletsel ve seksuel
geligimin etkisi altindadir (12, 14, 29-31). Bununla birlikte
fasiyal biylmedeki bagimsizlik higbir zaman goézardi
edilmemelidir. Bowden (32) bu engeli agsmak igin blyt-
menin degerlendirimesi sirasinda kullanilan iskeletsel
kriterlerin arttinlmasini 6nermistir.

Biyime ve geligimin zamanlamasi igin sarfedilen ¢aba-
lar ortodontik tedavi ve kontansiyonun zamanlamasina
yoneliktir. Ozellikle iskeletsel diizensizliklerin tedavisin-
de, hatta ortodontik ¢gekim karannin verilmesinde bile bii-
yume ve gelisim hamlelerinin bilinmesi 6nemlidir.

Bu aragtirmanin sonuglarnna gére; mandibulanin oblik
boyutu (Cd-Pg) ile gelisim potansiyeli arasi iligkinin
o6nemli olmasindan yola ¢ikarak, iskeletsel sapmalarin
tedavisinde mandibulaya miidahale ile Gglncl donemde
bile avantaj saglanabilecedi ve prognozun tahmininde
gelisim potansiyelinin gegerli oldugu sonucuna varilmig-
tir. Bir diger agidan degerlendirildiginde ise iskeletsel si-
nif 1ll seklinde bir sapmanin tedavisi s6z konusu oldu-
gunda bu tir vakalarda pekigtirne tedavisinin ¢ok uzun
tutulmasi gerektigi goérisi kuvvetlenmektedir.

SONUG

Yazin yatay yon gelisiminde iskeletsel degisikliler ilk iki
doénemde yogun bulunmus, dentoalveoler dlgiimlerin ise
stabil kaldigi gérilmastar.

Sagital yon degerlendirmede maksiller ve mandibuler
sagital yén boyut artiglarinin dnemli diizeyde gergeklesti-
§i, ancak bazal ark konumlarinin stabil kaldigi saptan-
migtir.

Yaztn dik yon gelisiminde ise tiim olgimlerde yogun ar-
tig goéralmasgtar.

Puberte donemindeki yogun gelisime ragmen yaz yapist
her (i¢ yonde de karakteristigini korumusgtur.

Arastirma siresince harcanan gelisim miktarlan ile krani-
ofasiyal boyut degisiklikleri arasindaki iliskiler sadece
mandibuler boyutlarda énemli bulunmustur.

Bu aragtirma ile ytze degisik yonlerden fakat simultan
olarak bakilmaya c¢aligiimistir. Bitinligin tam olarak
saglanmasi igin boyutlar arasindaki iligkilerin saptanma-
sinda ayrica yarar vardir.
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