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1. GIRIS

Literatlr irdelendiginde tek tarafli sinif II molar iligkinin
oldugu malokluzyonlarin bir ¢ok etyolojik faktore'™ bagll olarak ortaya

cikabilecegi ve cesitli tedavi secgeneklerinin bulundugu goérulmektedir.

10,11

Bildirilen tedavi seceneklerinin; ¢ekimli veya c¢ekimsiz olabilecedi,

cekimsiz®'2? tedavi yaklasimlarinda ise cesitli agiz igi'>'#1%17.1921.22

9,23-31

veya

agiz digi molar distalizasyon yontemlerinin uygulandigi bildirilmistir.

Unilateral headgearler veya bagka bir deyisle asimetrik
headgearler, asimetrik molar distalizasyonu saglamak amaciyla yaygin
kullanilan ve kuvveti sag ve sol tarafa asimetrik dagitarak etkili olan
apareylerdir.g’ze"31 Yuz arkinin i¢ ve disg kollarinda yapilan degisimlerle,
sagital duzlemde asimetrik molar distalizasyon kuvveti

olusturulabilmektedir.?*

Literatirde en sik karsilagilan asimetrik yuz arki tipleri,
power-arm yuz arki (tek tarafli uzun kollu ve/veya tek kolu disa agili yiz

arkl),9,25—29,32,33 28,30 27,28,33 yayla

asimetrik ~ milli, asimetrik  lehimli,

28,33

giiclendirilmis®>? ve icten menteseli yiiz arki®** tipleridir.

Power-arm yuz arki, fazla distalizasyon istenen taraftaki yiz
arkinin dis kolunun, diger taraftaki dis kola gore daha uzun tutuldugu
ve/veya acilandirildigr asimetrik yiz arki tipidir.>2>293233 | jteratiirde,
power-arm yuz arki ile ilgili klinik c¢aligmalarin yeterince olmadigi
gorulmektedir. Daha c¢cok deneysel calismalar dikkat c¢ekici olup ancak,
bunlarin da sinirli sayida oldugu saptanmistir.®?42° Kiinik uygulamalarin
¢ogunlukla bir birey Uzerinde uygulanan vaka raporu olarak yayinlandigi
gorulmistir.3"® Arastirmalarda, sadece distalizasyonu istenen molar dis
bélgesinin degerlendiriimesi, her iki taraftaki distalizasyon miktarlari ile ilgili
cok fazla bilgi olmamasi gbze carpan bir eksikliktir. Ayrica, power-arm yuz



arki uygulamasinda, dis arkta yapilan kisaltma ve agilandirma miktarlarina

dair yeterli bilgi veriimemesi de bir diger eksiklik olarak tespit edilmistir.

Kisakiirek ve Yiicel-Eroglu,®® 2002 yilinda hazirladiklari tez
calismasinda Ust c¢enede tek tarafli molar distalizasyonu saglamak
amaciyla gelistirilen yeni bir yontemin etkinligini arastirmislardir. Bu yeni
yontem, hareketin fazla istendigi tarafta ankrajin azaltilip, kargi tarafta
ankrajin artirilmasi ile asimetrik molar distalizasyonu saglanmasi esasina
dayanmaktadir. TUm bireylerde, daha fazla molar hareketi istenen taraftaki
ust ikinci molar digse ve daha az distalizasyonu istenen ve molar iligskinin
goreceli olarak daha normal oldugu taraftaki Ust birinci molar dise, servikal
yonlu kuvvet dis ark uzunluklari esit olan standart yuz arki araciligiyla
uygulanarak, dental arkin her iki tarafinda diferansiyel ankraj ortami

olusturulabilecegi 6ngdérulmastur.

Bu arastirmada, bir tarafin sinif II molar iliskide diger tarafin
goreceli olarak daha normal molar iligkide oldugu bireylerde, asimetrik
molar distalizasyonu saglamak amaciyla power-arm yuz arki uygulandi.
Her iki taraftaki Ust birinci molar dis bantlanarak, asimetrik kuvvet
dagiliminin, yuz arkinin dis kollarinda vyapilan kisaltma ve disa

acilandirma ile saglanmasi planlandi.

Arastirmada, power-arm yuz arki ve Kisakirek ve Yucel-
Eroglu’nun36 uyguladidi asimetrik headgear (Ata headgear) uygulamasinin
dissel ve iskeletsel etkilerinin sagital, vertikal yonde ve transversal
duzlemde ayrintili olarak arastiriimasi ve sonuglarinin biyometrik olarak
kargilastiriimasi amaclandi. Bliyume ve gelisimin etkilerinin tamamen
mekanigin etkilerinden ayirt edilebilmesi igin Gg¢lncu grup olarak kontrol

grubu olusturuldu.

Unilateral headgear uygulamalariyla ilgili arastirmalarin
cogunlukla deneysel olmasi ve Kklinik arastirmalarin ¢ok az olmasi

nedeniyle, tek tarafli sinif II molar iligkinin oldugu malokluzyonlarin

2



tedavisinde bir ¢ok soru isareti bulunmaktadir. Bu arastirmanin, klinik

arastirma olmasi nedeniyle bir cok konuya 1sik tutacagi dusunuldd.



2. GENEL BILGILER

Vicudun her iki tarafinda, ideal simetri nadir
gorilebilmektedir. Ozellikle kraniofasial yapilarda gérilen asimetri, teshisi,

tedavi planlamasi ve tedavisi bakimindan klinisyenleri zorlamaktadir.

2.1. Tek Tarafh Simif II Molar iligkinin Oldugu
Malokluzyonlar ve Etyolojisi

Tek tarafli sinif II molar iligkinin oldugu malokluzyonlar

subdivizyon olarak adlandiriimaktadir.%’

Tek tarafli sinif II molar iligkinin oldugu malokluzyonlarin
tedavisindeki  zorlugun, asimetrik okluzal iligkiden ve bu tip
malokluzyonlara neden olan faktorlerin tam olarak tanimlanamamasindan

kaynaklandigi belirtiimistir.®

Wertz,%® sinif II malokluzyonlarin teshisinde, dil ve dudak
fonksiyonlarinin, aliskanliklarin, tonsil ve adenoid dokularin, solunum ve
konusma fonksiyonlarinin, dislerin sekli ve saghginin, periodontal saghgin,
TME fonksiyonunun ve yumusak dokularin degerlendiriimesi gerektigini
belirtmistir. Araujo ve arkadaslari,® etyolojik faktér belirlenmeden, tedavi

segeneginin belirlenmemesini dnermislerdir.

Shroff ve arkadaslar,?® kraniofasial yapilardaki asimetrik

anomalilerin etyolojisini 3 gruba ayirmiglardir.
1. Gergek iskeletsel asimetri
2. Dental asimetri

3. Her ikisinin kombinasyonu



Iskeletsel asimetrilerin, maksilla veya mandibula gibi tek bir
kemikte deviasyon ile olusabilecegdi gibi, hemifasial mikrosomia gibi yuzin

bir tarafinda birka¢ kemik ve kassal yaplyi da icerebilecegi belirtilmistir.®

Wertz,®® iskeletsel asimetrinin, éncelikle dental arkin hangi
segmentinden kaynaklandiginin  belirlenmesi gerektigini ifade etmistir.
iskeletsel asimetrinin, sinif I tarafta mandibulanin biiyiime yetersizliginden

kaynaklanabilecegini belirtmigtir.

Mandibular asimetri vakalarinda, bir tarafta siddetli sinif 1I
malokluzyon gorulebilmektedir. Mandibula sentrik iliskiye gectiginde,
maksilladakine gbére mandibular diglerin  distalde konumlandigi
belirtiimisgtir. Mandibular asimetrinin, bir taraftaki mandibular korpusun
yetersizliginden veya kondildeki dik yon buyume eksikliginden

kaynaklanabilecegi ileri striilmistir.*

Vitral ve Telles,” tek tarafli sinif II molar iligkinin oldugu
malokluzyon vakalarinda, sinif 1 tarafla, sinif 11 taraf arasinda kondiler
progesin  anteroposterior veya mediolateral simetrisinde fark

bulamamislardir.

Tek tarafli sinif I molar iligkinin oldugu malokluzyona sahip
bireylerde varolan iskeletsel asimetri, normal okluzyona sahip bireylerle
karsilagtinldiginda aralarinda biyometrik olarak 6nemli fark olmadigi
bulunmustur.®> Bir ¢ok <’:1ra§,t|rmac:|,5’7’38 tek tarafli sinif II molar iligkinin
oldugu malokluzyonlarin genel olarak dentoalveolar kaynakli oldugunu
bildirmislerdir. Dentoalveolar kaynakli tek tarafli sinif II molar iligkinin
oldugu malokluzyonlarin ise mandibular dentoalveolar bdlgeden

kaynaklandigi belirtilmistir."#°

Dental asimetrilerin, tek tarafli sinif II molar iligskinin oldugu
malokluzyonlarda, sinif 1II taraftaki alt birinci molarin distalde

konumlanmasindan, st birinci molarin mezialde konumlanmasindan veya



her iki nedenden de kaynaklanabilecegi ileri sUrilmustir.®

1256 alt birinci molarin distalde konumlanmasinin birincil

Arastirmacilar,
neden oldugunu belirtmislerdir. Angle,40 sinif II tarafta, Ust birinci molarin
normal konumunda oldugunu, alt birinci molarin ise normalden daha
distalde surduguna ileri sirmustur. Bu nedenle, mandibular orta hattin
sinif 1I tarafa dogru kaymasinin Ust orta hattin kaymasindan daha sik

gorildigi belirtilmistir.

Wertz,*® tek tarafli sinif II molar iliskinin oldugu
malokluzyonlarda, Ust ve alt dental arkin iskeletsel kaidesi Uzerindeki
konumunun simetrisini degerlendirmigtir. Dental modelde, midpalatal
raphe orta hat kabul edilerek, modelin en arkasi bu duzleme dik olacak
sekilde trimlenmistir. Alt ve Ust modelde, 4 quadran ayrintili olarak
incelenir.  Simif 1T tarafta maksiller bukkal segmentin ileride
konumlanmasinin  veya mandibular bukkal segmentin  geride
konumlanmasinin tek tarafli sinif I molar iligkinin oldugu malokluzyonlara

sebeb olacag! ileri stirlilmustir.®®

Rose ve arkadaslari,® tek tarafli sinif II molar iligkinin oldugu
malokluzyonlarda, asimetrinin transversal diuzlemde mandibular ark

rotasyonundan kaynaklanabilecegini belirtmiglerdir.

Tek tarafli sinif II molar iligkinin oldugu malokluzyonlarin, Ust
sut ikinci molarin erken dénemde kaybi sonucu Ust daimi birinci molarin

%4 Erken siit disi cekimi

mezializasyonu ile goéruldugu belirlenmigtir.
sonucu, maksiler arkta mandibular arka gore goreceli olarak daha fazla
yer kaybi oldugu ve c¢ekim sonrasi en fazla yer kaybinin ilk bir yilda
gerceklestigi ileri si]r[]lm[]§ti]r.41 Ayrica, ikinci sut azinin erken kaybinin

fazla miktarda yer kaybina neden oldugu belirtiimistir.*?

Ust daimi birinci molarin ektopik erlipsiyonu, tist daimi birinci
molarin normal erupsiyon yolundan genelde daha mezialde surmesi ile

gorulmektedir. Bu durumun, dst sut ikinci molarin distalinde atipik
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rezorbsiyona neden oldugu bildirilmistir.*> Reversible (geri donusumlu)
ektopik erlpsiyonda, Ust birinci molarin serbestleserek normal okluzyona
ulastigi; irreversible (geri donlisumsuz) ektopik ertpsiyonda ise, Ust sut
ikinci molarin spontan eksfoliasyonu olmadikg¢a, Ust daimi birinci molarin
tedavi ile normal okluzyona getirilmesi gerektigi belirtilmistir.** Geri
donugsumsuz ektopik erUpsiyonun tedavi segenekleri olarak, Ust daimi
birinci molan distalize etmek, Ust daimi birinci molarin mezial tippingini
(egilme) duzeltmek ve gerekli ise maksiler intermolar mesafeyi artirmak
sayllmistir. Ust sit ikinci molarin gekilerek, Gst daimi birinci molarin

surdurdlmesinin erken donemde yer kaybina neden oldugu biIdiriImi§tir.43

Tek tarafli sinif II molar iliskinin oldugu malokluzyonlarda,
sinif 11 taraftaki Gst birinci molar disin diger taraftaki Ust birinci molar dise
gbre daha fazla miktarda meziopalatinal yonli rotasyonda oldugu
belirtilmigtir.9 Bu tip malokluzyonlarda sinif II molar iligkinin Ust birinci
molardaki meziopalatinal yonlu rotasyona bagh olabilecegi ileri
strilmistir.2%* Liu ve Melsen® vakalarin %70'den fazlasinda, sinif 11
molar iligkinin, Gst birinci molarin mezialde konumlanmasindan ¢ok, ust
birinci molarin meziopalatinal yonlu rotasyonundan kaynaklandigini
belirtmiglerdir. Ayrica, Ust birinci molardaki mezial yonli egilmeye bagh

olarak, tek tarafli sinif Il molar iliskinin olusabilecegi gorilmustir.?°

Tek tarafli sinif II molar iliskinin oldugu malokluzyonlu
vakalarda posterior yonde mandibular shift (kayma) olabilecegi ileri

striilmustor.®

Warren,? posterior yonde mandibular kaymanin teshisinde cgesitli

kriterler belirtmistir:

1. Agiz kapanirken, mandibulada saga veya sola kaymaya

eslik eden posterior yonde kayma gorulr.



2. Agzi kapama sirasinda, mandibulanin  okluzal
interferensler nedeniyle daha posteriorda konumlanmaya zorlandigi

goruldr.
3. Bir tarafta sinif 11, diger tarafta sinif I molar iligki mevcuttur.

4. Agiz acilirken, maksiler ve mandibular iskeletsel orta hatta

duzelme gorular.

Mandibulada gorulen fonksiyonel deviasyonlarin, daralmis
maksiler ark veya malpoze dis gibi lokalize faktorler ve eklem
disfonksiyonu ve buna eglik eden redikslyonsuz anterior disk deplasmani
sonucu olusabilecegi goriimiistiir.® Maksiller veya mandibular dislerdeki
malpozisyonlar sonucu gorulen okluzal interferenslerin, mandibulay: bir
tarafa dogru rotasyona zorladigi ve bu tarafta sinif I malokluzyona neden

oldugu belirtiimistir.*®

Warren,? mandibulayr  serbestlestirmek icin  okluzal
interferenslerin  elimine edilmesi gerektigini belitmis ve  asagidaki

uygulamalari dnermistir.
1. Ust keserlerin ileri alinmasi
2. Bukkal segmentlerin genisletiimesi
3. Kanin interferenslerinin elimine edilmesi
4. Siddetli overbite vakalarinda, overbite’in azaltilmasi
5. Capraz kapanisin duzeltiimesi

Tek tarafli sinif I molar iliskinin oldugu malokluzyona, genel
olarak orta hat sapmasi ve derin kapanisin eslik ettigi gorilmustir.?° Orta
hat sapmasinin, bir ¢ok vakada gorulebildigi gibi en sik sinif 1I

malokluzyona sahip vakalarda gorildigu belirtilmistir.*®



Lewis,* orta hat sapmasinin nedenlerini belirtmistir:
1. Mandibular kaymaya eslik eden posterior ¢apraz kapanis

2. Capraz kapanisin olmadidi durumlarda, mandibulanin

lateral ydonde kaymasi
3. Ust ve/veya alt anterior dislerde egilme veya kayma
4. Ark asimetrileri
5. Dort faktérin kombinasyonu

2.2 Tek Tarafh Simif II Molar iligkinin Oldugu

Malokluzyonlarda Tedavi Yaklagimlari

Tek tarafli sinif II molar iligkinin oldugu malokluzyonlarin
tedavisinde cesitli arastirmacilar gesitli yontemler Onermistir. Bunlar,

10,11

cekimli'®"" ve cekimsiz®'??° tedavi secenekleri ile adiz ici ve agiz disi

tedavi segenekleridir.

Tedavi secgeneginin belirlenmesinde etyolojik faktorin roll
buayuktur. Maksiler ve mandibular apikal kaidelerde gorulen iskeletsel
kaynakli asimetrilerin cerrahi tedavi veya asimetrik dis ¢ekimli maskeleme
tedavisi ile dizeltilebilecegdi belirtiimistir.?° Dental asimetrilerin ise dis
cekimi ve dis hareketi ile dizeltilebilecegi ileri sirilmistir.? Tedavi
sonucunda, en iyi digsel ve iskeletsel uyumun saglanmasi gerektigi ve
bdylece maksimum fonksiyon, stabilite, fasial ve dental estetik

saglanacag ifade edilmistir.®®

Son yillarda sinif I malokluzyonlarin  tedavisinde
kooperasyon ve c¢ekim gerektirmeyen tedaviler tercih edilmeye
baslamigtir. Bu nedenle cesitli agiz i¢ci molar distalizasyon yontemleri
uygulanmaktadir. Agiz igi nance apareyi,'’® magnetler,"*?* Niti coil



21,47

spring,?"*” pendulum,’®>*4° Keles slider,'” distal jet'® gibi cesitli agiz ici

distalizasyon yontemleri bildirilmistir.

Ten Hoeve,* st birinci molar dis distalize edilmeden Once,
bu disteki capraz kapanisin ve meziopalatinal rotasyonun duzeltiimesi
gerektigini belirtmigtir. Rotasyona bagh sinif II molar iligki mevcutsa, Ust
birinci molar disin rotasyonu duzeltildikten sonra sinif T molar iliski elde

edilebilecegini ifade etmistir.>°

Tek tarafli sinif II molar iligkinin oldugu malokluzyonlarin
diuzeltiimesinde kullanilan tek tarafli sinif II lastiklerin istenmeyen etkileri
belirtilmistir.?° Okluzal diizlem egiminde bozulma, alt keserlerde
protruzyon, ust molar disin distalizasyonu yerine tum ust arkin rotasyonu

belirtilen olumsuz etkileridir.?°

2.3. Tek Tarafi Simif II Molar iligkinin Oldugu
Malokluzyonlarda Agiz Disi Tedavi Yaklasimlari

Sinif II molar iligkinin, sinif T molar iliskiye getiriimesi
amaclyla yapillan c¢ekimsiz tedavi uygulamalarinda, tedavinin
baglangicinda Ust molarlarin distal yonde hareket ettirilmesi siklikla
uygulanan bir tedavi protokoliidir.” Bu amacla kullanilan headgearler,
ortodontide genellikle molar diglerin distalizasyonu ve ankraji igin

kullanilabilmektedir.%°

Headgearin net etkisini belirlemek gug¢ olup, kuvvet miktari,
yonu, kuvvetin suresi, hastanin yasi, kooperasyonu ve biyolojik cevabinin

her hastada farklilik gdsterebilecegi belirtilmistir.>'>?

Agiz disi  kuvvet wuygulandiginda elastik ve plastik
materyallerin dogal yapisindan dolayi, reaktivasyona kadar devamli bir
kuvvet kaybi oldugu ileri striilmistir.>® Bu nedenle, kuvvet miktari tam

olarak kontrol edilememektedir.
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Headgearin  etkinliginde  6nemli  bir faktor hasta
kooperasyonudur. Doruk ve arkadaslari,®® headgear kooperasyonunu
belirlemek icin molar mobilitesinin degerlendiriimesi, hastanin headgear
yerlestirmedeki kolayhdi, digler arasinda olusan bosluklar, molar
konumunun tedavi basi model ve sefalogramlarla karsilastiriimasi ve
ankrajin degerlendiriimesi gibi konvansiyonel yollarin tercih edildigini
belirtmislerdir. Bazi arastirmacilar ise kooperasyonun tespiti igin headgear

timer kullanmiglardir.>®°

2.4 Simetrik Servikal Headgear

Bugun bildigimiz servikal headgearin dizayni ilk olarak
Kloehn tarafindan yapilmistir.>” Servikal headgear, i¢ ve dis arkin ortada
lehimlenmesi ile olusmus yuz arkindan ve dis arkin ucuna takilan servikal
bdlgeden gecgen elastik banttan olusmaktadir. YUz arkinin gesitli dis kol
uzunluklari bulunmaktadir.®® 1) Dis kol, i¢ koldan daha kisadir 2) Dis kol, i¢
kolla esit uzunluktadir 3) Dis kol, i¢ koldan daha uzundur.

Kuvvet, dis koldan i¢c kola oradan da molar dise
aktariimaktadir. Genel olarak, st birinci molar dislere uygulansa da diger

{ist ve alt posterior dislere de uygulanabilecegi belirtiimistir.>®

Servikal headgear tam olarak uyumlandiginda, yiz arkinin
lehimli bolgesinin alt ve Ust dudak arasinda konumlanmasi gerektigi ifade
edilmistir.®® Gould,* yiiz arkinin lehimli bolgesinin santral disin insizali ile
orta Uglisu arasinda hizalanmasi gerektigini bildirmigtir. Tedavinin
ilerleyen seanslarinda lehimli bdlgenin, ust dudaga dogru yer
degistirmesinin Ust molar dig kronunun mezial yonde egilmesinin, alt
dudaga dogru yer degistirmesinin Ust molar dis kronunun distal yonde

egilmesinin bir gostergesi oldugu ileri strtlmistir.®®
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Servikal headgear uygulamasinda kuvvet miktari, siresi ve
yonu 3 6nemli degiskendir. Bu degigkenlerin kontroll ile agiz disi kuvvetin

etkilerinin 6nemli dizeyde degistirilebilecegi ifade edilmistir.>®

Bench ve arkadaslari,?® biyolojik olarak etkili hareket igin tek
molara 180 gr kuvvet gelmesi gerektigini bildirmiglerdir. Bu nedenle iki
molarin  hareketi icin 300-350 gr kuvvetin optimal olacagini
belirtmislerdir.’ Akkaya,®' arastirmasinda servikal headgear ile tek tarafli
350 gr kuvvet uygulayarak Ust molar distalizasyonu sagladigini bildirmistir.
Hubbard ve arkadaslari®® ise tek tarafta 680-770 gr kuvvet uygulayarak
molar distalizasyonu sagladiklarini belirtmislerdir. Graber ve Swain,%?
maksillada bir taraftaki tim diglere 400 gr'dan fazla servikal yonli kuvvet
uygulanirsa, dis hareketi igin fazla olacagini ileri sirmuglerdir. Haas,®
1400 gramin uzerinde servikal kuvvet uygulandiginda disg hareketinin yani
sira maksillada ortopedik hareket de bildirmistir. Kurol ve Bjerklin,*® ikinci
molarlari surmemis vakalarda, servikal headgearle tek tarafta 250 gr
kuvvet uygulamislardir. Fazla kuvvetlerin, kok rezorpsiyonlarina, yumusak
doku dehisenslerine ve destekleyici kemik kaybina neden olabilecegi

belirtilmistir.?’

Armstrong,53 genel olarak, istenen surede agiz digi kuvvet
uygulamasinin, hastalar tarafindan ¢ok daha az uygulandigini belirlemistir.

Brousseau ve Kubisch,®

Macaca nemestrina maymunlarinda yaptiklari
calismada, bir gruba 12 saat, diger gruba 24 saat olmak Uzere tek tarafli
400 gr agiz disi kuvvet uygulamiglardir ve 24 saat grubunda daha fazla
maksiller retraksiyon ve distalizasyon gorilse de, 12 saat grubunda
sonuglarin  daha stabil ve retraksiyonun rotasyonsuz oldugunu
bildirmislerdir. Dincer,®® arastirmasinda servikal headgeari tek tarafli 300
gr kuvvet ile ginde 16 saat uygulayarak Ust molarda distalizasyon elde

etmistir.
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Dis hareketini etkileyen Onemli bir faktor de kuvvetin
yonudur. Disin rezistans merkezinin aparey dizayni ve aktivasyonundan
etkilenmedigi belirtilmistir.® Ancak, kuvvet yonu ve disin rezistans merkezi
arasi iliski dis hareketini etkilemektedir. Servikal headgear uygulamasinda
kuvvet dogrultusu, molar digin rezistans merkezinden gegiyorsa, diste
egilme gozlenmedigi beIirtiImistir.58 Rezistans merkezinden gegen kuvvet
vektorunun dise paralel hareket yaptirdigi ileri sUrUImUstUr.67 Kuvvet
dogrultusu, Ust birinci molar disin rezistans merkezinin okluzalinden
gegiyorsa ust birinci molar dis kronunda distale egilme, kodkinde meziale
egilme gozlendigi ve rotasyon merkezinin rezistans merkezinin apikalinde
yer aldigi belirtilmistir.®®%® Kuvvet dogrultusu, (st birinci molar disin
rezistans merkezinin apikalinden geciyorsa Ust birinci molar dis kronunda
meziale egilme, kokunde distale egilme gozlendigi ve rotasyon merkezinin
rezistans merkezinin koronalinde yer aldigi belirtiimistir.>® Ust birinci molar

disin rezistans merkezinin, trifurkasyo seviyesinde oldugu bildirilmistir.®°

Kuvvet dogrusu egiminin, yuz arkinin dig kolunun
uzunlugundan ve pozisyonundan etkilendigi ileri strtiimistiir.®® Dis kolun
uzunlugu ve dis-i¢ kol arasindaki vertikal yonlu ag¢i degigtirilerek, disteki
hareketin ve kuvvet dogrusunun molarin rezistans merkezi ile olan

iliskisinin degistirilebilecegi belirtiimistir.>®

Yoshida ve arkadaslari,®® servikal headgearle uygulanan ylz
arki ¢ok rijit kabul edildiginde kuvvet dogrultusunun Ust birinci molarin
rezistans merkezinin biraz asagisindan gectigini ve az miktarda distale
egilme beklendigini belirtmiglerdir. Ancak, yiz arkinin elastikiyetine bagli
olarak metalin esnemesi sonucu kuvvet arttikga, yuz arkinin dis kolunun
asagl yonde edilecegini ve kuvvet dogrultusunun dst birinci molarin
rezistans merkezinden uzaklasacagini ifade etmislerdir. Bu nedenle Ust
birinci molarin distale egilmesi artacaktir. Yuz arki, aktivasyon sirasinda

ne kadar az esnemeye ugrarsa, o kadar molar dise kuvvetin tam
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iletilecegini ileri surmuslerdir. Bu nedenle, yuz arkinin kuvvet altindaki son

halinin, tedavinin basinda dikkate alinmasi gerektigini ifade etmislerdir.®®

Worms ve arkadaslar,%® yiiz arkinin dis kolu kisaldiginda
metaldeki esnemenin azalacagini belirtmiglerdir. Dig kolun ¢ok kisa olmasi
durumunda, Ust molar diste fazla miktarda distale egilme olusmazken,

ekstruziv kuvvetlerin olusacagi biIdiriImigtir.58

Oosthuizen ve arkadag.larl,58 servikal headgear
uygulamasinda, genel olarak istenilen distal yonlu kuvvete, ekstriziv
kuvvetlerin eslik ettigini belirtmiglerdir. Kuvvet dogrultusunun okluzal
duzlemden asagi ve geriye yoOnlendigi durumda diste ekstruziv
komponentin olustugunu; kuvvet dogrultusu okluzal duzleme paralelse
ekstriziv ve intriziv kuvvetlerin olugsmadigini, sadece distale egilmenin
olustugunu bildirmislerdir. Bu durumda, uygulanan kuvvet ile distal yonlu
kuvvet esittir. Dermaut ve arkadaslar,®® uygulanan kuvvet dogrultusu
asag! indikge, uygulanan kuvvete karsi direncin dustugunu ve ust birinci

molar digte artan miktarda egilme oldugunu gozlemlemislerdir.

Baldini ve arkadaslari,”® servikal headgear uygulamasi ile tst
birinci molar digler tUzerinde bukkal kuvvetlerin olustugunu belirtmislerdir.
Yoshida ve arkadaslari,®® servikal headgear uygulanan vakalarda Ust
birinci molar dislerde bukkale egilme oldugunu bildirmiglerdir. Bukkale
egilmenin 3 nedeni bulunmaktadir: Bukkal kuvvetler, intriziv kuvvetler ve
yuz arkinin i¢ kollarinda yapilan genisletmenin olusturdugu ekspansif etki.
Teorik olarak ekstriziv kuvvetler lingual yonde egilmeye neden
olmaktadir.®® Ancak, servikal headgear uygulamasi sonrasi bukkale
egilme bildirilmistir.®® Yoshida ve arkadaslari,®® bunun nedenini, olusan
fazla bukkal kuvvetin yarattiyi bukkale egilmenin, lingual yonde egilmeyi

asmasi olarak agiklamislardir.

Bukkale egilme istenmeyen bir etkidir. Lingual cuspin

sarkmasina, prematur temasa ve acgik kapanisa neden oldugu ileri
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strlilmistir.%®® Yiz arkinin i¢ kollarinda isteyerek yapilan genisletmenin
bukkal kuvveti artirdigi ancak asiri bukkale egilmeyi onlemek igin bir
seferde fazla miktarda genigletme yerine azar azar genisletme yapilmasi
onerilmistir.®® Worms ve arkadaslar,®® bukkale ve distale egiimeyi
Oonlemek igin Ust molar bantlarinin  mumkdn olduk¢a gingivale

yerlestiriimesini 6nermiglerdir.

Ust molar distalizasyonunda, molar disin paralel hareketi
tercih edilmektedir. Distalizasyon sirasinda aksial egimi degisen diglerde,
tedavi sonrasi donemde geri donme egilimi goruldugu baska bir deyigle
distale egilmenin relaps olusumunu artirdigi ileri strtlmustur. Bu nedenle
distalizasyon sirasinda hem apeksin hem de kronun yer degistirmesi

gerektigi belirtilmistir.””

Armstrong,®® devamli agir kuvvetlerin ve hizli paralel dis
hareketinin ciddi kok rezorbsiyonuna neden olmadigini, ancak kok
rezorbsiyonunun, uzun tedavi suresi, diste egilme hareketi ve uzun donem

aralikh dis hareketiyle baglantili oldugunu ileri sirmustur.

2.4.1. Simetrik Servikal Headgearin Dentoskeletal Etkileri

1. Maksillanin ileri yon buylumesini engelledigi veya asagi ve
geriye yonlendirdigi, mandibulanin ileri ve asagl yon buyumesine izin

verdigi saptanmistir.”?

Merrifield ve Cross,”® tam sinif II kapanisi diizeltmek icin
yaklasik bir premolar genisligi kadar (7 mm) Gst molar distalizasyonu veya
alt molar mezializasyonu yapmak gerektigini belirtmiglerdir. Baylime ile
molar iligkinin dUzelebilmesi igin maksillanin ileri ve asagi yodnde
bdyumesinin tamamen durdurulmasi ve mandibulada en az 7 mm buyume
gerceklemesi gerektigini belirtmislerdir. Ancak, ¢ok az vakada 2 yillik

tedavi periodunda 5 mm’den fazla mandibuler biiyiime bildirmislerdir.”
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2. SNA acisinda azalma®°2727475

53,71,75-78

ve ANB acgisinda

azalma gorilmiistir. Bazi arastirmacilar,””’® SNB acisinda

azalma tesbit ederlerken, Cangialosi ve arkadaslari’’ ise sinif 1 divizyon 1

vakalarda bu acgida artig bildirmiglerdir.

3. Palatal diizlemin anteriorunda asagi yonde egilme’27982

ve buna bagh olarak st yliz yiksekliginde artis”” gorilmuistiir. Bir cok

arastirmaci da ayni gorus dogrultusunda palatal dizlem egiminde artig

bildirmiglerdir.5'7375.77.78

4. Merrifield ve Cross,” okluzal diizZlemde asagi ve geriye

73,75,77

rotasyon tespit etmislerdir. Bir ¢ok arastirmaci okluzal duzlem

egiminde artis bildirirken, Hubbard ve arkadaslari®® ise okluzal dizlem

egiminin degismedigini savunmusglardir.

5. Ust keserlerde palatinale egilme gériilmistir.””2" Mills ve
arkadaslar’”® ise servikal headgear uygulamasi ile overbite’da azalma

bildirmiglerdir.

6. Yumusak dokular degerlendirildiginde, dudaklarin

konveksitesinde azalma tespit edilmistir.”

73,77,83

7. Ust molarlarda ekstriizyon, ust molarlarda distale

79,83,84 61,83

egilme ve distalizasyon, ust molarlarin ileri eripsiyonunun ve

migrasyonunun durdugu®* tespit edilmistir.

8. Kapanisin agildigi ve ©On ylz vyuksekliginde artis

gorilmistiir.’28586:87

9. Mandibulanin posterior rotasyonuna bagli olarak B

51,77

noktasinda ve pogonionda posteriora hareket Dbildirilmigtir. Bazi

arastirmacilar’®7578:8588

mandibular dizlem egiminin arttigini savunurken,
Cangialosi ve arkadaslari’’ mandibular diiziem ediminde biyometrik olarak

onemli olmadidi bulunan azalma tespit etmislerdir.
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10. Uslimez ve arkadaslari,®® servikal headgear kullaniminin
bas postirinde fleksiyona neden oldugunu bildirmislerdir. Headgearin
kuvvet vektorunun, kraniumun rezistans merkezinin altindan gecmesi

sonucu basin fleksiyona ugrayabilecegi belirtilmistir.®

11. Hayvan galismalari, uzun dénem headgear kullanimi ile
maksillanin ve maksiller dentisyonun distal yonde yer degistirdigini

gostermistir.83%

Merrifield ve Cross,”® st molar distalizasyonu ile ark
uzunlugunun artmadigini sadece anterior segmentteki darligin posteriora

tasindigini belirtmislerdir.

12. Servikal headgearin istenmeyen etkileri olarak, molar
ekstrizyonu ve erken donemde molarlarin freeway bosluguna hareketi
gosterilmistir.”® Molar ekstriizyonu sonucu biliyime potansiyeli olan
bireylerde mandibular rotasyon” ve dik yén yiiz uzunlugunda artig®"37>
bildirilmigtir. Erken dénemde freeway bosluguna molar hareketinin ise

prematiir temasa ve eklem problemine neden olabilecegi belirtilmistir.”®

2.5. ikinci ve Ugiincii Molarlarin Birinci Molar

Distalizasyonu Uzerine Etkisi

Molar distalizasyonunun erken donemde uygulanmasi, bazi

14,22,50,53,78,92.93.94  tarafindan  savunulmaktadir.  Karma

arastirmacilar
dentisyon déneminin, en hizli doku cevabinin alindigi ddnem oldugu ve bu
dénemde kisa zamanda dis hareketi saglandigi belirtilmistir.?® Ayrica,
erken donemde iyi kooperasyon saglamanin, buyuk yaslara gore daha

kolay olacag belirtilmistir.>>"8

Wieslander,”® sinif 11 malokluzyon vakalarda, servikal
headgearle tedavinin erken karma dentisyon doneminde baglamasi
gerektigini savunmustur. Erken donemde tedaviyle, Ust molardaki ve
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pterygomaksiller fisstrdeki posterior hareket daha belirgin bulunmus ve
kraniofasial kompleksin erken dénemde olusan degisimlere daha fazla

adaptasyon gosterdigi belirtilmistir.”®

Armstrong,®® agiz disi kuvvetlerle karma dentisyonda sinif II
molar iligskiyi sinif T molar iliskiye 3-4 ayda getirebilirken, erken daimi
dentisyonda ayni sonucu elde edemedigini ifade etmigtir. Ayrica, Ust birinci
molarin distal yonde paralel hareketiyle, surmemis dst ikinci molarin
germinin de distale hareket ettigini, nadiren bukkale itildigini veya distale
egildigini belirtmistir. Oysa ki, Ust ikinci molar dis sirdiginde veya
yumusak doku i¢inde surme asamasinda oldugunda, genelde bukkale

hareket ettigi ve distale egildigi ileri strilmustir.>®

ikinci molarlar sirdikten sonra, once ikinci molar
distalizasyonunun, sonra birinci molar distalizasyonunun yapilmasi

13:46.50.93.9 i asamall distalizasyonun ankraj

gerektigi savunulmustur.
kaybini azalttigi fakat tedavi siiresini artirdigi belirtilmistir.'® Ayrica, birinci
ve ikinci molarlarin beraber distalizasyonunun buyuk dlgide molar diglerde

egilmeye neden oldugu ileri stiriilmiistir.?’

Bazi arastirmacilar,®’%

molar distalizasyonu oOncesi, ust
ikinci molarlarin gekimini dnermislerdir. Ust ikinci molar ¢ekimi olmadigi
durumlarda, birinci molarlarin 2 mm’den fazla distalizasyonunun zor
oldugu belirtilmistir.*® Uciinci molarlarin boyutu ve sekli uygunsa, ikinci
molarlarin ¢ekilerek, Ug¢uncud molarlarin uygun okluzyonda surmesi
saglanabilmektedir.”” Hilgers,'® fazla miktarda distalizasyon istendigi ve
birinci premolar c¢ekiminin olmayacaglr durumlarda ikinci molarlarin
cekilerek, Uglncl molarlarin  surdiriilmesini  énermistir. ikinci molarin
cekilmesinin, kortikal kemikte bosluk yaratarak, ikinci ve uglincu molarin,

birinci molar Uzerindeki baskisini kaldiracagini belirtmistir.'®

6

Lewis,*® molar distalizasyonu 6ncesinde Ugluncu molarlarin

cekilmesini ve ikinci molarlarin distalizasyonundan sonra birinci molarlarin
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distalize edilmesi gerektigini savunmustur. Uglincii molarin sirmesinin
veya surmeye yaklagmasinin birinci ve ikinci molarin distalizasyonunu

engelledigi belirtilmistir."

16,49.99.100 st ikinci molarin sdrmesinin,

Bazi arastirmacilar,
ust birinci molarin distalizasyonu uzerinde 6nemli bir fark yaratmadigini
savunmuslardir. Ghosh ve Nanda,* ikinci molarin varliginin birinci molarin

distalizasyonu Uzerine ¢ok az etkisi oldugunu belirtmiglerdir.
2.6. Unilateral Headgear

Unilateral headgearler, asimetrik molar distalizasyonu
saglamak amaciyla yaygin kullanilan ve kuvveti sag ve sol tarafa asimetrik
dagitarak etkili olan apareylerdir.>?*3! Tek tarafli sinif II molar iliskinin
oldugu malokluzyonlar, unilateral headgear uygulamasi ile tedavi

edi|ebi|mektedir.9,23-31 ,34-36

Yuz arkinin i¢ ve dig kollarinda yapilan degisimlerle, sagital
diizlemde asimetrik molar distalizasyon kuvveti olusturulabilmektedir.?* Bir
taraf dis kolun kisaltilmasi veya uzatiimasi, sag ve sol i¢ kol uzunluk farki,
dis kollarin lateral yonde acilandirmalarinda farkhlik, dis ve i¢ arkin bir
mille baglanmasi, i¢cten menteseli i¢ ark uygulamalar ile asimetri
saglanmlstlr.g’z“'m’34'36 Asimetrik olarak i¢ kollarina distal kuvvet iletimini
basaran bu tip yuz arklari, unilateral face bow (tek tarafli yluz arki) veya

asimetrik yuz arki olarak adlandiriimaktadir.?>2®

2.7. Unilateral Yiiz Arki Tipleri

2.7.1. Power-Arm YUz Arki (Tek Tarafli Uzun Kollu ve/veya
Tek Kolu Disa Acili Yiiz Arki)

Fazla distalizasyon istenen taraftaki ylz arkinin dis kolunun,

diger taraftaki dig kola gore daha uzun tutuldugu ve/veya acilandirildigi
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asimetrik yuz arki tipidir.%2°2%3233 Tium asimetrik yuz arki tiplerine gore

uygulama ve yapim kolayligi nedeniyle daha fazla tercih edilmektedir.%2*

Power-arm ylUz arki uygulamasinda, uzun dis kol tarafinda
ust birinci molara iletilen molar distalizasyon kuvvetinin, kisa dis kol
tarafindaki molar distalizasyon kuvvetinden daha fazla oldugu
bildirilmistir.>*?® Hershey ve arkadaslar,?® fazla distal kuvvet istenen ic
kola, %60’dan daha fazla distal kuvvet iletildigini belirtmislerdir. Asimetrik
distalizasyonun, dis kollar arasindaki uzunluk farkiyla ve kuvvetin
dogrultusunun midsagital duzlemle olan iligkisiyle baglantili oldugu ileri
s[]rijlmijgtijr.28 Dis kollar arasindaki uzunluk farki ve kuvvet dogrultusunun
midsagital dizlemle olan agisi arttikga, yuz arkinin asimetrik etkisinin de o

derece artacagi savunulmustur.?®

Brosh ve arkadaslar,®* uzun ve kisa dis kol arasindaki
optimal uzunluk farkinin 40 mm olmasi gerektigini savunmuslardir. 40 mm
dis kollar arasi uzunluk farkinin, toplam molar distalizasyon kuvvetinin
%69unun  uzun dig kol tarafinda olusmasina neden oldugunu
belirtirlerken,?* Hershey ve arkadaslari® ise %72-74’(iniin olustugunu

belirtmislerdir.

Yoshida ve arkadaslari,® uygulamalarinda bir kolu di§erinden
25 mm kisa tutmuslardir. Hershey ve arkadaslari,?® power-arm yiiz arki
uygulamasinda bazi 6nerilerde bulunmuslardir. Power-arm yiz arki aktive
edildiginde; uzun dis kolun Ust birinci molar yakininda sonlanmasini ve
lateral yénde yanaktan 2" (5 cm) uzakta olmasini énermislerdir. Kisa dis
kolun kanin dis yakininda sonlanmasi ve kisa dis kolun, elastik bantin
lateral yonde hemen hemen midsagital dizleme paralel olarak
uzanmasina izin verecek ve yanaga hafifce dokunacak kadar lateralde
konumlanmasi gerektigini belirtmislerdir.?® Altug ve arkadaslari,?® kisa kolu

ust premolarlar hizasinda sonlandirmiglardir. Power-arm yuz arkinin dig
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kolu tek tarafta uzun tutuldugu icin esnemelerin olusabilecegi bu nedenle

dis kolun kalin ve rijit olmasi gerektigi ileri striilmustr.2

Yuz arkinin uzun dis kolunda yapilan diga agilandirmanin, o

taraftaki molar distalizasyon kuvvetini arttirdigi  bildirilmistir.2:27:32-58

Arastlrma0|lar,27’28’33

uzun kolu disa acilandirma ile asimetrik etkide artis
bildirseler de, bir ¢gogu acilandirma miktarini belirtmemistir. Bratcher ve
arkadaslar,?® dis kola 20 derece ek biikim ©6nermislerdir.
Arastirmacilar,?®3? fazla miktarda distal kuvvet istenen tarafta dis kolun

uzun ve genis tutulmasi gerektigini savunmuslardir.

Bratcher ve arkadaslari,®®

simetrik yUz arkinda, tek tarafta
disa agllandirma yaparak da asimetrik etki saglanabilecegini
belirtmiglerdir. Simetrik yuz arkinin tek kolu disari agilandirilirsa, o tarafta
%70’den fazla adiz igi kuvvet olusacagini savunmuslardir. Oosthuizen ve
arkadaslar,® ise a§iz ici kuvvet dagiliminda herhangi bir degisim

bildirmemislerdir.

Power-arm ylUz arki uygulamasinda, dig ve i¢ arklardaki
asimetri miktari dis hareketini etkileyebilmektedir. Dis arkin Kkollar
arasindaki uzunluk farki arttikca, molar dislere etkiyen lateral kuvvetin
arttig bildirilmistir.2”?® Ancak, dis arkin kollari arasindaki uzunluk fark
arttikca, asimetrik etkinin de o derece artacagi belirtimistir.?® Brosh ve
arkadaglarl,24 dis kollarin uzunluk farkinda artis ile uzun ve kisa kol
tarafindaki molar distalizasyon kuvvetleri farkinda artis bildirmiglerdir.
Uzun dis ark tarafindaki molar distalizasyon kuvvetindeki artis ile kisa dig
ark tarafindaki molar distalizasyon kuvvetindeki azaligin hemen hemen

ayni miktarda oldugunu belirtmislerdir.?*

Nobel ve Waters,*® yiiksek kuvvetlerin ve yiiz arkindaki fazla
miktarda asimetrinin (uzun-kisa dis kol uzunluk farki ve acgilandirma farki)
molar kokunde rezorbsiyona neden olabilecegini ileri surmuslerdir. Bu

durumda, kuvvetin ve asimetrinin azaltiimasi gerektigini belirtmislerdir.*
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Asimetrik yuz arklarinin, molar dislerde sadece distal yonli
kuvvetler degil, istenmeyen lateral yonlu kuvvetler ve rotasyona neden
olan kuvvetler de olusturdugu bildirilmistir.>2”°%"° Tim asimetrik molar
distalizasyon sistemlerinde meziopalatinal rotasyonlu molar disi,
distopalatinal ydénde déndiiren moment olustugu belirtilmistir.>3° Asimetrik
yuz arklarinda, fazla distalizasyon istenen tarafta distal kuvvetin,
distalizasyon istenmeyen tarafta ise bukkal kuvvetin ve molar diste

rotasyona neden olan kuvvetlerin baskin oldugu bildirilmistir.*°

Yoshida ve arkadaslari,’ genelde tek tarafli sinif II molar
iliskinin oldugu bireylerde, sinif II okluzal iligskideki Ust birinci molarin diger
taraftaki Ust birinci molara oranla daha fazla miktarda meziopalatinal
yonde rotasyonlu oldugunu belirtmislerdir. Sinif 1I taraftaki Ust birinci molar
dise uygulanan yGz arkinin i¢ koluna distal toe-in bukim verildiginde, sinif
I taraftaki Ust birinci molar digse de distal yonlu bir kuvvet etkidigi ileri
strilmistir.® Bu kuvvete karsi olusan reaksiyonel kuvvetler sonucu, sinif
II taraftaki meziopalatinal rotasyonlu Ust birinci molar diste mezial yonlu
kuvvet, sinif 1 taraftaki Ust birinci molar diste distal yonli kuvvetler
olusmaktadir. Bu nedenle, Ust molar rotasyonlarinin i¢ arkin uglarina toe-in
bukumler verilerek duzeltiimemesi gerektigi, Ust molar distalizasyonu

sonrasl sabit tedaviyle diizeltiimesi gerektigi bildirilmistir.®

Simetrik yUz arki uygulamasinda, lateral kuvvetler ve kuvvet
ciftlerinin (couple) her iki tarafa esit dagildigi ve lateral kuvvetin bukkal
yonlii, kuvvet ciftinin ise meziobukkal yoénlii oldugu bulunmustur.?®%
Simetrik yuz arkinda, bukkal yonlu lateral kuvvetler, i¢ arkta yapilan
genisletmenin  olusturdugu ekspansif etki olarak aciklanmistir.?®%
Asimetrik yuz arkinda ise i¢ kollarda olusan lateral kuvvetin fazla distal
kuvvet olusan taraftan, daha az distal kuvvet olusan tarafa dogru oldugu

9.27.28293358 By, istenmeyen etkinin distalizasyon istenen

bildirilmistir.
taraftaki Ust molarda lingual gapraz kapaniga, distalizasyon istenmeyen

taraftaki Ust molarda bukkal nonokluzyon egilimine neden oldugu
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9,25,28,29,30,35,

belirtilmistir. % Headgear aktif oldugu siirece bu istenmeyen

etkinin devam ettigi ileri striilmustir.® ic kollarda yapilan genigletme ve
daraltmalar ile bu etkinin manipule edilebilecegi belirtilmigtir.%27:28:33.70
Nobel ve Waters,*® yanak basinciyla olusabilecek lateral kuvvetlerin
engellenebilmesi icin i¢c kollarin yanadr uzaklagtiracak gekilde
ayarlanmasini énermislerdir. i¢ arkta yapilan genisletmenin sadece bukkal

yonlu kuvvetleri artirdigini diger kuvvetlere etkimedigini ileri sijrmijglerdir.30

Bratcher ve arkadaslari,?® asimetrik yuz arki uygulamalarinda
agiz disi kuvvet arttikga, asimetrik etkide azalma bildirmislerdir. Asimetrik
etkiyi artirmak amaciyla tek kolun disa acilandirildigi power-arm yuz arki
uygulamasinda, yuksek kuvvetlerin dig kol ile elastik bant arasindaki aglyi
azaltarak, asimetrik etkiyi azaltacagi belirtiimistir.?® Brosh ve arkadaslari,?*
ise agiz digi kuvvet arttikga, uzun ve kisa dis kol tarafindaki molar
distalizasyon kuvveti farkinin arttigini savunmuslardir. Ancak, ytz arkinin

asimetrik etkisindeki artisin, lateral kuvveti artirdigi belirtilmistir.?

Power-Arm Yuz Arkinin Teorik Analizi

25,27,28,33

Aragtirmacilar, yuz arklarinin etkinligini ve i¢ arklara

iletilen kuvvetleri belirlemek igin teorik analizler yapmislardir.

Simetrik servikal headgearle, sag ve sol molara uygulanan
sagital kuvvet esitse, bileske kuvvetin orta hatta, ayni yonde ve sag ve sol
sagital kuvvetin toplamina esit oldugu bulunmustur (Sekil 1).2” Servikal
headgearin enselik kismini boyuna sabitlemek mumkun olsaydi, sag ve
sol tarafta esit olmayan kuvvetlerin uygulanabilecedi ancak elastik bantin
tabiati geregi her iki tarafa da esit siddette kuvvet uygulayacagi

belirtilmistir.?’
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Sekil 1.

-<

Simetrik yUz arkinin teorik analizi
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Asimetrik yuz arkinda her iki tarafa da uygulanan kuvvetin
ayni oldugu, ancak yuz arkinin esit olmayan dis kol uzunluklarindan
dolayl, bu kuvvetlerin dogrultularinin kafa merkezine gore simetrik

olmadi§i belirtilmistir.?’

Hershey ve arkadaslarinin,® power-arm yiiz arkinda ig
kollara iletilen kuvvetleri belirlemek icin yaptiklari teorik analiz gsu sekildedir
(Sekil 2):

1. Dis kollardaki ¢gekme kuvvetleri F. ve Fg olarak ifade
edilmistir ve birbirine esittir. qz, F_ ile bileske kuvvet Fz arasindaki acidir.

Bileske kuvvet Fz'nin miktari su sekilde belirlenmistir.
Fz= (FL+FRg)(cos qz)

2. Bileske kuvvet Fz, Fy (distal) ve Fx (lateral) kuvvet
komponentlerine ayrilir. Aralarindaki ag¢i ise qy olarak adlandiriimistir.

Distal kuvvet Fy’nin miktari su sekilde belirlenmigtir.
Fv= (Fz)(cos qv)

3. Sol i¢ kol ile FZnin interterminal duzlemi(d) kestigi nokta
aras| mesafe “a”, sag i¢ kol ile Fz'nin interterminal duzlemi(d) kestigi nokta
arasi mesafe “b”’dir. Dise aparey uygulandiginda, diste ¢cevre periodontal
membran ve kemikten kaynaklanan, ayni kuvvette ve zit yonde
reaksiyonel kuvvetler olusmaktadir.?” Molarlar {zerindeki reaksiyonel
kuvvetler Rpy, Rgry, Rix, Rrx’ dir. Sol i¢ kola iletilen Ry y kuvvetinin miktari

su sekilde belirlenmistir.
RLy= (Fy)(b) /(a+b)

4. Sag i¢ kola iletilen Rgy kuvvetinin miktari su sekilde

belirlenmistir.

Rry= (Fy).(a) /(a+b)
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Sekil 2. Power-arm yuz arkinin teorik analizi
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5. Fz kuvvetinin, net lateral komponenti olan Fx kuvvet

miktari su sekilde belirlenmisgtir.
Fx= (Fz)(sin qy)

Fy, total distal kuvvet vektord, Fx net lateral kuvvet
vektoradur. Dig kollarin uglarindaki asimetri arttikga, gy agisinin arttigi
belirtiimigtir. gy’deki hafif bir artigin, net lateral kuvvet miktarinda 6nemli
artisa neden oldugu belirtiimistir. Hershey ve arkadaslari,?® teorik analizin
klinik olarak agiklamasinda; yuz arkinin dig kollar arasindaki asimetri
arttikca, i¢ kol uclarina ulasan distal kuvvetler arasindaki fark artarak,
asimetrik etkinligin arttigini, ancak, yuz arkinin dig kol uglarindaki asimetri
arttikca, lateral kuvvet miktarinda da hizli bir artisin gozlendigini

belirtmiglerdir.

Kuvvet dogrultusunun midsagital dizlemle olan agisi arttik¢a,
yliz arkinin asimetrik etkisininde o derece artacagi savunulmustur.?®
Bileske kuvvet F, x aksini bir taraftaki molara ¢ok yakin keserse, diger
molardaki kuvvetin azalacadi ve arkin bukkal tUpten g¢ikmasina neden
olacag! ileri surulmustar. Sayet, bileske kuvvet, bir taraftaki molarin
bukkalinden x aksini keserse, diger taraftaki molara mezial yonli kuvvetin
etkidigi tespit edilmistir.2” Bu nedenle dis kollar arasi uzunluk farkinin cok

fazla olmamasi gerekmektedir.

2.7.2. Ata Headgear

Kisakiirek ve Yiicel-Eroglu,®® Gazi Universitesi Dis Hekimligi
Fakulltesi Ortodonti Anabilim Dal’'nda 2002 yilinda vyaptiklar tez
calismasinda, tek tarafli molar distalizasyonu saglamak amaciyla
gelistirilen yeni bir yontemin etkinligini arastirmiglardir. Bu yeni yontem
(Ata headgear), hareketin fazla istendidi tarafta ankrajin azaltilip, karsi
tarafta ankrajin artirilmasi ile asimetrik molar distalizasyonu saglanmasi

esasina dayanmaktadir. Bir baska deyigle, arastirmada asimetrik molar
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distalizasyonu istenen ve iki tarafli Ust ikinci molar dislerin sirmus oldugu
vakalarda, dislerin harekete karsi direnglerinin farkl olmasi saglanarak,
diferansiyel ankraj ortami vyaratilmasi dudsundlmuistiar. Bu gorusten
hareketle tum bireylerde, daha fazla molar hareketi istenen taraftaki Ust
ikinci molar dig ile daha az distalizasyon istenilen tarafta, Ust birinci molar
dis bantlanarak kuvvet uygulandigi belirtiimistir. Diger unilateral headgear
uygulamalarindan farkl olan bu yontemde, servikal yonllu yaklasik 350-
400 gr kuvvetin tek tarafli olarak, dis ark uzunluklari esit olan standart yuz

arki aracihiyla ilgili dislere iletildigi bildirilmistir.®

Arastirma basinda 6ngérulen, ankrajin fazla oldugu tarafta
daha az distalizasyon olusacagi, ankrajin az oldugu tarafta ise daha fazla
distalizasyon olugsacagl hipotezinin biyometrik olarak desteklenemedigi
ileri surtlmastur. Ancak, bireysel bazda degerlendirildiginde, bu yeni
uygulamanin asimetrik etkili oldugu fakat ne yénde daha etkin olacaginin
tahmin edilmesinin glt¢ oldugu ifade edilmistir. Bunun da tiberin yapisi,
ikinci molar disin konumu, okluzal iligkiler gibi faktdrlerden etkilenmis

olabilecegi belirtiimistir.%®

Ata Headgear Teorik Analizi

Kisakiirek ve Yicel-Erodlu,®® vyaptiklari teorik analiz
sonucunda, ust banth ikinci molar digin midsagital duzleme olan uzaklig:
ile Ust banth birinci molar disin midsagital duzleme olan uzakligi arasindaki
farklihga bagh olarak, kuvvet dagilimlarinin da farklilik gésterdigini ve Ust
banth birinci molar dis tarafinda daha fazla kuvvetin etkidigini bulmuslardir.

Ust bantl ikinci molar disin midsagital diizleme olan
uzakhginin 1 mm daha fazla oldugu disunulerek yapilan teorik analiz
sonucunda, bantli birinci molar dise etkiyen kuvvetin 357.44 gr, banth
ikinci molar digse etkiyen kuvvetin ise 342.55 gr oldugu saptanmistir (Sekil
3).36
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Sekil 3. Ata headgearin teorik analizi
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2.7.3. Asimetrik Milli Yiz Arki (Swivel Offset Face Bow/

Swivel Union Face Bow)

Asimetrik milli yaz arkinda dig ve i¢ ark, orta hattin disinda
daha fazla distal kuvvet istenen tarafa dogru bir mil ile birbirine
baglanmistir.?® Her iki taraftaki dis kola esit miktarda kuvvet uygulandig
zaman, dis ark mil etrafinda dénerek, milin oldugu taraftaki kolun labiale,
diger kolun linguale dogru denge olugsuncaya kadar hareket ettigi
bildirilmistir. Bu durumda bileske kuvvetin, x aksini esit olmayan bir sekilde
bdldugu ve boylece asimetrik distal kuvvetin olustugu belirtilmistir (Sekil
4).28

Asimetrik milli yuz arklariyla ilgili ¢ok az arastirma
bulunmaktadir.®?® Etkisinin ve geometrik konfiglirasyonunun power-arm
yuz arkina yakin olmasi nedeniyle, asimetrik milli yiz arki satin almak
yerine, klinikte power-arm ylz arki yaparak ayni etkiyi saglayabilecegimiz

belirtilmistir.>?® Ayrica kullanimi, hastalar tarafindan rahat bulunmamistir.®

Asimetrik milli yaz arklarinda, fazla distal kuvvet istenen
taraftaki i kola, %60'dan daha fazla distal kuvvet iletildigi belirtiimistir.?®
Bu tip yuz arklari, asimetrik distal kuvvet iletmede etkili bulunsa da, i¢
kollarda, distalizasyon istenen taraftaki Ust molarda lingual capraz
kapanig, distalizasyon istenmeyen taraftaki Ust molarda bukkal
nonokluzyon egilimine neden oldugu bildirilmistir.?® Jacobson,*® milin
istenmeyen lateral ~ kuvvetleri  azalttigini  savunmustur. Bazi

arastirmacilar?28:3°

ise aktive edilmis power-arm yuz arki ile aktive edilmis
asimetrik milli yGz arkinin i¢ kollarindaki distal ve lateral kuvvet dagiliminin
ayni oldugunu bildirmiglerdir. Yoshida ve arkadaslari,® asimetrik milli yuz
arkinin lateral kuvvetleri en fazla ileten yuz arki oldugunu ileri
surmuslerdir. Her iki taraftaki Ust molarda, hafif kuvvet tarafinda daha

belirgin olmak Uzere distopalatinal yonll rotasyon tespit etmislerdir.®
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2.7.4. Asimetrik Lehimli YUz Arki (Soldered-Offset Face Bow)

Daha fazla distal kuvvet istenen tarafa yakin olacak sekilde,
dis kol ve i¢ kol birbirine lehimle fikse edilmistir.2® Asimetrik distal kuvvet
iletmede etkisi tartismalidir. Lehimli bélgenin bir tarafa yakin olmasinin,
kuvvet dagilimini degistirmeyecegi belirtiimistir.*® Dis kol ile i¢ kol bir tarafa
daha yakin lehimlendiginde, dis kollar esit oldugu taktirde her iki tarafta
esit miktarda kuvvet olusacagi biIdiriImistir.‘27 Yapilan teorik analizinde,
etkisi simetrik yuz arki ile ayni bulunmustur.?”?® Aktive edildigi zaman dis
kol ve i¢ kol midsagital dizleme gore simetriktir. Distal yonlu kuvvetler F
ve Fgr, midsagital dizleme goére simetrik yonde ve esit kuvvettedir. Bu
nedenle, i¢ kollara iletilen distal kuvvet miktari esit bulunmustur. Simetrik
yuz arkinda oldugu gibi i¢ kollarda asimetrik distal kuvvet olusmamistir ve
lateral kuvvet sag ve sol i¢ kolda esit miktarda ve zit yonlidir (net lateral
kuvvet yoktur) (Sekil 5).2"%

Skinazi®' yaptigi calismada, tek tarafli sinif II molar iliskinin
oldugu malokluzyona sahip bir bireye 6-8 hafta simetrik servikal headgear
kullandirdiktan sonra, fazla distalizasyon istenen tarafta i¢ ve dis kollari rijit
bir bar araciligiyla birbirine lehimlemistir. Tek tarafi 800gr kuvvet
uygulamigtir. Rijit barin oldugu tarafa daha fazla distal kuvvetin iletildigini

savunmustur.

2.7.5. Yayla Guclendiriimis YUz Arki (Spring Attachment

Face Bow)

Simetrik yiz arkinin daha fazla distalizasyon istenen taraftaki
i¢ koluna yay eklenmistir.?® Yapilan teorik analizinde, i¢ kollarda asimetrik
distal kuvvet ve net lateral kuvvet olusmadigi, bu nedenle asimetrik distal
kuvvet iletiminde etkili bir yiiz arki olmadigi bildirilmistir.2® Dis kollara esit
miktarda kuvvet uygulandiginda, fazla distalizasyon istenen tarafta, agik

yay molar tupu ile i¢ koldaki stoper (durdurucu) arasinda sikismaktadir.
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Sekil 6. Yayla guglendirilmis yiz arkinin teorik analizi
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Diger tarafta olusan kuvvetle dengeye ulasana kadar yay, tup
ve durdurucuya ayni miktarda kuvvet uygular. Her iki taraftan dis kollara
uygulanan kuvvet, yon ve siddet olarak esit oldugundan, bileske kuvvetin x
aksini iki esit parcaya boldugu belirtiimistir. Sonug olarak, i¢ kollara iletilen

distal kuvvet miktari esit bulunmustur (Sekil 6).28

2.7.6. icten Menteseli Yiiz Arki (internal-Hinge Face Bow)

Sinif I taraftaki, distalizasyonu istenmeyen Ust birinci molarin
mezialine, i¢ kola mentese yerlestirilip, lehimlenmistir ve ayni taraftaki i¢
kolun distal ucu 90 derece kivrilmistir. YUz arkinin ortasi agiz iginde
merkezden yaklasik 1 mm uzak olacak sekilde ayarlanir. Sinif II tarafta dig
kol, disa dogru acilandirimaktadir.®* Power-arm vyiiz arki ile ayni

konfiglirasyona sahip oldugu belirtilmistir.°

Kaprelian,34 icten menteseli yluz arkinin gesitli avantajlari

oldugunu ileri surmustar.

1. Mentese tarafindaki Ust molar diste bukkale hareket

gorulmemektedir. Rotasyon olsa da duzeltimi kolaydir.
2. Kuvvet kontrolu kolaydir.

3. Kuvvet dagihmindaki fark hasta ve hekim tarafindan

hissedilebilir

4. Herhangi bir simetrik yuz arki kolaylikla asimetrik kuvvet

sistemine donusturulebilmektedir.

5. Bu yuz arki tUm headgear tipleriyle (enselik, baslhk ve

kombinasyonu) uygulanabilmektedir.
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Icten menteseli yiiz arkinda, diger yiz arklarinin aksine hafif
kuvvet tarafinda lateral kuvvetin, lingual yonli oldugu bulunmustur. Bunun,
mentesenin hafif kuvvet tarafinda konumlanmasindan ve bukkal kuvveti
engellemesinden kaynaklanabilecegi belirtiimistir. Buradaki mentesenin,
lateral kuvvetleri kirici olarak gérev yaptig ileri suriilmistiir.® Ancak, bu
durum agir kuvvet tarafinda capraz kapanis egilimini artirmaktadir. Baska
bir deyisle, hafif kuvvet tarafinda bukkal ekspansiyonun engellenmesinin,
agir kuvvet tarafinda lingual yonli kuvveti artirdiyi ve distalizasyonu
istenen Gst molar diste dnemli miktarda ¢apraz kapanis egilimi yarattigi

belirtilmistir.®

Sinif I taraftaki molarlar genel olarak meziopalatinal
rotasyonlu konumdadir. igten menteseli yiiz arkinda, agir kuvvet tarafinda
meziopalatinal yonli rotasyon bildirilmistir.’ Bu nedenle, distalizasyon
sonrasi, molar rotasyonunu duzeltmek ig¢in ek bir tedavi gerektigi
belirtiimistir. Hafif kuvvet tarafinda ise distopalatinal yonla rotasyon

gbzlenmistir.®
2.8. Unilateral Yiiz Arklarinin Karsilastiriimasi

Jacobson,*® simetrik yiiz arki, power-arm yiiz arki, asimetrik
milli yaz arki, asimetrik lehimli yuz arki ve yayla guclendirilmis yuz
arklarinin etkilerini deneysel ortamda makaral bir dizenek kurarak test
etmigtir. Arastirmanin  sonucunda, asimetrik milli yuz arkinin lateral
kuvvetler olusturmadan en etkin asimetrik distal etkiyi saglayan yuz arki
oldugunu bulmustur. Power-arm yUz arkinin asimetrik distal kuvvet
iletmede etkin oldugunu fakat lateral kuvvetlerin olustugunu belirtmistir.
Simetrik yuz arkinin, asimetrik lehimli yuz arkinin ve yayla guclendirilmis

yliz arkinin asimetrik kuvvet iletmede etkisiz oldugunu ileri sirmistir.®

Haack ve Weinstein,”” power-arm yiiz arki ve asimetrik
lehimli ylUz arkini degerlendirdikleri deneysel arastirmanin sonuglarini

bildirmiglerdir. Arastirmada, yuz arklarinin teorik analizleri yapilarak, yuz
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arklarinin etkileri gerilim Olger bir cihaz Uzerinde test edilmigstir.
Arastimanin sonucunda, power-arm yuz arkinin asimetrik distal kuvvet
iletmede etkin oldugunu fakat lateral kuvvetlerin olustugunu belirtmislerdir.
Asimetrik lehimli yiz arkinin ise asimetrik distal kuvvet iletmede etkisiz
oldugunu, bu nedenle lateral kuvvetler  olusturmayacagini

savunmuslardir.?’

Hershey ve arkadaslari,?® simetrik ylz arki, power-arm yiiz
arki, asimetrik milli ydz arki, asimetrik lehimli yuz arki ve vyayla
gUglendirilmis yuz arklarini karsilastirdiklari deneysel aragtirmalarinda,
tim yUz arklarinin teorik analizlerini yapmiglardir. Deneysel ortamda
kurduklari dizenek ile yuz arklarinin her iki dis koluna 250 gr kuvvet
uygulayarak, i¢ kol uglarina ulasan distal ve lateral yonlu kuvvetler
kaydedilmistir. Sonug olarak, sadece power-arm yuz arki ve asimetrik milli

yiiz arki asimetrik distal kuvvet iletmede etkin bulunmustur.?®

Martina ve arkadaslarn®® yaptiklari arastrmada 5 tip yiiz
arkini deneysel ortamda karsilastirmiglardir. Elektrikli gerilim dlger iceren
bir dizenek ile yuz arkinin dig ark uglarina 250-350 gram kuvvet
uygulayarak, i¢ ark ucglarinda olusan distal ve lateral kuvvetler

kaydedilmigtir
1. Simetrik yuz arki
2. Tek kol 30 derece digari agilandiriimis yuz arki
3. Tek kol yari yariya kisaltiimig yuz arki

4. Tek kol yari yariya kisaltiimig, diger kol 30 derece disa
acilandiriimis yuz arki

5. Tek kol kisaltilip i¢ kola asimetrik olarak lehimlenmis ve

diger kol disa acilandiriimis yuz arki
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Martina ve arkadaslari®® sonug olarak, asimetrik distal kuvvet
iletmede en etkili yuz arkinin 4. tip oldugunu bildirmislerdir. 2. ve 3. tip
hemen hemen ayni distal kuvvet dagihmina neden olsa da 2. tipte, hafif
tarafta daha fazla bukkal kuvvet olustugu belirtilmistir. Fazla distalizasyon
istenen tarafta genel olarak 350 gr kuvvetin, ortodontik hareket icin yeterli

oldugunu belirtmislerdir.?®

Bratcher ve arkadaslari,?® bilateral simetrik yliz arki, power-
arm yuz arki, tek kolu yariya kadar kisaltilmig simetrik yuz arki ve high-pull
headgeari 4 hasta Uzerinde deneysel ortamda uygulayarak
karsilastirmiglardir. Elektrikli gerilim Olgerler ile agiz icinde ol¢gumler
yapmiglardir. Sonug olarak, en fazla asimetrik etkinin, high-pull headgearin
tek tarafina fazla kuvvet uygulanmasi ile elde edildigini, servikal
headgearle uygulanan yuz arklarinda ise power-arm yuz arkinin uzun dig
kolunu 20 derece agilandirarak en fazla distal etkinin elde edildigini

belirtmislerdir.?®

Yoshida ve arkadaslar,® normal okluzyona sahip iki birey
uzerinde yaptiklari deneysel arastirmada, 3 farkli tipte power-arm ylz
arkini, asimetrik milli ybz arkini ve igten menteseli yuz arkini
kiyaslamislardir. Bir miknatis ve 4 manyetik sensorden olugan duzenek
agiz icinde Olgum yapilacak molar disin okluzal tablasina yerlestiriimistir.

Molar dig Uzerinde olusan distal ve lateral yonlu kuvvetler kaydedilmigtir.

Arastirmacilar,’ power-arm yuz arkimt 3 farkh tipte

uygulamislardir.

Tip 1. Distalizasyonun istenmedigi taraftaki dis kolun

kisaltildidi tip

Tip 2. Tip 1’e ek olarak distalizasyon istenen taraftaki dis

kolun laterale dogru acilandirildigi tip
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Tip 3. Tip 2'ye ek olarak distalizasyon istenen taraftaki dis

kolun daha uzun tutuldugu tip

En fazla asimetrik distal etki sirasiyla, asimetrik milli yiz
arkinda, igten menteseli yiz arkinda, tip 3, tip 2 ve tip 1’de bulunmustur.
En fazla lateral etki ise asimetrik milli yiz arkinda saptanmistir. Lateral
etkinin, tip 1, tip 2, tip 3 ve asimetrik milli yiz arklarinda fazla kuvvet
istenen tarafta linguale dogruyken, daha az kuvvet istenen tarafta bukkale
dogru oldugu bildirilmistir. icten menteseli yiz arkinda ise, her iki tarafta
da lingual yonlu lateral kuvvetler olustugu belirtilmistir. Rotasyonlar
acgisindan degerlendirildiginde, tip 1,2,3’Gn ve asimetrik milli yiz arkinin
her iki tarafta da distopalatinal rotasyona neden oldugu, hafif kuvvet
tarafinda ise rotasyonun daha belirgin oldugu bulunmustur. Igten
menteseli yuz arkinda ise hafif kuvvet tarafinda daha az oranda
distopalatinal rotasyon gorulirken, agir kuvvet tarafinda diger yiz

arklarinin aksine meziopalatinal rotasyon gozlenmistir.®

Balridge, 2

simetrik yuz arkinin, power-arm yuz arkinin ve
asimetrik lehimli yuz arkinin etkilerini bir birey Uzerinde uyguladigi
deneysel arastirmada de@erlendirmistir. Molar dis ile yUz arkinin
durdurucu bukumu arasina yay yerlesgtirerek, yayda olusan gerilim agiz
icinde Olgulmustar. Arastirmanin sonucunda, sadece power-arm yUuz

arkinin asimetrik distal kuvvet iletmede etkin oldugunu bildirilmistir.3?

Brosh ve arkadaslari,®*

servikal headgearle uygulanan dis
arki ve i¢ arki asimetrik iki headgear sistemini deneysel ortamda
degerlendirmiglerdir. Birinci headgear sisteminde bir taraftaki dis kol
uzunlugu kisaltilirken, ikinci headgear sisteminde bir taraftaki i¢ kol
uzunlugu artirimistir. iki bantli molar dis iceren diizenek kurulmus, yiz
arkinin i¢ kollarina takilan transducer (dénasturticu) ile i¢ ark molar tlplere
gegiriimigtir.  Bu sekilde molar digler (zerinde olusan kuvvetler

kaydedilmistir. Sonug¢ olarak, birinci headgear sisteminde, uzun dis kol
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tarafinda, kisa dig kol tarafindakine gore daha fazla molar distalizasyon
kuvveti, ikinci headgear sisteminde yine, uzun i¢ kol tarafinda, kisa i¢ kol
tarafindakinden daha fazla molar distalizasyon kuvveti olustugu
bildirilmigtir. Dis arki asimetrik yluz arkinda toplam molar distalizasyon
kuvvetinin, agiz disi kuvvete esit oldugu, kuvvet kaybi olmadigi
bildirilirken, i¢ arki asimetrik yuz arkinda kuvvet kaybi oldugu bildirilmigtir.
ic arki asimetrik yliz arkinda kuvvetin bir kisminin lateral kuvvetlere
donustugu belirtilmistir. Agiz digi kuvvet ve i¢ kol asimetrisi arttikga, kuvvet

kaybinin arttigi ileri stirlilmistiir.?*

Dis arki asimetrik ylUz arkinda optimal uzun/kisa dis kol
uzunluk farki 40 mm, i¢ arki asimetrik yluz arkinda optimal uzun/kisa i¢ ark
uzunluk farki 4.5-6 mm bulunmusgtur. 30-40 mm dis ark asimetrisi olan yuz
arkinda molar distalizasyonu kuvvet oraninin 7:3 oldugu belirtilmigtir. Bu
nedenle, her iki taraftaki molarin sinif II molar iliskide oldugu, ancak bir
tarafin daha siddetli sinif 1 molar iliskide oldugu vakalarda dis arki
asimetrik yuz arki Onerilmistir. 6 mm i¢ ark asimetrisi olan yuz arkinda
molar distalizasyonu kuvvet oraninin 10:0 oldugu belirtiimigtir. Bir tarafin
sinif IT molar iliskide, diger tarafin sinif I molar iligskide oldugu vakalarda ise

i¢ arki asimetrik yUz arki onerilmistir.?*
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3. GEREG VE YONTEM

Gazi Universitesi Dis Hekimligi Fakiltesi Ortodonti Anabilim
Dal’na basvuran hastalar arasindan secilen, Gst daimi ikinci molar dislerin
tamamen surdugu, tek tarafli sinif 11 molar iliskinin oldugu malokluzyona
sahip 3’0 erkek 14’G kiz toplam 17 birey power-arm yuz arki uygulama

grubuna, 3’0 erkek 14’ kiz toplam 17 birey ise kontrol grubuna dahil edildi

Kisakiirek ve Yiicel-Eroglu,*® 2002 yilinda hazirladiklar tez
calismasinda, Gazi Universitesi Dis Hekimligi Fakultesi Ortodonti Anabilim
Dal'na bagvuran hastalar arasindan olusturduklari Ata headgear
uygulama grubuna, Ust daimi ikinci molar diglerin tamamen surdugu, tek
tarafli sinif I molar iligkinin oldugu malokluzyona sahip, 3’U erkek, 14’U kiz

toplam 17 bireyi dahil ettiklerini belirtmislerdir.

Bu arastirmada, Ata headgear uygulama grubu (A Grubu) ile
ayni sartlari saglamak amaciyla power-arm yuz arki uygulama grubuna (P
Grubu) ve kontrol grubuna (K Grubu) dahil edilen her birey, A grubundaki
her bireyle cinsiyet, iskeletsel yas, sagital ve vertikal yon yuz boyutlari
bakimindan eslestirildi. Sagital ve vertikal yon yiz boyutlari bakimindan

eslestirme asagidaki parametreler dikkate alinarak yapildi.

ANB acisi (£ 2°)
Wits (£ 2 mm)
SN/GoGN (% 4°
SN/ANS-PNS (+ 3°)

> np o

Tam gruplarda birey segiminde asagidaki kriterler g6z énline

alindi.

1. Ust daimi ikinci molar diglerin tamamen sirmus olmalari
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2. Bireylerin digsel olarak asimetrik molar iliskiye sahip
olmalar (tek tarafta bas basa sinif II molar iliskisi diger tarafta sinif I molar
iligkisi olan veya tek tarafta tam sinif Il molar iliskisi, diger tarafta sinif 1
molar iligkisi olan veya tek tarafta tam sinif II molar iligkisi, diger tarafta

bagbasa sinif II molar iligkisi olan bireyler)
3. Open bite olmamasi
4. Daimi dentisyonda olmalari

5. Ust daimi Gglincti molarlarin mevcut oldugu durumda, kron

seviyelerinin ikinci molar digin trifurkasyo hattindan yukarida olmalari

6. Sagital, vertikal ve transversal yonde ¢ok siddetli iskeletsel

problem olmamasi

A grubunda, uygulama sirasinda 3 bireyin Ust daimi uguncu
molar dislerinin olmamasi ve 1 bireyin ise tek tarafta var olan ust daimi
uclincu molar diginin germinin okluzal seviyeden c¢ok yukarda olmasi
nedeniyle, bu 4 bireyle eslestirilen, P ve K grubundaki bireylerin st daimi

uguncu molar diglerinin olmamasi dikkate alindi.

Yukaridaki kriterler gergevesinde secilen bireylerin arastirma
basindaki kronolojik ve iskeletsel yaslarinin ortalamasi Tablo 5’te
belirtiimigtir. Bireylerin uygulama/kontrol baslangicinda alinan el-bilek

101

grafileri, Greulich-Pyle™" atlasina gore degerlendirilerek kemik yaslari

hesaplandi.

A grubuna dahil edilen 17 bireyin uygulama basi, kronolojik
yaslari ortalamasinin 14.3£1.7 yil (12 yil 2 ay ve 17 yil 7 ay), kemik yaslari
ortalamasinin ise 15.1£1.4 yil (12 yil 6 ay ve 18 yil) oldugu bulundu. P
grubuna dahil edilen 17 bireyin uygulama basi, kronolojik yaslari
ortalamasinin 14.6£1.8 yil (12 yil 4 ay ve 18 yil 1 ay), kemik yaslari
ortalamasinin ise 14.9+1.5 yil (12 yil 10 ay ve 18 yil 6 ay) oldugu bulundu
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ve K grubuna dahil edilen 17 bireyin kontrol basi, kronolojik yaslari
ortalamasinin 14.1+£2.5 yil (12 yil 2 ay ve 19 yil 6 ay), kemik yaslari
ortalamasinin ise 14.6x1.7 yil (12 yil 6 ay ve 18 yil) oldugu hesaplandi
(Tablo 5).

P ve K grubuna dahil edilen tum bireylerden
uygulama/kontrol baslangicinda ve sonunda lateral sefalometrik filmler
alindi. Sag ve sol birinci molarlarin film Gzerinde ayirt edilebilmesi i¢in, sag
ve sol birinci molar digler ayri ayri bantlanarak, arastirma baglangicinda
ikiser adet lateral sefalometrik film alindi. Ayrica, bireylerden
posteroanterior filmler, el-bilek grafileri, panoramik filmler, intraoral ve
ekstraoral fotograflar ile dental modeller alindi. Lateral sefalometrik ve
posteroanterior filmlerin hepsi standart sartlar altinda g¢ekildi. Tum filmler
sentrik okluzyonda ve Frankfurt horizontal dizlem yere paralel olacak
sekilde elde edildi. Rontgenler elde edilirken, i1sin kaynagiyla kaset arasi
mesafe 152 cm ve orta oksal dizlem ile film arasi uzaklik 12.5 cm olarak
standardize edildi. Bu sartlar altinda magnifikasyon miktari 1.1 bulundu.
Lateral sefalometrik film, posteroanterior film ve okluzogram 6lgumlerinde
boyutsal dlgimleri gésteren parametreleri etkileyen magnifikasyon miktari

elimine edilmedi.

Kisakiirek ve Yiicel-Eroglu,®®

ust cenede tek tarafli molar
distalizasyonu i¢in olusturulan yeni yontemde (Ata Headgear), daha fazla
molar distalizasyonu istenen taraftaki Ust ikinci molar disi, daha az
distalizasyon istenen taraftaki Ust birinci molar disi bantladiklarini
belirtmiglerdir. Servikal yonli kuvvet ise dis ark uzunluklari esit olan
standart yUz arki araciligiyla uygulanip, yuz arkinin dig kollarinda herhangi
bir degisiklik (agilandirma, kisaltma v.s.) yapilmadigi ifade edilmistir. Ata
headgear bu sekilde uygulandiginda, yuz arkinin i¢ kollarindan biri diger
tarafa gore yaklasik bir molar dis meziodistal boyutu kadar uzun
olmaktadir. YUz arkinin i¢ kollarinda ise 5 mm genigletme yapilarak

uygulanmigtir. Servikal headgear vasitasiyla tek tarafli yaklasik 350- 400
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gr kuvvet uygulandigi ve gunde vyaklasik 16 saat kullandirildigi

belirtilmisgtir.®

P grubunda ise 17 bireye power-arm yluz arki uygulandi. Her
iki tarafta Ust daimi birinci molar digler bantlandi. Distalizasyonu istenen
ust daimi birinci molar disin oldugu tarafta, yuz arkinin dis kolu uzun
tutularak, uzun kol lateral yonde 20 derece digari agilandirildi.
Distalizasyonu istenmeyen Ust daimi birinci molar disin oldugu tarafta ise
yuz arkinin dis kolu kisaltildi. Kisa dig kolun uzunlugu, yaklagik olarak ust
birinci molarin mezialine denk gelecek sekilde ayarlandi. YUz arkinin i¢ ve
dis kollarini birlegtiren lehimli bolge, Ust on diglerin yaklagik 5 mm
ilerisinden seyredecek ve mumkun oldukga orta oksal referans duzlemiyle
cakisacak sekilde duzenlendi. Ata headgearde oldugu gibi yuz arkinin i¢
kollari, molar diglerin bantlari Gzerindeki bukkal tuplerin mezialinde
durdurucular bukulerek ve yuz arkinin i¢ kollarinda 5 mm genisletme
yapilarak adapte edildi. Servikal headgear vasitasiyla uzun dis kol
tarafinda 350-400 gr kuvvet uygulandi. Kuvvet hasta ayakta ve basi dik
pozisyondayken ol¢uldu. Power arm yuz arki bireylere glinde yaklagik 16
saat kullandinldi. Aylik kontroller yapildi ve kuvvet olgumleri tekrarlandi.
Power- arm ylUz arki uygulamasinda, Ata headgear uygulamasi ile ayni
kuvvet miktari uygulandi ve bireylerin headgearlerini ayni surede

kullanmalari istendi.

Kisakiirek ve  Yicel-Eroglu'nun,*®  Ata  headgear
uygulamasini degerlendirmek amaciyla yaptiklari arastirmanin sonuglari,
bireysel 6lcim farkliigindan kaynaklanan hata payini ortadan kaldirmak
amaciyla olgumler tekrarlanarak yeniden degerlendirildi ve power-arm ylz
arki uygulamasinin sonuglari ile karsilastinldi. Her iki arastirmada
standardizasyonun saglanmasi amaciyla, her 3 grupta lateral sefalometrik
ve posteroanterior filmler ayni sartlarda cgekildi ve her 2 uygulama

grubunda ayni firmanin yuz arki ve enseligi kullanildi.
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Uygulama/kontrol sonunda tum bireylerden,

uygulama/kontrol baglangicindaki sartlar altinda tim materyal toplandi.

Bireylerin uygulama/kontrol sonundaki kronolojik ve iskeletsel
yaslarinin ortalamasi Tablo 6’da belirtiimistir. A grubuna dahil edilen 17
bireyin uygulama sonu, kronolojik yaglari ortalamasinin 15.1+£1.8 yil (12 yil
8 ay ve 18 yil 4 ay), kemik yaslari ortalamasinin ise 15.6x1.3 yil (13 yil 3
ay ve 18 yil) oldugu bulundu. P grubuna dahil edilen 17 bireyin uygulama
sonu, kronolojik yaslari ortalamasinin 15.2+1.9 yil (12 yil 8 ay ve 18 yil 11
ay), kemik yaglari ortalamasinin ise 15.5£1.6 yil (13 yil 4 ay ve 19 yil)
oldugu bulundu ve K grubuna dahil edilen 17 bireyin kontrol sonu,
kronolojik yaslari ortalamasinin 14.7£2.6 yil (11 yil 6 ay ve 20 yil 2 ay),
kemik yaglari ortalamasinin ise 15.2+1.8 yil (13 yil ve 18 yil 6 ay) oldugu
hesaplandi (Tablo 6).

Arastirma materyalini olusturan lateral sefalometrik filmler ve
posteroanterior filmler, ¢izim kagidi Gzerine 0.3 mm’lik kursun kalemle
cizildi. Acisal dlgimler 0.5°, boyutsal dlgimler 0.25 mm duyarliigina gore

yapildi.

P ve K grubunda, hem uygulama/kontrol baglangicinda hem
de uygulama/kontrol sonunda, Ust sag ve sol birinci molar dis ayri ayri
bantlanarak alinan ikiser adet lateral sefalometrik film Gzerinde olgimler
yapildi. Uygulama/kontrol baglangicinda Ust sag molar dis banth c¢ekilen
lateral sefalometrik film, uygulama/kontrol sonunda Ust sag molar dis
banth gekilen lateral sefalometrik filmle gakistirildi. Yine, uygulama/kontrol
baslangicinda Ust sol molar dis bantli ¢ekilen lateral sefalometrik film,
uygulama/kontrol sonunda ust sol molar dis banth c¢ekilen lateral
sefalometrik filmle c¢akistirildi ve molar digler sablon ile tek bir filme
aktanldi. P, A ve K grubunda, lateral sefalometrik filmler Gzerinde Bjork ve
Skieller'in'%%% total cakistirmasi ve lokal iist cene cakistirmasi yapildi.
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Bjork ve Skieller'in'® belirttigi anterior kranial kaidedeki stabil

yapilar sunlardir (Sekil 7):
1. Sella tursika’nin 6n duvarinin konturu
2. Orta kranial fossa’nin 6n konturlari

3. Processus clineideus anteriorun alt konturunun, sella

tursika’nin 6n duvarini kestigi nokta
4. Frontal kemigin i¢ ylzeyi ve i¢ konturu
5. Cribriform plate’in konturu
6. Bilateral fronto-ethmoidal ¢ikintinin konturlari
7. Orbita tavaninin serebral ylzeyleri

P, A ve K grubunda, belirtilen stabil yapilar Uzerinde total
cakistirma ile uygulama/kontrol baslangici ve uygulama/kontrol sonu
filmler cakistirildi. Palatal dizlemin (ANS ve PNS noktalari arasinda
cizilen diizlemdir) olusturdugu x koordinati ile buna T noktasindan'® (Sella
tursika’nin on duvarinin en Ust noktasi ile tuberkulim sella’nin kesisme
noktasidir) gizilen dikmenin olusturdugu y koordinati, birinci filmde cizilerek
ikinci filme aktarildi. Ayni koordinat sistemi, lokal ¢akistirma sirasinda da
ikinci filme aktarildi. Yapisal cakistirma, zigomatik progesin anterior
konturu Uzerinde vyapildi. Dik yondeki iligkiler de, nazal tabandaki
rezorbsiyonla, orbital tabandaki apozisyon 2/3 oraninda olacak sekilde
ayarlandi (Sekil 8).'%

Arastirma baslangicinda ve sonunda alinan lateral

sefalometrik filmlerde kullanilan noktalar sunlardir (Sekil 9);*8-5%93.104,105.106

1. Sella (S): Sella tursika’nin orta noktasidir.

2. Nasion (N): Frontonazal suturun en 6n noktasidir.
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3. Spina Nasalis Anterior (ANS): On nazal agikh@in alt siniri hizasinda

maksillanin orta, sivri kemik progesidir.

4. Spina Nasalis Posterior (PNS): Sert damagin lateral sefalometrik

filmdeki goruntustunin en arka noktasidir.

5. A noktasi: ANS ile prosthion arasindaki kemik i¢ bukeyliginin en derin

noktasidir.

6. B noktasi: infradentale ve pogonion arasinda kalan alveoler kontur

uzerindeki en derin noktadir.

7. Gonion (Go): Ramus mandibulanin arka ve korpus mandibulanin alt
kenarina gizilen tegetlerin olusturdugu acginin agiortayinin alt gcene kemigi

dis sinirini kestigi noktadir.
8. Gergek gnathion (Gn): Alt gene ucunun en alt ve en ileri noktasidir.
9. Menton (Me): Mandibular simfizin en alt noktasidir.

10. Pogonion (Pg): Alt ¢ene simfizinin dig konturu Uzerindeki en ileri

noktadir.

11. T noktasi (T): Sella tursika’nin 6n duvarinin en Ust noktasi ile
tiberkllim sella’nin kesisme noktasidir. Processus clineideus anterior’'un

sella tursika’nin 6n duvarini kestigi noktadir.

12. 6 kron merkezi (6): Ust birinci molar disin kronunun meziodistal

genigliginin orta noktasidir.

13. 7 kron merkezi (7): Ust ikinci molar disin kronunun meziodistal

genigliginin orta noktasidir.

14. 1 kesici kenar noktasi (1): Ust en ileri orta keser disin insizal kenaridir.

15. 1 kesici kenar noktasi (1): Alt en ileri orta keser disin insizal kenaridir.
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16. 1 apeksi (1a): Ust en ileri orta keser digin kék ucudur.

Arastirma baslangicinda ve sonunda alinan lateral

sefalometrik filmlerde kullanilan diizlemler sunlardir (Sekil 10):#:93:105.106

1. SN duzlemi (SN): Sella ve nasion noktalari arasinda gizilen duzlemdir.
2. NA duzlemi (NA): N ve A noktalari arasinda ¢izilen dizlemdir.
3. NB duzlemi (NB): N ve B noktalari arasinda gizilen dizlemdir.

4. Mandibular dizlem (GoGn): Gonion ve gergek gnathion noktalari

arasinda cizilen duzlemdir.

5. Palatal duzlem (ANS-PNS): ANS ve PNS noktalar arasinda gizilen

duzlemdir.

6. Ust okluzal dizlem (UOD): Ust birinci molar disin meziobukkal ttiberkiil
tepe noktasi ile Ust santral kesici kenari noktasi arasinda cizilen

duzlemdir.

7. Alt okluzal dizlem (AOD): Alt birinci molar disin meziobukkal tiberkul

tepe noktasi ile alt santral kesici kenari noktasi arasinda ¢izilen dizlemdir.

8. Fonksiyonel okluzal duzlem (FOD): Alt ve ust birinci molar dislerin
meziobukkal tuberkul tepeleri arasindaki uzakligin ortasinda belirlenen
nokta ile alt ve Ust birinci premolar dislerin bukkal tluberkll tepeleri
arasindaki uzakligin ortasinda belirlenen noktalardan gecen diizlemdir.'®’

9. Ust birinci molar ekseni: Ust birinci molar kronunun meziodistal

genisliginin orta noktasina ¢izilen dik duzlemdir.

10. Ust ikinci molar ekseni: Ust ikinci molar kronunun meziodistal

genisliginin orta noktasina ¢izilen dik duzlemdir.
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11. Ust keser ekseni: Ust en ileri orta keser disin apeksi ve insizal

kenarindan gecen duzlemdir.

Ata Headgear uygulama grubu A grubu, power-arm yuz arki
uygulama grubu P grubu ve kontrol grubu K grubu olarak adlandiriimigtir.
A, P ve K grubuna ait lateral sefalometrik filmler Gzerinde, 26 parametre
belirlendi. Lateral sefalometrik filmler Uzerinde dentoskeletal -etkileri
gosteren 15 parametre, total cakistirmada (T) 4 parametre ve lokal

cakistirmada (L) 7 parametre belirlendi.

Arastirma baslangicinda ve sonunda A, P ve K grubunda
alinan lateral sefalometrik filmler tGzerinde yapilan sagital ve vertikal ydonde
degisen dentoskeletal iligkileri gosteren parametreler Tablo 1 ve S$ekil

11°de gosterilmistir. 46:93104.105.106

Arastirma baslangicinda ve sonunda A, P ve K grubunda
alinan lateral sefalometrik filmlerde, total ve lokal gakistirma Uzerinde
yapilan, sagital ve vertikal ydonde degisen dentoalveoler iligkileri gdsteren

parametreler Tablo 2, Sekil 12 ve Sekil 13’'te gdosterilmistir.

Arastirma baglangicinda ve sonunda alinan posteroanterior

filmlerde kullanilan noktalar ve olusturulan duizlemler sunlardir (Sekil
14):1:105:106.108

1. Krista Galli (Cg): Krista Galli’nin merkezidir.
2. NS noktasi (NS): Nazal septumun en dar alt kisminin orta noktasidir.

3. Ust birinci molar disin kombine tipiniin Gst noktasi (6u): Ust bantli
birinci molar digin kombine tipUnin gingival kismindaki igblkeyligin en
derin noktasidir.
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4. Ust birinci molar disin kombine tiiptiniin alt noktasi (61): Ust bantli birinci
molar digin kombine tupunun okluzal kismindaki igcbukeyligin en derin

noktasidir.

5. Ust ikinci molar digin kombine tipiiniin Gst noktasi (Zu): Ust bantl ikinci
molar digin kombine tupunudn gingival kismindaki igbukeyligin en derin

noktasidir.

6. Ust ikinci molar disin kombine tlipinin alt noktasi (71): Ust banth ikinci
molar disin kombine tipunun okluzal kismindaki i¢cblkeyligin en derin

noktasidir.

7. Santral keserler arasi orta nokta (Kor): Dental orta hattin
belirlenmesinde yardimci olur ve ust santral keserlerin arasindaki okluzal

embrasurun tepe noktasidir.

8. Midsagital Referans Duzlemi (M): Krista galli ile NS noktalari arasindan

gecen duzlemdir.

9. Horizontal referans dizlemi: Midsagital referans diuzlemine dik cizilen

duzlemdir.

Posteroanterior filmler Gzerinde A, P ve K grubunda
dentoalveoler etkileri goOsteren 5 parametre belirlendi. Arastirma
baglangicinda ve sonunda A, P ve K grubunda alinan posteroanterior
filmlerde transversal duzlemdeki dentoalveoler iligkileri gdsteren

parametreler Tablo 3 ve Sekil 14'te gésterilmigtir,->10%106.108

Aragtirma  basglangicinda ve sonunda alinan dental
modellerin okluzogramlari elde edildi. Algi modeller Uzerinde belirlenen
noktalar, sutura palatina media ve rugalarin konturlari 0.5’lik kalemle
isaretlendi. Modellerin kopyalarinin standart sartlar altinda alinabilmesi

icin, karton bir sablon hazirlandi ve fotokopi makinesinin camina
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sabitlendi. Modellerin okluzal yuzleri bu sablona yerlestirilerek, asetat

kagitlarina kopyalari gekildi.'®®'"

Arastirma baslangici okluzogram, rugalar Uzerinde aragtirma
sonu okluzogramla cakistirildi ve sutura palatina mediay! temsil eden

midsagital dizlem arastirma bagslangici okluzogramda ¢izildi. Cizilen

midsagital diizlem arastirma sonu okluzograma aktarildi.'®'1

Arastirma baglangicinda ve sonunda alinan okluzogramlar

uzerinde kullanilan noktalar ve olusturulan duzlemler sunlardir (Sekil 15):

1. Ust kanin tepe noktasi (3t): Ust kanin disin tlberkilinin tepe

noktasidir.

2. Ust birinci molar okluzal merkezi (O): Ust birinci molar disin, distobukkal

ve meziopalatinal tuberkullerinin arasindaki mine ¢ikintisinin merkezidir.
3. Ust birinci molar meziopalatinal tiiberkiil tepe noktasi (mp)

4. Ust birinci molar mezial kontak noktasi (mk)

5. Ust birinci molar distobukkal ttiberkiil tepe noktasi (db)

6. Ust ikinci molar okluzal merkezi (20): Ust ikinci molar digin, distobukkal

ve meziopalatinal tiberkullerinin arasindaki mine ¢ikintisinin merkezidir.
7. Ust ikinci molar meziopalatinal tiiberkiil tepe noktasi (2mp)

8. Ust ikinci molar distobukkal tiiberkiil tepe noktasi (2db)

9. Ust ikinci molar mezial kontak noktasi (2mk)

10. Orta hat duzlemi (M): Midsagital duzlem ile ¢akisan sutura palatina
mediay! izleyen, rafe palatina medianin en derin noktasinin biraz 6niu ve

gerisine konulan iki noktanin birlestiriimesiyle olusturulan dizlemdir.
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11. Santral keserler arasi orta nokta (Kor)

Okluzogramlar Uzerinde A, P ve K grubunda agisal ve
boyutsal toplam 11 parametre belirlendi. 39-42. parametreler arasi
Olcimler arastirma basi ve sonu okluzogramlar midsagital duzlemde

cakistirimis konumdayken olc¢uilen degisim miktarlarini belirtir.

Aragtirma baglangicinda ve sonunda A, P ve K grubunda
alinan okluzogramlar Uzerinde, transversal diuzlemde ve sagital ydnde
dentoalveoler iligkileri gdsteren parametreler Tablo 4 ve Sekil 15te
gosterilmistir.?2?

Lateral sefalometrik filmlerin, posteroanterior filmlerin ve
okluzogramlarin gizim ve olgumleri bittikten sonra, bireysel ¢izim ve dlgum
hatasinin kontrolu i¢cin P, A ve K grubuna dahil edilen tum bireylere ait
batin materyal (170 adet lateral sefalometrik film, 102 adet
posteroanterior film ve 102 adet okluzogram) yeniden cizildi ve ilk
gizimlerden bagimsiz olarak toplam 42 parametrenin icinden 20 adet
parametrenin ikinci kez dlgumu hem uygulama/kontrol baglangici hem de
uygulama/kontrol sonu materyalinde tekrarlandi. Secilen her bir
parametreye iliskin olgimlerin guvenilirlik duzeyleri sinif i¢i korelasyon
katsayisinin 6nemlilik testi ile hesaplanan olcim tekrarlama katsayilari (r)

aracihgiyla bulundu.™

Tum parametrelere iliskin tanimlayici biyometrik degerler
hesaplandi. Verilerin analizi SPSS for Windows 11.5 istatistik paket
programinda yapildi. Surekli 6lgimli degiskenlerin dagiliminin normale
uygun olup olmadigi Shapiro Wilk testi ile arastirildi. Varyanslarin
homojenligi ise Levene testi ile incelendi. Tanimlayici istatistikler normal
dagilan surekli olgumlu degiskenler igin ortalama olarak, normal
dagiimayan surekli 6lgimli degiskenler igin ortanca olarak gosterildi.
Gruplar arasi ve grup ici degerlendirmelerde parametrik ve nonparametrik

testler kullanildi. Normal dagilan surekli olgimli degiskenler igin
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degerlendirme parametrik testlerle, normal dagiimayan surekli dlgumlu

degiskenler icin degerlendirme nonparametrik testlerle yapildi.''?'?

Gruplar arasinda ortalamalar yéninden farkin 6nemliligi
parametrik testlerden Tek yonlu varyans analizi (One-Way ANOVA) ile
degerlendirildi. Ortancalar yonunden gruplar arasinda anlamh farkin olup
olmadigi ise nonparametrik testlerden Kruskal Wallis testi ile incelendi.
Tek yonlu varyans analizi sonucunun 6nemli bulundugu durumlarda
anlamli farka neden olan grup veya gruplar tespit etmek amaciyla post
hoc Tukey testi kullanildi. Kruskal Wallis testi sonucunun o&nemli
bulundugu durumlarda anlaml farka neden olan grup veya gruplari tespit
etmek amaciyla Conoverin gelistirdigi c¢oklu karsilastirma testleri

kullanildy.' 12113

Gruplar icerisinde normal dagilan surekli degiskenler icin
uygulama/kontrol baslangicina gdre uygulama/kontrol sonunda anlamh
degisimin olup olmadigi parametrik testlerden Eslestirilmis t testi (Paired t
test) ile normal dagiimayan surekli degiskenler icin uygulama/kontrol
baglangicina gore uygulama/kontrol sonunda anlamh degisimin olup
olmadigi ise nonparametrik testlerden Wilcoxon isaret testi ile

arastirnildi.''%113

p<0.05 icin sonuglar istatistiksel olarak anlamli kabul edildi.
Grup ici karsilastirmalarda ve uygulama baslangicinda olgumlerin, gruplar
arasinda homojen olup olmadigini gostermede Tip I hatayi (gercekte
dogru oldugu halde, hipotez testi sonucuna gore reddedilmisse Tip I hata
yapilmigtir) kontrol altina alabilmek amaciyla Bonferroni dizeltmesine
basvuruldu. Bonferroni dizeltmesi sonucu, grup i¢ci dagilimlarda a =
0.05/3, uygulama baslangicinda olgumlerin, gruplar arasinda dagiliminda
a = 0.05/2 kabul edildi.'"®'"*
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Resim 1a Resim 1b Resim 1c

Resim 1e

Resim 1. Power-arm yUz arki uygulamasinin a) agiz disi cephe
b,c) agiz disi profil d) agiz igi gériinimleri ve e) yuz arkinin gériinimu
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Resim 2a Resim 2b

Resim 2f

Resim 2-a,b,c,d,e,f. Power-arm ylz arki uygulamasinin, uygulama
baslangici agiz ici ve agiz disi gérunimu
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Resim 3a Resim 3b

Res 3f
Resim 3-a,b,c,d,e,f. Power-arm ylz arki uygulamasinin, uygulama sonu
agiz ici ve agiz digl gorunumu

56



Resim 4a Resim 4b

Resim 4c

Resim 4. Ata headgear uygulamasinin a) agiz disi cephe
b) agiz disi profil d) agiz i¢i gérunumleri

* Kisakirek P.1.’nin izniyle doktora tezinden alinmistir.
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Resim 5b

Resim 5d Resim 5e

- ‘ -
Resim 5f
Resim 5-a,b,c,d,e,f. Ata headgear uygulamasinin, uygulama baslangici
agiz ici ve agiz digl gorunumu
* Kisakirek P.1.’nin izniyle doktora tezinden alinmistir.
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Resim 6a Resim 6b

Resim 6f
Resim 6-a,b,c,d,e,f. Ata headgear uygulamasinin, uygulama sonu agiz igi
ve agiz disi gérinimu
* Kisakirek P.1.’nin izniyle doktora tezinden alinmistir.
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Sekil 7. Arastirmada total cakistirmada kullanilan yapilar

Sekil 8.
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Arastirmada ust ¢ene lokal ¢akistirmada kullanilan yapilar
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Sekil 9. Arastirmada kullanilan sefalometrik noktalar
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Sekil 10. Arastirmada kullanilan sefalometrik dizlemler



13
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Sekil 11. Arastirmada kullanilan dentoskeletal yapilara iligskin

acisal ve boyutsal dlgumler
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Tablo 1. Ata headgear (A), power-arm yiz arki (P) uygulama gruplarinda ve kontrol (K)
grubunda, alinan lateral sefalometrik filmler Uzerinde yapilan sagital ve vertikal yénde
degdisen dentoskeletal iligkileri gésteren parametrelerin tanimlari

Parametre

Tanim

1. SNA

Maksillanin anterior kranial kaideye gore sagital yondeki
konumunu belirleyen agidir.

2. SNB

Mandibulanin anterior kranial kaideye gbére sagital
yéndeki konumunu belirleyen agidir.

3. ANB

Maksilla ve mandibulanin sagital yonde birbirleriyle olan
iliskisini belirleyen agidir.

4. Wits

Fonksiyonel okluzal dizlem Uzerinde A ve B noktalar
arasindaki sagital yon uzakliktir.

(&)}

. Overjet

Ust ve alt en ileri orta keser dislerin kesici kenarlarinin x
koordinati Uzerindeki izdUsUmleri arasindaki sagital
yondeki mesafedir.

6. A-sag

A noktasi ile y koordinati arasindaki sagital yondeki dik
uzakliktir. A noktasinin sagital yén konumunu
belirlemektedir.

7. SN/GoGn

SN ve GoGn duzlemleri arasinda kalan dar acidir.
Mandibulanin anterior kranial kaideye goére vertikal
yonde blylUmesini tanimlar.

8. SN/ANS-PNS

SN dizlemi ile palatal diizlem arasinda kalan dar agidir.
Palatal duzlemin anterior kranial kaideye gore vertikal
yénde konumunu belirler.

9. SN/UOD

SN dizlemi ile Ust okluzal dizlem (UOD) arasinda kalan
dar acidir. Ust okluzal dizlemin anterior kranial kaideye
gore vertikal yonde konumunu tanimlar.

10. SN/AOD

SN duzlemi ile alt okluzal dizlem (AOD) arasinda kalan
dar acidir. Alt okluzal diizlemin anterior kranial kaideye
gore vertikal yonde konumunu tanimlar.

11. S-Go

S noktasi ile Go noktasi arasindaki uzaklktir. Arka yiz
yuksekligini temsil eder.

12. N-Me

N noktasi ile Me noktasi arasindaki uzakliktir. Total 6n
yuz yUksekligini temsil eder.

13. N-ANS

Nasion-pogonion dogrusuna spina nasalis anteriordan
indirilen dikmenin bu dogruyu kestigi nokta ile nasion
noktasi arasindaki uzakliktir. Ust én yiiz yiiksekligini
temsil eder.

14. ANS-Me

Nasion-pogonion dogrusuna spina nasalis anteriordan
indirilen dikmenin bu dogruyu kestigi nokta ile menton
noktasindan ayni dogruya indirilen dikmenin dogruyu
kestigi nokta arasindaki uzakhktir. Alt 6n yiz yiksekligini
temsil eder.

15. Overbite

Ust ve alt en ileri keser diglerin kesici kenarlarinin y
koordinati Uzerindeki izdugUmlerinin dik yon kapanis
fazlaligidir.
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Sekil 12. Aragtirmada A, P ve K grubunda total ¢cakistirma Gzerinde

kullanilan molar dislere iligskin dlgimler

* A grubu
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Sekil 13. Arastirmada A, P ve K grubunda lokal ¢akistirma tzerinde

kullanilan keser ve molar diglere iliskin dlgimler

* A grubu
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Tablo 2. Ata headgear (A), power-arm yiz arki (P) uygulama gruplarinda ve kontrol (K)

grubunda, alinan lateral sefalometrik filmlerde, total (T) ve lokal (L) ¢akistirma Uzerinde

yapilan, sagital ve vertikal ydnde dedisen dentoalveoler iliskileri gbsteren parametrelerin

tanimlari

Parametre Tanim
Sagital

Total cakistirma (T) Uzerinde, distalizasyonu istenen molar digin

16. Tlly (I) merkezinin, y koordinatina dik uzakhgidir. Distalizasyonu
(mm) istenen ilgili di§inT sagital yondeki konumunu belirtir.
Total cakistirma (T) Uzerinde, distalizasyonu istenmeyen molar
17. Ty (mm) _digin @ me.rkc_a.zin.ir?, ]y koqrdine_l_tma djk uzakligidir. Digtalizasyonu
' istenmeyen ilgili digin' sagital ydéndeki konumunu belirtir.
Vertikal
Total cakistirma (T) Uzerinde, distalizasyonu istenen molar digin
18. TIIx (mm) (I) merkezinin, x koordinatina dik uzakhgidir. Distalizasyonu

istenen ilgili digin'r vertikal yéndeki hareketinin
degerlendiriimesinde kullanilir.
Total cakistirma (T) Uzerinde, distalizasyonu istenmeyen molar
disin (I) merkezinin, x koordinatina dik uzakligidir. Distalizasyonu
19. TIx (mm) Jistenmeyen ilgili di§in'r vertikal  yondeki hareketinin
degerlendiriimesinde kullanilir.

Sagital

Lokal ¢akistirma (L) Gzerinde, distalizasyonu istenen molar disin
(I) merkezinin, y koordinatina dik uzakligidir. Distalizasyonu
istenen ilgili disin' sagital yon hareketinin degerlendiriimesinde
kullantlir.

Lokal g¢akistirma (L) Uzerinde, distalizasyonu istenmeyen molar
disin (I) merkezinin, y koordinatina dik uzakhgidir. Distalizasyonu
istenmeyen ilgili disin® sagital yon hareketinin
degerlendiriimesinde kullanilir.

Lokal cakistirma (L) izerinde, distalizasyonu istenen molar disin’
22. LIIdg/x (°) |(I) uzun ekseni (dg) ile x koordinati arasinda olugsan alt arka
acidir.

Lokal cakistirma (L) Gzerinde, distalizasyonu istenmeyen molar
23. LIdg/x (®) disinJr (I) uzun ekseni (dg) ile x koordinati arasinda olusan alt arka
acidir.

Lokal gakistirma (L) Uzerinde, Ust orta keser digsin uzun ekseni
(1dg) ile x koordinati arasinda olugan alt arka acidir.

20. L1ty (mm)

21. Ly (mm)

24. L1dg/x ®)
Vertikal

Lokal gakistirma (L) Uzerinde, distalizasyonu istenen molar disin
(I  merkezinin, x koordinatina dik uzakligidir. Distalizasyonu
istenen ilgili disin' vertikal yondeki hareketinin
degerlendiriimesinde kullanilir.

25. LIIx (mm)

Lokal ¢akistirma (L) Uzerinde, distalizasyonu istenmeyen molar
disin (I) merkezinin, x koordinatina dik uzakligidir. Distalizasyonu
istenmeyen ilgili di§in'r vertikal yondeki hareketinin
degerlendiriimesinde kullanilir.

26. LIx (mm)

t. Distalizasyonu istenen ilgili dig: A grubunda list banth ikinci molar dig, P ve K
grubunda sinif II okluzyondaki tist bantl birinci molar distir.

Distalizasyonu istenmeyen ilgili dig: A grubunda list banth birinci molar dis, P ve K
grubunda sinif I okluzyondaki tist banth birinci molar distir.
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Sekil 14. Arastirmada A, P ve K grubunda posteroranterior filmlerde

kullanilan noktalar, dizlemler, agisal ve boyutsal élgiimler

* A grubu
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Tablo 3. Ata headgear (A), power-arm yiz arki (P) uygulama gruplarinda ve kontrol (K)
grubunda, alinan posteroanterior filmlerde transversal dizlemdeki dentoalveoler iliskileri
gOsteren parametrelerin tanimlari

Tanim

Posteroanterior filmlerde, distalizasyonu istenen ilgili disinT II)
kombine tuplUnin gingival kismindaki icbikeyligin en derin
noktasi ile midsagital referans duzlemi (M) arasindaki dik
uzakhktir.

Posteroanterior filmlerde, distalizasyonu istenmeyen ilgili digin'r
(I) kombine tUpunin gingival kismindaki i¢gbikeyligin en derin
noktasi ile midsagital referans duzlemi (M) arasindaki dik
uzakliktir.

Posteroanterior filmlerde, distalizasyonu istenen molar digin (1)
bukkolingual eksen egimi (dg) (Horizontal referans duzlemi ile
distalizasyonu istenen ilgili di§in'r kombine tlplUnin alt ve Ust
noktalarindan gecen dogrunun asagida ve medialde yaptig
acidir)

Parametre

27.1IM (mm)
28. 1M (mm)
29. Idg ©)
30. Idg °)

Posteroanterior filmlerde, distalizasyonu istenmeyen molar disin
(I) bukkolingual eksen egimi (dg) (Horizontal referans dizlemi ile
distalizasyonu istenmeyen ilgili digin'r kombine tlpunun alt ve Ust
noktalarindan gegcen dogrunun asagida ve medialde yaptig
acidir)

31. HIM (mm)

Posteroanterior filmlerde, horizontal dizlemde (H) maksiler
dental orta hat sapmasi (Midsagital referans dizlemi (M) ile Ust
keser orta noktasi arasindaki dik uzakhktir) A grubunda, Ust
keser orta noktasi, Ust banth ikinci molar dis tarafinda yer
aliyorsa (-), Ust banth birinci molar dig tarafinda yer aliyorsa (+)
deger almistir. P ve K grubunda Ust keser orta noktasi
distalizasyonu istenen Ust birinci molar dis tarafinda yer aliyorsa
(-), distalizasyonu istenmeyen Ust birinci molar dis tarafinda yer
aliyorsa (+) deger almistir.

1. Distalizasyonu istenen ilgili dig: A grubunda iist banth ikinci molar dis, P ve K
grubunda sinif II okluzyondaki tist bantl birinci molar distir.
Distalizasyonu istenmeyen ilgili dis: A grubunda list banth birinci molar dig, P ve K
grubunda sinif I okluzyondaki tist bantl birinci molar distir.
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Sekil 15. Arastirmada A, P ve K grubunda okluzogramlarda kullanilan

noktalar, duzlemler, agisal ve boyutsal dlgtimler

* A grubu



Tablo 4. Ata headgear (A), power-arm yiz arki (P) uygulama gruplarinda ve kontrol (K)
grubunda, alinan okluzogramlar Uzerinde, transversal dizlemde ve sagital yonde
dentoalveoler iligkileri gésteren parametrelerin tanimlari

Parametre Tanim
Okluzogramlar (izerinde, distalizasyonu istenen molar disin' (II)
32. 1I3M (mm) | oldugu tarafta bulunan kanin disin (3) tepe noktasinin midsagital

dizleme (M) olan dik uzakhgidir.

Okluzogramlar (izerinde, distalizasyonu istenmeyen molar disin’
33. I3M (mm) | (I) oldugu tarafta bulunan kanin disin (3) tepe noktasinin
midsagital dizleme (M) olan dik uzakhgidir.

Okluzogramlar (izerinde, distalizasyonu istenen molar disin® (II)

34. 11I0M (mm) | okluzal merkezinin (O), midsagital dizleme (M) olan dik
uzakhgidir.
Okluzogramlar (izerinde, distalizasyonu istenmeyen molar disin”
35. I0M (mm) | I) okluzal merkezinin (O), midsagital dizleme (M) olan dik
uzakhgidir.

Okluzogramlar (izerinde, distalizasyonu istenen molar disin® (II)
meziopalatinal ve distobukkal tlberkdllerinin arasindan gegen
36. Ilrot (°) | dizlem ile midsagital diizlem arasindaki arka medial agidir.
Distalizasyonu istenen molar disteki rotasyon hareketini (rot)
degerlendirir.

Okluzogramlar (izerinde, distalizasyonu istenmeyen molar disin'
(I) meziopalatinal ve distobukkal tiberkullerinin arasindan gegen
37. Trot (°) | dizlem ile midsagital dizlem arasindaki arka medial acidir.
Distalizasyonu istenmeyen molar disteki rotasyon hareketini (rot)
degerlendirir.

Okluzogramlar tzerinde, Ust keserlerin orta noktasi ile midsagital
dizlem (M) arasi dik uzakliktir. A grubunda keser orta noktasi
ust bantli ikinci molar dis tarafinda yer aliyorsa (-), Ust bantli
38. 1M (mm) | birinci molar dis tarafinda yer aliyorsa (+) deger almistir. P ve K
grubunda keser orta noktasi distalizasyonu istenen ust birinci
molar dis tarafinda yer aliyorsa (-), distalizasyonu istenmeyen
Ust birinci molar dis tarafinda yer aliyorsa (+) deger almistir.
Okluzogram cakistirmasi tzerinde, distalizasyonu istenen molar
39. I13sag (mm) | disin' () oldugu tarafta bulunan kanin disin (3) tiberkiil
tepesinin sagital (sag) yondeki konum degisikligidir.

Okluzogram cakistirmasi Uzerinde, distalizasyonu istenmeyen
40. I18sag (mm) | molar disin’r (D) oldugu tarafta bulunan kanin disin (3) tuberkdil
tepesinin sagital (sag) ydondeki konum degisikligidir.

Okluzogram c¢akistirmasi Uzerinde, distalizasyonu istenen molar

41. IIsag (mm) di§inf (I) mezial kontak noktasinin, sagital (sag) yondeki konum
degisikligidir.
Okluzogram cakistirmasi Uzerinde, distalizasyonu istenmeyen
42. Isag (mm) | molar di§in'r (I) mezial kontak noktasinin, sagital (sag) yondeki

konum degisikligidir.

t. Distalizasyonu istenen molar dis: A grubunda iist banth ikinci molar dis, P ve K
grubunda sinif II okluzyondaki tist bantl birinci molar distir.

Distalizasyonu istenmeyen molar dis: A grubunda iist banth birinci molar dig, P ve
K grubunda sinif I okluzyondaki tist bantl birinci molar distir.
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4. BULGULAR

Power-arm yuz arki ve Ata headgear uygulamalarinin dissel
ve iskeletsel etkilerini incelemek; uygulamalarin ve blylume-gelisimin
etkilerini kargilastirmak amaciyla yapilan bu arastirmada, uygulama
kapsamina alinan ve kontrol grubuna dahil edilen, her grupta 17 birey
olmak Uzere toplam 51 bireyin bireysel ¢izim ve oOlgum hata duzeyini
kontrol etmek amaciyla, 170 adet lateral sefalometrik film, 102 adet
posteroanterior film ve 102 adet okluzogram vyeniden cizildi ve ilk
cizimlerden bagimsiz olarak toplam 42 parametrenin iginden segilen 20
adet parametrenin ikinci kez 6lgimu hem uygulama/kontrol baslangici
hem uygulama/kontrol sonu materyalinde 1 ay sonra tekrarlandi. Olglim
tekrarlama katsayilarinin (r) 1.00 tam degerine ¢ok yakin oldugu bulundu
(Tablo 8).

4.1. Yas ve Siire ile ilgili Olgiim Bulgular

A, P ve K gruplarinda, uygulama/kontrol baslangici ve sonu
kronolojik yasa, iskeletsel yasa (kemik yasi) ve uygulama/kontrol suresine
iliskin tanimlayici biyometrik bilgiler ve ortalama degerleri arasindaki
farklarin biyometrik 6nem kontroli sonuglari Tablo 5, Tablo 6 ve Tablo
7’de belirtilmigtir.

A, P ve K gruplari arasinda, uygulama/kontrol baslangicina
ve sonuna iligkin kronolojik ve iskeletsel yaslara ait ortalama degerlerin
karsilastinimasinda farkin biyometrik olarak 6énemli olmadigi bulundu
(Tablo 5 ve Tablo 6).

A, P ve K gruplar arasinda, uygulama/kontrol stresinin
ortalama degerleri karsilastirildiginda farkin biyometrik olarak 6nemli

olmadigi bulundu (Tablo 7).
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A grubuna dahil edilen 17 bireyin uygulama baslangici,
kronolojik yaslari ortalamasinin 14.3£1.7 yil (12 yil 2 ay ve 17 yil 7 ay),
kemik yaslari ortalamasinin ise 15.1+1.4 yil (12 yil 6 ay ve 18 yil) oldugu
bulundu (Tablo 5).

A grubuna dabhil edilen 17 bireyin uygulama sonu, kronolojik
yaslari ortalamasinin 15.1£1.8 yil (12 yil 8 ay ve 18 yil 4 ay), kemik yaslari
ortalamasinin ise 15.6x£1.3 yil (13 yil 3 ay ve 18 yil) oldugu bulundu (Tablo
6).

A grubuna dahil edilen 17 bireyin uygulama suresinin

ortalama 8.76+4.42 ay (4 ay ve 18 ay) oldugu hesaplandi (Tablo 7).

P grubuna dahil edilen 17 bireyin uygulama baglangici,
kronolojik yaslar ortalamasinin 14.6£1.8 yil (12 yil 4 ay ve 18 yil 1 ay),
kemik yaslari ortalamasinin ise 14.9£1.5 yil (12 yil 10 ay ve 18 yil 6 ay)
oldugu bulundu (Tablo 5).

P grubuna dahil edilen 17 bireyin uygulama sonu, kronolojik
yaslari ortalamasinin 15.2+1.9 yil (12 yil 8 ay ve 18 yil 11 ay), kemik
yaslari ortalamasinin ise 15.5+1.6 yil (13 yil 4 ay ve 19 yil) oldugu bulundu
(Tablo 6).

P grubuna dahil edilen 17 bireyin uygulama siresinin
ortalama 7.70+2.28 ay (4 ay ve 11 ay) oldugu hesaplandi (Tablo 7).

K grubuna dahil edilen 17 bireyin kontrol baslangici,
kronolojik yaslar ortalamasinin 14.1£2.5 yil (12 yil 2 ay ve 19 yil 6 ay),
kemik yaslari ortalamasinin ise 14.6+1.7 yil (12 yil 6 ay ve 18 yil) oldugu
bulundu (Tablo 5).

K grubuna dahil edilen 17 bireyin kontrol sonu, kronolojik
yaslari ortalamasinin 14.7£2.6 yil (11 yil 6 ay ve 20 yil 2 ay), kemik yaslari
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ortalamasinin ise 15.2+1.8 yil (13 yil ve 18 yil 6 ay) oldugu bulundu (Tablo
6).

K grubuna dahil edilen 17 bireyin takip slresinin ortalama
7.35%+1.45 ay (6 ay ve 11 ay) oldugu hesaplandi (Tablo 7).

4.2. Lateral Sefalometrik, Posteroanterior Filmler Ve

Okluzogramlar Uzerinde Olgiilen Parametrelere iliskin Bulgular

P ve A uygulama gruplarinin uygulama baglangici ile kontrol
grubu (K) bireylerinin kontrol baslangici dlgumlerine iligkin tanimlayici
biyometrik bilgileri sirasiyla Tablo 9, Tablo 10, Tablo 11, Tablo 12 ve Tablo
13’te gosterildi.

P ve A uygulama gruplarinin uygulama sonu ile kontrol grubu
(K) bireylerinin kontrol sonu Olgimlerine iliskin tanimlayici biyometrik
bilgileri sirasiyla Tablo 14, Tablo 15, Tablo 16, Tablo 17 ve Tablo 18'de

gOsterildi.

P, A ve K gruplarina ait uygulama/kontrol siresince olan
degisme dederlerine iligkin tanimlayici biyometrik bilgiler Tablo 19, Tablo
20, Tablo 21, Tablo 22, Tablo 23 ve Tablo 24’te gosterildi.

P, A ve K gruplarinda dlgulen parametrelerin
uygulama/kontrol baslangicina ait parametrik testlerde ortalama ve
nonparametrik testlerde ortanca degerlerinin gruplar arasindaki
karsilastirmali biyometrik 6nem kontroli sonuglari Tablo 25, Tablo 28,
Tablo 31, Tablo 34, Tablo 37 ve Tablo 40’ta gosterildi.

P, A ve K gruplarinda Olgulen parametrelerin
uygulama/kontrol baslangici ve sonu, parametrik testlerde ortalama ve
nonparametrik testlerde ortanca degerleri arasindaki farklara iligkin
biyometrik 6nem kontrolu sonuglari Tablo 26, Tablo 29, Tablo 32, Tablo
35, Tablo 38 ve Tablo 41’de gosterildi.
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P, A ve K gruplarinda Olglilen parametrelerin
uygulama/kontrol baslangici ve sonu, parametrik testlerde ortalama ve
nonparametrik testlerde ortanca degerleri arasindaki farklarin gruplar
arasinda karsilastirmali biyometrik énem kontroli sonuglari Tablo 27,
Tablo 30, Tablo 33, Tablo 36, Tablo 39 ve Tablo 42’de gosterildi.

P, A ve K gruplarinda olgulen okluzogramlar Uzerinde
cakistinlan digsel vyapilarin  sagital yoéndeki iligkilerini g&steren
parametrelerde olusan degisme degerlerinin  gruplar arasinda

karsilastirmali biyometrik 6nem kontroll sonuglari Tablo 43’te gosterildi.

4.3. Lateral Sefalometrik Filmler Uzerinde Yapilan

Degerlendirmelere iliskin Bulgular

4.3.1. Lateral Sefalometrik Filmlerde, Dentoskeletal Yapilarin

Sagital ve Vertikal Yondeki lliskilerini Gosteren Parametrelere iliskin

Biyvometrik Bulgular

Sagital ve vertikal yon dentoskeletal yapilarla ilgili élgim
bulgularinin, gruplar arasi uygulama/kontrol basina iliskin, parametrik
testlerde ortalama degerlerin, nonparametrik testlerde ortanca degerlerin
karsilastinimasinda farkin biyometrik olarak 6énemli olmadigi bulundu
(Tablo 25 ve Tablo 28).

Sagital yon dentoskeletal yapilarla ilgili parametrelerde, P, A
ve K gruplarinda Eslestiriimis t testi ve Wilcoxon isaret testi sonuglari
dogrultusunda, Bonferroni duzeltmesine gbére degerlendirildiginde
(p<0.0167), uygulama/kontrol slresince olan degisimin biyometrik olarak
onemli olmadigdi bulundu (Tablo 26).

SNA agisinda, Tek yonli varyans analizi sonuglari
dogrultusunda uygulamal/kontrol suresince goérulen ortalama degisme

degerinin gruplar arasinda karsilastirilmasinda, P grubu ile K grubu
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arasinda, A grubu ile K grubu arasinda biyometrik olarak p<0.05
dizeyinde 6nemli fark oldugu bulundu. P grubu ile A grubu arasindaki
farkin biyometrik olarak dnemli olmadigdi bulundu (Tablo 27).

Uygulamal/kontrol slresince vertikal yon dentoskeletal

yapilarla ilgili parametrelerde:

Wilcoxon igaret testi sonuglari dogrultusunda, ortancalar
arasi farklarin 6nem kontrolu degerlendirildiginde, uygulama/kontrol
suresince, arka yuz yuksekligindeki (11. S-Go) ortancalar arasindaki artig
miktarinin, P ve K gruplarinda p<0.01 duzeyinde dnemli oldugu bulundu. A

grubunda ise artisin biyometrik olarak énemli olmadigi bulundu (Tablo 29).

Eslestirilmis t testi sonuglar dogrultusunda, ortalamalar arasi
farklarin dnem kontroli degerlendirildiginde, uygulama/kontrol slresince,
on yuz yuksekligindeki (12. N-Me) ortalama artisin, P grubunda p<0.001
dizeyinde, K grubunda p<0.01 dizeyinde o6nemli oldugu bulundu, A

grubunda ise artisin biyometrik olarak énemli olmadigi bulundu (Tablo 29).

Eslestiriimis t testi sonuglar dogrultusunda, ortalamalar arasi
farklarin dnem kontroli degerlendirildiginde, uygulama/kontrol slresince,
ust on yuz yuksekligindeki (13. N-ANS) ortalama artisin, P grubunda,
Bonferroni dizeltmesine gore p<0.0167 dizeyinde 6nemli oldugu bulundu.
A ve K gruplarinda ise artigin biyometrik olarak énemli olmadidi bulundu
(Tablo 29).

Eslestiriimis t testi sonuglari dogrultusunda, ortalamalar arasi
farklarin 6nem kontroli deg@erlendirildiginde, uygulama/kontrol siresince,
alt 6n yuz ylksekligindeki (14. ANS-Me) ortalama artisin, P ve K
gruplarinda p<0.01 dizeyinde 6nemli oldugu bulundu. A grubunda ise

artisin biyometrik olarak 6nemli olmadigi bulundu (Tablo 29).
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Vertikal yon dentoskeletal yapilarla ilgili parametrelerin,
uygulama/kontrol suresince gorulen degisme degerlerinin gruplar arasinda
karsilastiriimasinda yapilan parametrik ve nonparametrik test sonuclari
dogrultusunda farkin biyometrik olarak onemli olmadigi bulundu (Tablo
30).

4.3.2. Lateral Sefalometrik Filmlerde Total Cakistirma

Uzerinde Olciilen, Ust Molar Dislerin Sagital Ve Vertikal Yondeki iliskilerini

Gosteren Parametrelere iliskin Biyometrik Bulgular

i)_Total cakistirma Uzerinde Olculen sagital yondeki iliskileri

gosteren parametrelere iliskin bulgular

Ust molar diglerin sagital yon 6lgiim bulgularinin, gruplar
aras! uygulama/kontrol basina iligkin, parametrik testlerde ortalama
degerlerin, nonparametrik testlerde ortanca degerlerin karsilastirilmasinda

farkin biyometrik olarak 6nemli olmadigdi bulundu (Tablo 31).

P, A ve K gruplarinda uygulama/kontrol suresince Ust molar
dislerin sagital yon konumundaki degisimin biyometrik olarak 6nemli
oldugu bulundu (Tablo 32).

Eslestirilmis t testi sonuglar dogrultusunda, ortalamalar arasi
farklarin 6nem kontroli degerlendirildiginde, uygulama siresince, P
grubunda distalizasyonu istenen Ust birinci molar digin, A grubunda bantl
ust ikinci molar disin ortalama distalizasyon miktarinin (16. TIIy),
biyometrik olarak p<0.001 dizeyinde 6nemli oldugu bulundu. Kontrol
suresince, Sinif 1I iliskideki Ust birinci molar disin mezializasyon miktarinin
(16. TIly), Bonferroni duzeltmesine gbre p<0.0167 duzeyinde biyometrik

olarak 6nemli oldugu bulundu (Tablo 32).

Wilcoxon isaret testi sonuclari dogrultusunda, ortancalar

arasi farklarin dnem kontrolu degerlendirildiginde, uygulama suresince, P
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grubunda distalizasyonu istenmeyen Ust birinci molar digin, A grubunda
banth Ust birinci molar digin distalizasyon miktarinin (17. Tly), biyometrik
olarak p<0.001 duzeyinde dnemli oldugu bulundu. Kontrol suresince, Sinif
I iligkideki Ust birinci molar digin mezializasyon miktarinin (17. Tly),

biyometrik olarak p<0.01 dizeyinde énemli oldugu bulundu (Tablo 32).

Tek yonlu varyans analizi sonuglari dogrultusunda, uygulama
suresince, P grubunda distalizasyonu istenen Ust birinci molar digin, A
grubunda bantli Ust ikinci molar disin ve kontrol suresince, K grubunda
Sinif 1I iligkideki Ust birinci molar disin sagital yondeki ortalama hareket
miktarlari gruplar arasinda karsilastinidiginda (16. Tlly), P grubu ile K
grubu arasindaki ve A grubu ile K grubu arasindaki ortalama farkin
p<0.001 dizeyinde énemli oldugu bulundu. P grubu ile A grubu arasindaki

farkin biyometrik olarak énemli olmadigi bulundu (Tablo 33).

Kruskal Wallis testi sonuglari dogrultusunda, uygulama
suresince, P grubunda distalizasyonu istenmeyen ust birinci molar digin, A
grubunda banth Ust birinci molar digin ve kontrol suresince, K grubunda
Sinif T iliskideki st birinci molar digin sagital yondeki hareket miktarlari
gruplar arasinda karsilastirildiginda (17. Tly), P grubu ile K grubu
arasindaki ve A grubu ile K grubu arasindaki ortancalar arasi farkin
p<0.001 duzeyinde 6nemli oldugu bulundu. P grubu ile A grubu arasindaki

farkin biyometrik olarak 6nemli olmadigi bulundu (Tablo 33).

ii) Total cakistirma Gzerinde Olculen vertikal yondeki iliskileri

goOsteren parametrelere iliskin bulqular

Ust molar dislerin vertikal yon olgim bulgularinin, gruplar
arasl uygulama/kontrol basina iligkin, parametrik testlerde ortalama
degerlerin karsilastirilmasinda biyometrik olarak 6énemli fark olmadigi
bulundu (Tablo 31).
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Eslestiriimis t testi sonuglar dogrultusunda, ortalamalar arasi
farklarin Gnem kontroll degerlendirildiginde, kontrol suresince, K grubunda
Sinif I iligkideki Ust birinci molar disin vertikal yondeki ortalama hareket
miktarinin (18. TIIx), biyometrik olarak p<0.001 diuzeyinde 6nemli oldugu
bulundu. Uygulama suresince, P grubunda distalizasyonu istenen Ust
birinci molar disin, A grubunda banth Ust ikinci molar disin vertikal yondeki
ortalama hareket miktarinin (18. TIIx), biyometrik olarak énemli olmadigi
bulundu (Tablo 32).

Eslestiriimis t testi sonuglar dogrultusunda, ortalamalar arasi
farklarin 6nem kontroli deg@erlendirildiginde, uygulama suresince, P
grubunda distalizasyonu istenmeyen ust birinci molar disin ve kontrol
suresince, K grubunda Sinif T iliskideki Gst birinci molar disin vertikal
yondeki ortalama hareket miktarinin (19. TIx), biyometrik olarak sirasiyla,
p<0.01 ve p<0.001 dizeyinde onemli oldugu bulundu. A grubunda bantl
ust birinci molar disin vertikal yondeki ortalama hareket miktarinin (19.

TIx), biyometrik olarak dnemli olmadigi bulundu (Tablo 32).

Tek yonll varyans analizi sonuglari dogrultusunda, uygulama
suresince, P grubunda distalizasyonu istenen Ust birinci molar digin, A
grubunda banth Ust ikinci molar disin ve kontrol suresince, K grubunda
Sinif 1T iligkideki Ust birinci molar digin vertikal yondeki ortalama hareket
miktarlari gruplar arasinda karsilastinldiginda (18. TIIx), A grubu ile K
grubu arasindaki ortalama farkin p<0.05 duzeyinde o6nemli oldugu
bulundu. P grubu ile A grubu arasindaki ve P grubu ile K grubu arasindaki
farkin biyometrik olarak 6nemli olmadigi bulundu (Tablo 33).

Tek yonll varyans analizi sonuglari dogrultusunda, uygulama
suresince, P grubunda distalizasyonu istenmeyen Ust birinci molar digin, A
grubunda bantli Ust birinci molar digin ve kontrol suresince K grubunda

Sinif T iligkideki Ust birinci molar disin vertikal yondeki ortalama hareket
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miktarlari gruplar arasinda karsilastirildiginda (19. TIx), gruplar arasindaki

farkin biyometrik olarak dnemli olmadigi bulundu (Tablo 33).

4.3.3. Lateral Sefalometrik Filmlerde Ust Cene Lokal

Cakistirma Uzerinde Olciilen, Ust Molar Dislerin Sagital Ve Vertikal

Yodndeki liskilerini Gosteren Parametrelere iliskin Biyometrik Bulgular

i)_Lokal cakistirma Uzerinde dlcllen sagital yondeki iligkileri

goOsteren parametrelere iliskin bulqular

Ust molar diglerin sagital yon 6élgtim bulgularinin, gruplar
aras! uygulama/kontrol basina iligkin, parametrik testlerde ortalama
degerlerin, nonparametrik testlerde ortanca degerlerin karsilagtiriimasinda

farkin biyometrik olarak dnemli olmadigi bulundu (Tablo 34).

Eslestiriimis t testi sonuglar dogrultusunda, ortalamalar arasi
farklarin 6nem kontroli degerlendirildiginde, uygulama suresince, P
grubunda distalizasyonu istenen ust birinci molar digin, A grubunda bantli
ust ikinci molar disin ortalama distalizasyon miktarinin (20. LIly),
biyometrik olarak p<0.001 diuzeyinde 6nemli oldugu bulundu. Kontrol
suresince, K grubunda Sinif 1II iligkideki Gst birinci molar disin
mezializasyon miktarinin (20. LIly), biyometrik olarak p<0.01 duzeyinde

onemli oldugu bulundu (Tablo 35).

Wilcoxon isaret testi sonuclari dogrultusunda, ortancalar
arasi farklarin dnem kontroli degerlendirildiginde, uygulama suresince, P
grubunda distalizasyonu istenmeyen Ust birinci molar disin, A grubunda
bantli st birinci molar disin distalizasyon miktarinin (21. Lly), biyometrik
olarak p<0.001 dizeyinde 6nemli oldugu bulundu. Kontrol suresince K
grubunda Sinif I iliskideki Ust birinci molar digsin mezializasyon miktarinin
(21. Lly), Bonferroni dizeltmesine gbre p<0.0167 dizeyinde biyometrik

olarak 6nemli oldugu bulundu (Tablo 35).
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Eslestirilmis t testi sonuglar dogrultusunda, ortalamalar arasi
farklarin 6nem kontrolu degerlendirildiginde, uygulama suresince, P
grubunda distalizasyonu istenen ust birinci molar digin uzun ekseninin, A
grubunda bantli Gst ikinci molar digin uzun ekseninin x koordinati ile
yaptigr acidaki (22. LIIdg/x) ortalama azalmanin, biyometrik olarak
p<0.001 duzeyinde énemli oldugu bulundu. Kontrol siresince, K grubunda
Sinif 1T iliskideki Ust birinci molar digin uzun ekseninin x koordinati ile
yaptigl acgidaki (22. LIIdg/x) ortalama artisin biyometrik olarak p<0.01

dizeyinde 6nemli oldugu bulundu (Tablo 35).

Eslestiriimis t testi sonuglar dogrultusunda, ortalamalar arasi
farklarin énem kontroli degerlendirildiginde, uygulama suresince, A
grubunda bantli Ust birinci molar disin uzun ekseninin x koordinati ile
yaptigl acgidaki (23. LIdg/x) ortalama azalmanin, biyometrik olarak p<0.01
duzeyinde 6nemli oldugu bulundu. Kontrol suresince, K grubunda Sinif 1
iligkideki Ust birinci molar digin uzun ekseninin x koordinati ile yaptigi
acidaki (23. LIdg/x) ortalama artigin Bonferroni duzeltmesine gore
p<0.0167 duzeyinde biyometrik olarak énemli oldugu bulundu (Tablo 35).
Uygulama suresince, P grubunda distalizasyonu istenmeyen Ust birinci
molar disin uzun ekseninin x koordinati ile yaptigi acidaki (23. LIdg/x)
ortalama azalmanin ise biyometrik olarak énemli olmadigi bulundu (Tablo
35).

Wilcoxon isaret testi sonuglari dogrultusunda, ortancalar
arasi farklarin Gnem kontroll degerlendirildiginde, uygulama slresince, ust
orta keser disin uzun ekseni ile x koordinati arasinda kalan acida (24.
L1dg/x) gorulen ortancalar arasindaki azalma miktarinin, P grubunda
biyometrik olarak p<0.01 diuzeyinde 6nemli oldugu bulundu. Bu agida, A
grubunda ortancalar arasi azalma miktarinin, K grubunda ise ortancalar
arasi artis miktarinin biyometrik olarak 6énemli olmadigi bulundu (Tablo
35).
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Tek yonlu varyans analizi sonuglari dogrultusunda, uygulama
suresince, P grubunda distalizasyonu istenen Ust birinci molar digin, A
grubunda bantli Ust ikinci molar disin ve kontrol suresince, K grubunda
Sinif 1T iligkideki Ust birinci molar digin sagital yondeki ortalama hareket
miktarlari gruplar arasinda kargilastiriidiginda (20. LIly), P grubu ile K
grubu arasindaki ve A grubu ile K grubu arasindaki ortalama farkin
biyometrik olarak p<0.001 duzeyinde dnemli oldugu bulundu. P grubu ile A
grubu arasindaki farkin biyometrik olarak énemli olmadigi bulundu (Tablo
36).

Kruskal Wallis testi sonuglari dogrultusunda, uygulama
suresince, P grubunda distalizasyonu istenmeyen Ust birinci molar disin, A
grubunda banth Ust birinci molar digin ve kontrol suresince, K grubunda
Sinif T iliskideki Ust birinci molar disin sagital yondeki hareket miktarlari
gruplar arasinda kargilastirildiginda (21. Lly), P grubu ile K grubu
arasindaki ve A grubu ile K grubu arasindaki ortancalar arasi farkin
biyometrik olarak p<0.001 dizeyinde énemli oldugu bulundu. P grubu ile A
grubu arasindaki farkin biyometrik olarak énemli olmadigi bulundu (Tablo
36).

Tek yonll varyans analizi sonuglari dogrultusunda, uygulama
suresince, P grubunda distalizasyonu istenen Ust birinci molar digin, A
grubunda banth Ust ikinci molar disin ve kontrol suresince, K grubunda
Sinif 1T iliskideki Ust birinci molar digin uzun ekseninin x koordinati ile
yaptigi acinin  ortalama  degisme deQeri gruplar arasinda
karsilastinldiginda (22. L1Idg/x), P grubu ile K grubu arasindaki ve A grubu
ile K grubu arasindaki ortalama farkin p<0.001 dizeyinde dnemli oldugu
bulundu. P grubu ile A grubu arasindaki farkin biyometrik olarak dnemli
olmadigi bulundu (Tablo 36).

Tek yonllu varyans analizi sonuglari dogrultusunda, uygulama

suresince, P grubunda distalizasyonu istenmeyen Ust birinci molar digin, A
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grubunda bantl Ust birinci molar disin ve kontrol siresince, K grubunda
Sinif T iliskideki Ust birinci molar disin uzun ekseninin x koordinati ile
yaptigi acinin  ortalama  degisme degeri gruplar arasinda
karsilagtinldiginda (23. LIdg/x), A grubu ile K grubu arasindaki ortalama
farkin p<0.001 dizeyinde 6nemli oldugu bulundu. P grubu ile A grubu
arasindaki ve P grubu ile K grubu arasindaki farkin biyometrik olarak

onemli olmadigi bulundu (Tablo 36).

Kruskal Wallis testi sonuglari dogrultusunda,
uygulama/kontrol slresince, Ust orta keser disin uzun ekseni ile x
koordinati arasinda kalan aglya (24. L1dg/x) iligkin ortancalar arasindaki
degisme degerleri gruplar arasinda karsilastirildiginda, P grubu ile K
grubu arasindaki farkin p<0.001 dizeyinde, A grubu ile K grubu arasindaki
farkin p<0.01 dizeyinde 6nemli oldugu bulundu. P grubu ile A grubu

arasindaki farkin biyometrik olarak 6nemli olmadigi bulundu (Tablo 36).

i) Lokal cakistirma dzerinde Olculen vertikal yondeki iliskileri

goOsteren parametrelere iliskin bulqular

Ust molar dislerin vertikal yon 6lgim bulgularinin, gruplar
arasl uygulama/kontrol basina iligkin, parametrik testlerde ortalama
degerlerin karsilastinimasinda farkin biyometrik olarak 6nemli olmadigi
bulundu (Tablo 34).

Eslestiriimis t testi sonuglar dogrultusunda, ortalamalar arasi
farklarin Gnem kontroll degerlendirildiginde, kontrol suresince, K grubunda
Sinif I iligkideki Ust birinci molar digin vertikal yondeki ortalama hareket
miktarinin (25. LIIx), biyometrik olarak p<0.01 dizeyinde énemli oldugu
bulundu. Uygulama suresince, P grubunda distalizasyonu istenen Ust
birinci molar digin, A grubunda bantl Ust ikinci molar disin vertikal yondeki
ortalama hareket miktarinin (25. LIIx), biyometrik olarak énemli olmadigi
bulundu (Tablo 35).
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Eslestirilmis t testi sonuglar dogrultusunda, ortalamalar arasi
farklarin dnem kontroll degerlendirildiginde, kontrol suresince, K grubunda
Sinif T iligkideki Ust birinci molar disin vertikal yondeki ortalama hareket
miktarinin (26. LIx), biyometrik olarak p<0.01 duzeyinde 6nemli oldugu
bulundu. A grubunda banth Ust birinci molar digin, P grubunda
distalizasyonu istenmeyen Ust birinci molar disin vertikal yondeki ortalama
hareket miktarinin (26. LIx), biyometrik olarak 6nemli olmadigi bulundu
(Tablo 35).

Tek yonlu varyans analizi sonuglari dogrultusunda, uygulama
suresince, P grubunda distalizasyonu istenen Ust birinci molar digin, A
grubunda bantli Ust ikinci molar disin ve kontrol suresince, K grubunda
Sinif I iliskideki Ust birinci molar disin vertikal yondeki ortalama hareket
miktarlari gruplar arasinda karsilastirildiginda (25. LIIx), A grubu ile K
grubu arasindaki ortalama farkin p<0.05 dizeyinde o6nemli oldugu
bulundu. P grubu ile A grubu arasindaki, P grubu ile K grubu arasindaki
farkin biyometrik olarak énemli olmadigi bulundu (Tablo 36).

4.4. Posteroanterior  Filmler Uzerinde Yapilan

Degerlendirmelere iligskin Bulgular

Tek yonli varyans analizi sonuglart dogrultusunda
uygulama/kontrol baslangicina ait P grubunda distalizasyonu istenmeyen
ust birinci molar digin, A grubunda banth Ust birinci molar digsin ve K
grubunda Sinif T iliskideki Ust birinci molar disin orta hat dizlemine olan
uzakligina (28. 1IM) iligkin ortalama degerler gruplar arasinda
karsilastinldiginda, A grubu ile K grubu arasindaki ve A grubu ile P grubu
arasindaki farkin p<0.001 dizeyinde biyometrik olarak 6nemli oldugu
bulundu (Tablo 37).

Kruskal Wallis testi sonuglari dogrultusunda,
uygulama/kontrol baslangicina ait P grubunda distalizasyonu istenmeyen

ust birinci molar digin, A grubunda banth Ust birinci molar digin ve K
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grubunda Sinif T iligkideki Ust birinci molar disin bukkolingual eksen egimini
gOsteren aclya (30. Idg) iliskin ortanca degerleri gruplar arasinda
kargilastirildiginda, A grubu ile K grubu arasindaki ve K grubu ile P grubu
arasindaki farkin biyometrik olarak p<0.01 dizeyinde &énemli oldugu
bulundu (Tablo 37).

Eslestiriimis t testi sonuglar dogrultusunda, ortalamalar arasi
farklarin 6nem kontrolu degerlendirildiginde, uygulama suresince, A
grubunda bantli st ikinci molar digin orta hat duzlemine olan uzakligindaki
(27. 1IIM) ortalama azalmanin, P grubunda distalizasyonu istenen st
birinci molar disin orta hat dizlemine olan uzakhgindaki (27. IIM) ortalama
artisin biyometrik olarak p<0.01 diizeyinde 6nemli oldugu bulundu. Kontrol
suresince, K grubunda Sinif II iliskideki Ust birinci molar disin orta hat
dizlemine olan uzakhgindaki (27. 1IM) ortalama artisin biyometrik olarak

onemli olmadidi bulundu (Tablo 38).

Eslestiriimis t testi sonuglari dogrultusunda, ortalamalar arasi
farklarin 6nem kontrolu degerlendirildiginde, uygulama suresince, A
grubunda bantli Ust birinci molar digin orta hat duzlemine olan
uzakligindaki (28. IM) ortalama azalmanin p<0.01 duzeyinde, P grubunda
distalizasyonu istenmeyen Ust birinci molar digin orta hat dizlemine olan
uzakligindaki (28. IM) ortalama artisin biyometrik olarak p<0.001
dizeyinde 6nemli oldugu bulundu. Kontrol siresince, K grubunda Sinif 1
iliskideki Ust birinci molar disin orta hat dizlemine olan uzakhgdindaki (28.

IM) ortalama artisin biyometrik olarak énemli olmadigi bulundu (Tablo 38).

Wilcoxon igaret testi sonucglari dogrultusunda, ortancalar
arasi farklarin 6nem kontroli degerlendirildiginde, uygulama/kontrol
suresince, A grubunda bantli Ust ikinci molar disin, P grubunda
distalizasyonu istenen Ust birinci molar disin, K grubunda Sinif 11 iligkideki

ust birinci molar digin bukkolingual eksen egimini gosteren acgiya (29. 11dg)
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iliskin ortanca degerinde gorlilen degdisimin biyometrik olarak 6nemli
olmadigi bulundu (Tablo 38).

Wilcoxon isaret testi sonuclari dogrultusunda, ortancalar
arasi farklarin 6nem kontrolu deg@erlendirildiginde, uygulama suresince, A
grubunda bantl ust birinci molar disin bukkolingual eksen egimini gosteren
acidaki (30. Idg) ortancalar arasi azalma miktarinin biyometrik olarak
p<0.01 dizeyinde o6nemli oldugu bulundu. P grubunda distalizasyonu
istenmeyen Ust birinci molar disin bukkolingual eksen egdimini gdsteren
acidaki (30. Idg) ortancalar arasindaki artis miktarinin biyometrik olarak

onemli olmadigi bulundu (Tablo 38).

Eslestiriimis t testi sonuglar dogrultusunda, ortalamalar arasi
farklarin dnem kontroli degerlendirildiginde, uygulama/kontrol slresince,
horizontal duzlemde, maksiler dental orta hat sapmasina iliskin
parametrede (31. H1IM) P, A ve K grubunda meydana gelen degisimin
biyometrik olarak 6nemli olmadigi bulundu (Tablo 38).

Tek yonlu varyans analizi sonuglari dogrultusunda, uygulama
suresince, P grubunda distalizasyonu istenen Ust birinci molar digin, A
grubunda bantli Ust ikinci molar disin ve kontrol suresince, K grubunda
Sinif 1T iligkideki Ust birinci molar digsin orta hat dizlemine olan
uzakliklarindaki (27. IIM), ortalama degisme degerleri gruplar arasinda
karsilastinldiginda A grubu ile K grubu arasindaki ortalama farkin p<0.05
dizeyinde, P grubu ile A grubu arasindaki ortalama farkin p<0.001
dizeyinde biyometrik olarak édnemli oldugu bulundu. P grubu K grubu
arasindaki farkin biyometrik olarak 6nemli olmadigi bulundu (Tablo 39).

Tek yonlu varyans analizi sonuglari dogrultusunda, uygulama
suresince, P grubunda distalizasyonu istenmeyen Ust birinci molar digin, A
grubunda bantl Ust birinci molar disin ve kontrol suresince, K grubunda
Sinif T iligkideki Ust birinci molar disin orta hat duzlemine olan

uzakhklarindaki (28. IM), ortalama degisme degerleri gruplar arasinda
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kargilastirildiginda A grubu ile K grubu arasindaki, P grubu ile A grubu
arasindaki ortalama farkin biyometrik olarak p<0.001 duzeyinde 6nemli
oldugu bulundu. P grubu ile K grubu arasindaki ortalama farkin biyometrik

olarak p<0.05 duzeyinde onemli oldugu bulundu (Tablo 39).

Kruskal Wallis testi sonuglari dogrultusunda, uygulama
suresince, P grubunda distalizasyonu istenmeyen ust birinci molar disin, A
grubunda banth Ust birinci molar digin ve kontrol suresince, K grubunda
Sinif T iligkideki Ust birinci molar digin bukkolingual eksen egimini gosteren
acidaki (30. Idg) ortancalar arasindaki degisme deg@erleri gruplar arasinda
kargilastirildiginda A grubu ile K grubu arasindaki, A grubu ile P grubu
arasindaki ortancalar arasi farkin biyometrik olarak p<0.001 duzeyinde

onemli oldugu bulundu (Tablo 39).

4.5. Okluzogramlar Uzerinde Yapilan Degerlendirmelere
iligkin Bulgular

Okluzogramlardaki bulgular transversal dizlemde ve sagital

yonde degerlendirildi.

45.1. Okluzogramlar Uzerinde Olciilen Transversal

Dizlemdeki Bulgular

Okluzogramlar Uzerinde transversal duzlemde olgllen, digsel
yapilarla ilgili bulgularin, gruplar arasi uygulama/kontrol bagsina iliskin,
parametrik testlerde ortalama degerlerin, nonparametrik testlerde ortanca
degerlerin karsilastinimasinda farkin biyometrik olarak énemli olmadigi
bulundu (Tablo 40).

Wilcoxon igaret testi sonuglari dogrultusunda, ortancalar
arasi farklarin dnem kontroli degerlendirildiginde, uygulama siresince, A
grubunda banth Ust ikinci molar digin orta hat dizlemine olan uzakhgindaki
(34. IOM) ortancalar arasi azalma miktarinin biyometrik olarak p<0.01
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duzeyinde onemli oldugu bulundu. Uygulama siresince, P grubunda
distalizasyonu istenen ust birinci molar disin ve kontrol suresince, K
grubunda Sinif 1II iligkideki st birinci molar disin orta hat dizlemine olan
uzakligindaki (34. IIOM) ortancalar arasindaki degisme miktarinin

biyometrik olarak dnemli olmadigi bulundu (Tablo 41).

Wilcoxon igaret testi sonuglari dogrultusunda, ortancalar
arasi farklarin 6nem kontroli degerlendirildiginde, uygulama siresince, P
grubunda distalizasyonu istenmeyen ust birinci molar digin orta hat
dizlemine olan uzakhgindaki (35. IOM) ortancalar arasi artig miktarinin
biyometrik olarak p<0.01 duzeyinde 6nemli oldugu bulundu. Uygulama
suresince, A grubunda bantli Ust birinci molar disin ve kontrol suresince, K
grubunda Sinif T iliskideki Ust birinci molar disin orta hat dizlemine olan
uzakligindaki (35. IOM) ortancalar arasindaki degisme miktarinin

biyometrik olarak 6nemli olmadigi bulundu (Tablo 41).

Tek yonlu varyans analizi sonuglan dogrultusunda,
uygulama/kontrol suresince, distalizasyonu istenmeyen molar disin oldugu
tarafta bulunan kanin disin orta hat duzlemine olan uzaklhgina (33. 13M)
iligkin ortalama degisme degerleri gruplar arasinda karsilastirildiginda, K
grubu ile P grubu arasindaki ortalama farkin biyometrik olarak p<0.05

duzeyinde 6nemli oldugu bulundu (Tablo 42).

Kruskal Wallis testi sonuglari dogrultusunda, uygulama
suresince, P grubunda distalizasyonu istenen Ust birinci molar digin, A
grubunda banth Ust ikinci molar disin ve kontrol suresince, K grubunda
Sinif 1T iliskideki Ust birinci molar digsin orta hat dizlemine olan
uzakliklarindaki (34. 1IOM), ortancalar arasindaki degisme degerleri
gruplar arasinda karsilastirildiginda, A grubu ile K grubu arasindaki farkin
p<0.01 dizeyinde, P grubu ile A grubu arasindaki farkin, p<0.001
dizeyinde biyometrik olarak énemli oldugu bulundu. P grubu K grubu
arasindaki farkin biyometrik olarak énemli olmadigi bulundu (Tablo 42).
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Kruskal Wallis testi sonuglari dogrultusunda, uygulama
suresince, P grubunda distalizasyonu istenmeyen ust birinci molar disin, A
grubunda banth Ust birinci molar digin ve kontrol suresince, K grubunda
Sinif T iligkideki Ust birinci molar disin orta hat duzlemine olan
uzakliklarindaki (35. IOM), ortancalar arasindaki degisme degerleri gruplar
arasinda karsilasgtinildiginda P grubu ile K grubu arasindaki, P grubu ile A
grubu arasindaki farkin, biyometrik olarak p<0.001 duzeyinde 6nemli
oldugu bulundu. A grubu K grubu arasindaki farkin biyometrik olarak
onemli olmadigi bulundu (Tablo 42).

4.5.2. Okluzogramlar Uzerinde Olciilen Sagital Yondeki

Bulgular

Uygulama/kontrol basina ve sonuna ait okluzogramlarin
cakistirlmasi ile digsel yapilarin sagital yondeki hareket miktarina ait
bulgular elde edildi (Tablo 43).

Kruskal Wallis testi sonuglari dogrultusunda,
uygulama/kontrol slresince, distalizasyonu istenen molar digin oldugu
tarafta bulunan kanin disin sagital yéndeki hareket miktarlari (39. 1I3sag)
gruplar arasinda karsilastirildiginda, A grubu ile K grubu arasindaki
degisme degerleri arasi farkin biyometrik olarak p<0.001 dizeyinde énemli
oldugu bulundu. K grubu ile P grubu arasindaki degisme degerleri arasi
farkin biyometrik olarak p<0.01 dizeyinde 6nemli oldugu bulundu (Tablo
43).

Kruskal Wallis testi sonuglari dogrultusunda,
uygulama/kontrol slresince, distalizasyonu istenmeyen molar disin oldugu
tarafta bulunan kanin disin sagital yéndeki hareket miktarlari (40. I3sag)
gruplar arasinda karsilastirildiginda, A grubu ile K grubu arasindaki
degisme degerleri arasi farkin biyometrik olarak p<0.001 diizeyinde énemli
oldugu bulundu. K grubu ile P grubu arasindaki degisme degerleri arasi
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farkin biyometrik olarak p<0.01 duzeyinde onemli oldugu bulundu (Tablo
43).

Tek yonll varyans analizi sonuglari dogrultusunda, uygulama
suresince, P grubunda distalizasyonu istenen Ust birinci molar digin, A
grubunda banth Ust ikinci molar disin ve kontrol siresince, K grubunda
Sinif I iliskideki Ust birinci molar disin sagital yondeki hareket miktarlari
gruplar arasinda karsilastirildiginda (41. Ilsag), P grubu ile K grubu
arasindaki ve A grubu ile K grubu arasindaki degisme degerleri arasi
farkin biyometrik olarak p<0.001 dizeyinde 6nemli oldugu bulundu. P
grubu ile A grubu arasindaki farkin biyometrik olarak 6nemli olmadigi
bulundu (Tablo 43).

Kruskal Wallis testi sonucglarn dogrultusunda, uygulama
suresince, P grubunda distalizasyonu istenmeyen ust birinci molar digin, A
grubunda bantl Ust birinci molar disin ve kontrol siresince, K grubunda
Sinif T iliskideki st birinci molar digin sagital yondeki hareket miktarlari
gruplar arasinda karsilastirildiginda (42. Isag), P grubu ile K grubu
arasindaki ve A grubu ile K grubu arasindaki degisme degerleri arasi
farkin biyometrik olarak p<0.001 dizeyinde 6nemli oldugu bulundu. P
grubu ile A grubu arasindaki degisme degerleri arasi farkin biyometrik

olarak p<0.01 dizeyinde 6nemli oldugu bulundu (Tablo 43).
4.6. Klinik Gozlemler Ve Bulgular

Tdm uygulama suresince hastalardan alinan bilgiler
dogrultusunda, power-arm yuz arki uygulamasi sirasinda bazi hastalarda
kooperasyon problemi yasandigi tespit edildi. Ayni sekilde, Ata headgear

uygulamasinda da kooperasyon problemi yasandigi belirtilmistir.®

A grubunda uygulama slresince, 1 bireyde banth birinci
molar diste, yine 1 bireyde banth ikinci molar diste, 3 bireyde ise bantl
birinci molar ve bantl ikinci molar diste lingual ¢apraz kapanis egilimi
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tespit edildigi bildirilmistir.*®* P grubunda ise uygulama siiresince,
bireylerde lingual capraz kapanis ve bukkal nonokluzyon egilimi

g6zlenmedi.

A grubunda, 3 vakada distalizasyon sirasinda sinif 1I tarafta,
birinci molar digle ikinci molar dis arasinda Kklinik olarak diastema
gozlendigi belirtilmi§tir.36 P grubunda, 3 vakada distalizasyon sirasinda
sinif 11 tarafta, birinci premolar ve ikinci premolar arasinda diastema
go6zlendi. Diger bireylerde, transseptal lifler araciliiyla premolar dislerin

molar diglerle beraber distalize olduklari belirlendi.
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Tablo 5. Ata headgear (A), power-arm yuz arki (P) uygulama gruplarindaki ve kontrol (K)
grubundaki bireylerin uygulama/kontrol baglangicina ait kronolojik ve iskeletsel yaslarinin
tanimlayici biyometrik bilgileri ve ortalama degerleri arasindaki farklarin énem kontrolu

Uygulama/
kontrol Grup K (n=17) Grup P (n=17) Grup A (n=17)
basglangici
Cinsiyet E /K 3/14 3/14 3/14
X |Sd|Min. Maks.| X | Sd | Min. [Maks.| X |Sd|Min.|Maks.| p
Kro”‘zifl’f')k Ya% 144.1|2.5[12.16| 19.5 |14.6/ 1.8 [12.33| 18.1 [14.3[1.7]12.1| 17.6 [0.817
'Ske(';tlf’ag' 14.6/1.7|12.5 | 18.0 [14.9/ 15| 12.1 | 185 |15.1|1.4/12.5| 18.0 [0.599

Tablo 6. Ata headgear (A), power-arm yiiz arki (P) uygulama gruplarindaki ve kontrol (K)
grubundaki bireylerin uygulama/kontrol sonuna ait kronolojik ve iskeletsel yaslarinin
tanimlayici biyometrik bilgileri ve ortalama degerleri arasindaki farklarin dnem kontroli

Uygulama/
kontrol sonu

Grup K (n=17)

Grup P (n=17)

Grup A (n=17)

Cinsiyet E/ K

3/14

3/14

3/14

x|

Sd |Min.|Maks.

Sd | Min. [Maks.

x|

x|

Sd |Min.| Maks.

Kronolojik yas
(yih)

2.6 |11.5/20.16

12.6|18.11

1.8 |12.6| 18.3

0.807

iskelet yas!
(yil)

15.2

1.8 (13.0| 18.5

15.5 13.3| 19.0

15.

6| 1.3 (13.2| 18.0

0.069

Tablo 7. Ata headgear (A), power-arm yiiz arki (P) uygulama gruplarindaki ve kontrol (K)
grubundaki bireylerin uygulama/kontrol sulresinin ortalama degerleri ve bu degerler
arasindaki farklarin dnem kontrolu

Grup K (n=17)

Grup P (n=17)

Grup A (n=17)

X | Sd |Min.|Maks.| X | Sd | Min. Maks.| X | Sd [Min.|Maks.| p
Uygulama/
kontrol siiresi |7.35|1.45/6.0 | 11.0 |7.70|2.28| 4.0 | 11.0|8.76|4.42| 4.0 | 18.0 |0.367
(ay)
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Tablo 8. Arastirmada kullanilan parametrelere iliskin 6lgim tekrarlama

katsayilari (r)

r

Lateral
sefalometrik

Uygulama

Uygulama sonu

film &lgiimleri baslangici film film
Total ¢cakistirmada sagital yén
16. TIly (mm) 0,8 1,0
17. TIy (mm) 0,9 1,0
Total ¢cakistirmada vertikal yon
18. TIIx (mm) 1,0 1,1
19. TIx (mm) 1,0 1,1
Ust cene lokal gakistirmada sagital yon
20. LIy (mm) 0,9 0,9
21. LIy (mm) 0,8 0,9
22. LIIdg/x (°) 1,1 1,2
23. L1dg/x (°) 1,1 1,1
Ust ¢ene lokal gakistirmada vertikal yon
25. LIIx (mm) 1,2 1,0
26. LIx (mm) 1,2 1,1
Posteroanterior film dlglimleri
27. 1IM (mm) 0,8 0,9
28. IM (mm) 0,9 0,8
30. Idg (mm) 1,0 0,9
Okluzogram oél¢iimleri
32. I3M (mm) 0,9 1,1
34. IOM (mm) 0,9 0,8
36. IIrot (°) 1,2 1,1
37. Irot (°) 0,9 1,1
39. II3sag (mm) 1,1 1,2
41. IIsag (mm) 0,8 1,0
42. Isag (mm) 0,9 1,1
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Tablo 9. Ata headgear (A), power-arm yuz arki (P) uygulama gruplarina ve kontrol (K)
grubuna ait uygulama/kontrol baglangicinda lateral sefalometrik filmlerde dentoskeletal

yapllarla ilgili parametrelere iligkin tanimlayici biyometrik bilgiler.

Parametre Gruplar X Sd Ortanca M|n Maks
Sagital
Grup K 80,1 3,19 79,5 74.5 86
1. SNA (°) Grup P 80,7 3.9 80 75 87.5
Grup A 79,2 3,19 79 74 85
Grup K 76,3 3,14 76 69 81
2. SNB (°) Grup P 77.4 3,26 77,5 72,5 83
Grup A 75,9 2,99 75 72,5 82
Grup K 3.7 1,2 3.5 1,5 55
3. ANB (°) Grup P 3.3 1,64 3 0 6.5
Grup A 3.4 1,76 3.5 0,5 7
Grup K 2 2,67 2 -1,5 7,5
4. Wits (mm) Grup P 0,3 2,53 0,5 -4,5 4,5
Grup A 0,1 3,31 0,5 -7,5 5,5
Grup K 3.3 1,67 3 1 6.5
5. Overjet (mm) Grup P 3.7 1,64 3.5 1,5 7.5
Grup A 3,7 1,36 3.5 2 6.5
Grup K 64,2 3,74 63,5 59,5 70,5
6. A-sag (mm) Grup P 63,3 3,31 63 59,5 70,5
Grup A 65,1 5,29 65 56 74,5
Vertikal
Grup K 33,2 3,45 32,5 28 39
7. SN/GoGn (°) Grup P 33,1 2,68 32 28,5 37,5
Grup A 34,4 3,23 35,5 275 38,5
Grup K 8,9 2,77 9 2,5 13
8. SN/ANS-PNS (°) Grup P 8,5 25 8,5 25 14
Grup A 8.9 1,85 9 5 12
Grup K 184 4,63 18 8,5 28
9. SN/UOD (°) Grup P 18,6 4,25 18 12 27
Grup A 19,9 2,81 20 15,5 25
Grup K 13,1 4,55 13 4,5 21
10. SN/AOD (°) Grup P 13,7 5,01 14,5 3 22,5
Grup A 15 4,04 16 8,5 20
Grup K 77,9 6,62 76 67 91,5
11. S-Go (mm) Grup P 77,7 6,98 77 65,5 89,5
Grup A 78,7 4,88 77,5 69 87
Grup K 1221 6,33 121 113 133
12. N-Me (mm) Grup P 120,6 7,35 121 109,5 135,56
Grup A 124,6 5,11 124 116 135
Grup K 54,2 2,47 54 49,5 58,5
13. N-ANS (mm) Grup P 53,4 3,35 52,5 48,5 61,5
Grup A 53,7 2,72 53,5 48 57,5
Grup K 67,9 5,17 66,5 60 79
14. ANS-Me (mm) Grup P 67,2 5,85 67,5 56 80,5
Grup A 70,9 4,52 70,5 64,5 79
Grup K 2,7 2,49 2 0 9
15. Overbite (mm) Grup P 29 1,64 25 0 5
Grup A 2,6 1,92 2 -1 55
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Tablo 10. Ata headgear (A), power-arm yiz arki (P) uygulama gruplarina ve kontrol (K)
grubuna ait uygulama/kontrol baslangicinda lateral sefalometrik filmlerde total ¢akistirma
Uzerinde Olgulen Ust molar diglerin sagital ve vertikal ydndeki iligkilerini gosteren
parametrelere iliskin tanimlayici biyometrik bilgiler.

Parametre Gruplar X Sd Ortanca Min. Maks.
Sagital
Grup K 35,9 5,28 36,5 27 43,5
16. TIly (mm) Grup P 35,2 3,88 34,5 29,5 43
Grup A 34,9 54 34 27 45
Grup K 33,9 419 33,5 27 42
17. Tly (mm) Grup P 34,6 3,83 35 28,5 44
Grup A 36,6 5,16 36,5 27 45,5
Vertikal
Grup K 20,3 3,15 19,5 15 27,5
18. TIIx (mm) Grup P 20,4 3,47 20,5 14 29
Grup A 21,2 1,93 21,5 18 24
Grup K 20,1 2,61 19,5 16 25
19. TIx (mm) Grup P 20 3,15 20,5 16 27,5
Grup A 21,3 2,35 21,5 16 25
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Tablo 11. Ata headgear (A), power-arm yiz arki (P) uygulama gruplarina ve kontrol (K)
grubuna ait uygulama/kontrol baslangicinda lateral sefalometrik filmlerde lokal ¢gakistirma
Uzerinde 6lgulen Ust molar ve keser dislerin sagital ve vertikal ydondeki iligkilerini gosteren

parametrelere iliskin tanimlayici biyometrik bilgiler.

Parametre Gruplar X Sd Ortanca Min. Maks.
Sagital
Grup K 35,9 5,28 36,5 27 43,5
20. LIy (mm) Grup P 35,2 3,88 34,5 29,5 43
Grup A 34,9 54 34 27 45
Grup K 33,9 419 33,5 27 42
21. LIy (mm) Grup P 34,6 3,83 35 28,5 44
Grup A 36,6 5,16 36,5 27 45,5
Grup K 77,9 452 78 71 85
22. L1Idg/x (°) Grup P 78,2 7,2 79 62,5 87,5
Grup A 75,8 2,86 76 70 79
Grup K 76,1 3,96 75 70 82,5
23. L1dg/x (°) Grup P 78 4,5 79 68,5 88
Grup A 78,6 4,34 78,5 71,5 87
Grup K 108,7 9,74 111 85 119
24. L1dg/x (°) Grup P 113,7 6,62 115 102,5 129
Grup A 109,7 6,51 108 100 123,5
Vertikal
Grup K 20,2 3,19 19,5 15 27,5
25. LIIx (mm) Grup P 20,4 3,47 20,5 14 29
Grup A 21,2 1,93 21,5 18 24
Grup K 20,1 2,61 19,5 16 25
26. LIx (mm) Grup P 20 3,15 20,5 16 27,5
Grup A 21,3 2,35 21,5 16 25
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Tablo 12. Ata headgear (A), power-arm yuz arki (P) uygulama gruplarina ve kontrol (K)
grubuna ait uygulama/kontrol baslangicinda posteroanterior filmlerde dissel yapilarla ilgili
parametrelere iliskin tanimlayici biyometrik bilgiler

Parametre Gruplar X Sd Ortanca Min. Maks.
Grup K 29,9 2,43 30 26 34,5
27. IIM (mm) Grup P 28,9 2,53 29 25 34
Grup A 30,3 1,67 30,5 28 33,5
Grup K 29,4 1,51 29,5 27 33
28. IM (mm) Grup P 29,6 1,88 29,5 27 34
Grup A 33,1 1,56 32,5 30,5 36
Grup K 79,4 6,87 78 70 93
29. I1dg (°) Grup P 84,5 9,05 84 74 104
Grup A 76,6 7,65 76 55,5 20
Grup K 79,2 5,94 80 68 92
30. Idg (°) Grup P 83,4 6,03 84 72 91
Grup A 85,8 9,68 84,5 72 112,56
Grup K -1,2 2,04 -1,5 -4,5 2,5
31. HIM (mm) Grup P 0,3 2,26 0 -4 5,5
Grup A -0,7 2,05 -1,5 -3,5 3,5

Tablo 13. Ata headgear (A), power-arm yiz arki (P) uygulama gruplarina ve kontrol (K)
grubuna ait uygulama/kontrol baglangicinda okluzogramlar Uzerinde O&lgulen digsel
yapilarla ilgili parametrelere iliskin tanimlayici biyometrik bilgiler.

Parametre Gruplar X Sd Ortanca Min. Maks.
Grup K 17,3 1,87 18 11 19
32. II3M (mm) Grup P 17,9 1,74 18 14 21
Grup A 17,5 0,95 17,5 15 19
Grup K 17,7 1,08 17,5 16 20
33. I3M (mm) Grup P 17,6 1,55 17,5 15,5 20
Grup A 18,1 0,97 18 16,5 19,5
Grup K 22,8 1,36 22,5 20,5 25,5
34. IIOM (mm) Grup P 22,5 1,57 22 20 25,5
Grup A 23,6 1,3 23,5 21 26
Grup K 22,8 1,16 22,5 21 25,5
35. IOM (mm) Grup P 22,4 1,49 22,5 18,5 245
Grup A 22,7 1,13 22,5 20,5 25,5
Grup K 81,2 7,62 82 66 93
36. Ilrot (°) Grup P 75,7 8,73 72 66 96
Grup A 75,6 8,36 76 58 90
Grup K 78,5 6,27 78 68 90
37. Irot (°) Grup P 75,8 6,16 77 62 85
Grup A 74,7 9,67 77 50 89
Grup K -0,1 0,65 0 -1,5 1
38. 1M (mm) Grup P -0,2 0,66 0 -1,5 1
Grup A -0,1 0,49 0 -1,5 0,5
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Tablo 14. Ata headgear (A), power-arm yiz arki (P) uygulama gruplarina ve kontrol (K)
grubuna ait uygulama/kontrol sonunda lateral sefalometrik filmlerde dentoskeletal

yapllarla ilgili parametrelere iligkin tanimlayici bi

yometrik bilgiler

Parametre Gruplar X Sd Ortanca Min. Maks.
Sagital
Grup K 80,5 3,14 80 75,5 86
1. SNA (°) Grup P 80,4 3,78 80 75 87,5
Grup A 79 3,57 79 73 85
Grup K 76,7 3,32 76,5 69,5 82
2. SNB (°) Grup P 77,2 3,32 76,5 72 83
Grup A 75,9 2,95 75,5 72 81,5
Grup K 3,7 1,43 3,5 0,5 6
3. ANB (°) Grup P 3,2 1,62 3 0 6,5
Grup A 3,2 1,67 4 0,5 6,5
Grup K 1,8 2,86 1,5 -4 8
4. Wits (mm) Grup P 0,9 2,68 0,5 -6 5
Grup A 0,7 2,94 0,5 -4,5 55
Grup K 3,4 1,56 3 1 6,5
5. Overjet (mm) Grup P 3,2 1,08 3 1,5 6
Grup A 3,7 0,99 3,5 2 5
Grup K 64,8 3,67 63,5 59,5 71,5
6. A-sag (mm) Grup P 63,5 3,31 62,5 59 70,5
Grup A 64,8 5,24 65 55 73,5
Vertikal
Grup K 33,3 3,47 32,5 28,5 39,5
7. SN/GoGn (°) Grup P 33 2,79 32,5 28,5 37,5
Grup A 34,6 3,53 36 28 39
Grup K 9,1 2,75 10 2,5 13
8. SN/ANS-PNS (°) Grup P 8,6 2,27 9 2,5 14
Grup A 8,8 1,93 8 5,5 12
Grup K 18,6 4,51 18 9 28
9. SN/UOD (°) Grup P 18,7 4,54 18,5 11 26
Grup A 19,3 3,26 19,5 13 25
Grup K 12,6 4,45 12 3 20
10. SN/AOD (°) Grup P 13,1 4,46 14 3 20
Grup A 14,6 4,11 15 9 21
Grup K 78,7 6,76 77 68,5 93
11. S-Go (mm) Grup P 78,7 7,65 77,5 65,5 92
Grup A 79 4,48 78 72 87
Grup K 122,9 6,57 121 113,5 135,5
12. N-Me (mm) Grup P 121,9 7,28 123 109,5 136
Grup A 125,2 5,53 125 114 135
Grup K 54,5 2,44 55 50 59
13. N-ANS (mm) Grup P 53,8 3,25 53 49 61,5
Grup A 54 2,81 54,5 49 57,5
Grup K 68,5 5,45 67,5 60 80,5
14. ANS-Me (mm) Grup P 68 5,83 68,5 56 81
Grup A 71,1 5,23 70 61,5 79
Grup K 3 2,47 2,5 0 9
15. Overbite (mm) Grup P 2,9 1,4 3 1 5
Grup A 2,6 1,79 2,5 0 6,5
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Tablo 15. Ata headgear (A), power-arm yiz arki (P) uygulama gruplarina ve kontrol (K)
grubuna ait uygulama/kontrol sonunda lateral sefalometrik filmlerde total c¢akistirma
Uzerinde Olgulen Ust molar diglerin sagital ve vertikal ydndeki iligkilerini gosteren
parametrelere iliskin tanimlayici biyometrik bilgiler.

Parametre Gruplar X Sd Ortanca Min. Maks.
Sagital
Grup K 36,3 5,53 37,5 27 45
16. TIly (mm) Grup P 32,3 4,45 32 26,5 42
Grup A 32,3 5,74 32,5 24,5 43
Grup K 34,3 4,41 34 27 43
17. Tly (mm) Grup P 33,1 3,75 32 28 43,5
Grup A 35 5,51 34 26,5 45
Vertikal
Grup K 20,9 2,96 20 16,5 28
18. TIIx (mm) Grup P 20,4 3,42 21 14 27,5
Grup A 21,1 2,04 21,5 16,5 24
Grup K 20,9 2,82 20,5 17 27
19. TIx (mm) Grup P 20,6 3,37 21 15,5 28,5
Grup A 21,4 2,31 21 18 25,5
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Tablo 16. Ata headgear (A), power-arm yuz arki (P) uygulama gruplarina ve kontrol (K)
grubuna ait uygulama/kontrol sonunda lateral sefalometrik filmlerde lokal gakistirma
Uzerinde 6lgulen Ust molar ve keser diglerin sagital ve vertikal yondeki iligkilerini gdsteren

parametrelere iliskin tanimlayici biyometrik bilgiler.

Parametre Gruplar X Sd Ortanca Min. Maks.
Sagital
Grup K 36,4 5,49 36,5 27 44
20. LIy (mm) Grup P 32,6 4,14 32,5 26,5 41
Grup A 32,4 5,52 32 25 41,5
Grup K 34,3 4,15 34 27,5 43
21. LIy (mm) Grup P 33,2 3,86 33 28 44
Grup A 35,1 5,13 34,5 27 44
Grup K 79,6 3,69 81 73 85
22. LIIdg/x (°) Grup P 741 6,71 74 58,5 85,5
Grup A 69,6 5,87 68,5 62 84
Grup K 77,7 4,02 78 70 87
23. L1dg/x (°) Grup P 76,9 5,4 77 68 88
Grup A 74,8 5,71 73,5 65 84
Grup K 109 9,62 111 86,5 120
24. L1dg/x (°) Grup P 110,9 7,66 111 97,5 126
Grup A 107,9 5,43 109 99 119
Vertikal
Grup K 20,6 3,16 19,5 15,5 28
25. LIIx (mm) Grup P 20,1 3,76 21 13 29,5
Grup A 20,8 2,08 21,5 16 23,5
Grup K 20,5 2,78 20 16,5 26
26. LIx (mm) Grup P 20,3 3,22 21 16 28
Grup A 21,3 2,4 20,5 16,5 25,5
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Tablo 17. Ata headgear (A), power-arm yuz arki (P) uygulama gruplarina ve kontrol (K)
grubuna ait uygulama/kontrol sonunda posteroanterior filmlerde digsel yapilarla ilgili
parametrelere iliskin tanimlayici biyometrik bilgiler.

Parametre Gruplar X Sd Ortanca Min. Maks.
Grup K 29,9 2,44 30 26 34,5
27. IIM (mm) Grup P 29,7 2,22 29,5 25 34,5
Grup A 29,4 1,49 29,5 27 33
Grup K 29,5 1,52 29,5 27 33
28. IM (mm) Grup P 30,6 1,75 30,5 27 34,5
Grup A 32,1 1,88 31,5 28,5 35,5
Grup K 79,2 6,09 78 70 90
29. IIdg (°) Grup P 86,5 4,76 86 76 96
Grup A 74,5 7,53 75 57 88
Grup K 78,5 5,46 78 68 90
30.1dg (°) Grup P 85,4 6,16 86 70 94
Grup A 80,3 8,44 80 65 100,5
Grup K -1,3 2,08 -1,5 -4,5 2,5
31. HIM (mm) Grup P 0,1 2,46 0 -4,5 5,5
Grup A -0,6 2,01 -1 -3,5 4

Tablo 18. Ata headgear (A), power-arm yiz arki (P) uygulama gruplarina ve kontrol (K)
grubuna ait uygulama/kontrol sonunda okluzogramlar tzerinde olgllen dissel yapilarla
ilgili parametrelere iligkin tanimlayici biyometrik bilgiler

Parametre Gruplar X Sd Ortanca Min. Maks.
Grup K 17,5 2,04 18 11 19,5
32. II13M (mm) Grup P 18,2 1,57 18,5 15,5 20,5
Grup A 17,8 0,79 18 15,5 19
Grup K 17,6 1,21 17,5 15 20
33. I8M (mm) Grup P 18 1,19 18 16 20
Grup A 18,1 0,92 18,5 17 19,5
Grup K 22,8 1,2 22,5 21,5 25,5
34. IIOM (mm) Grup P 22,8 1,44 22,5 20,5 25,5
Grup A 22,6 1,73 22,5 20,5 26
Grup K 22,9 1,34 23 20,5 25,5
35. IOM (mm) Grup P 23,8 1,26 24 21,5 26
Grup A 22,4 1,44 23 20 25,5
Grup K 81,8 7,85 85 66 93
36. IIrot (°) Grup P 71,2 8,55 70 57 89
Grup A 74 8,66 73 59 87
Grup K 77,8 6,96 78 67 89
37. Trot (°) Grup P 74,8 7,96 74 63 92
Grup A 73,8 5,95 75 64 86
Grup K -0,1 0,66 0 -1,5 1
38. 1M (mm) Grup P 0 0,98 0 -1,5 2
Grup A 0,1 0,44 0 -1 1
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Tablo 19. Ata headgear (A), power-arm yuz arki (P) uygulama gruplarina ve kontrol (K)
grubuna ait uygulama/kontrol stresince lateral sefalometrik filmlerde dentoskeletal
yapilarla ilgili parametrelerin degisme degerlerine iliskin tanimlayici biyometrik bilgiler.

Parametre Gruplar D Sd Sb Min. Maks.
Sagital
Grup K 0,41 0,71 0,17 0 25
1. SNA (°) Grup P -0,29 0,47 0,11 -1 0,5
Grup A -0,18 0,79 0,19 -2 1
Grup K 0,41 0,81 0,20 -1,5 2
2. SNB (°) Grup P -0,18 0,56 0,14 -1 1
Grup A 0,00 0,73 0,18 -1,5 1,5
Grup K 0,00 0,66 0,16 -1,5 1,5
3. ANB (°) Grup P -0,12 0.45 0,11 -1 0.5
Grup A -0,18 0,56 0.14 -1 0.5
Grup K -0,24 2,53 0,61 -7.5 35
4. Wits (mm) Grup P 0,62 1,50 0,36 -2,5 35
Grup A 0,60 1,81 0,44 -3 3.5
Grup K 0,09 0,62 0,15 -1,5 1
5. Overjet (mm) Grup P -0,44 1,07 0,26 -2,5 1
Grup A 0,06 1,16 0,28 -2 2
Grup K 0,53 0,93 0,22 -1 25
6. A-sag (mm) Grup P 0,26 1,02 0,25 -1,5 25
Grup A -0,32 1,01 0,25 -3 1,5
Vertikal
Grup K 0,06 0,56 0,13 -1,5 0,5
7. SN/GoGn (°) Grup P -0,12 0,82 0,20 -2 1
Grup A 0,21 0,95 0,23 -1,5 2
Grup K 0,18 0,64 0,15 -1,5 1,5
8. SN/ANS-PNS (°) Grup P 0,15 0,72 0,18 -2 1
Grup A -0,09 0,99 0,24 -1,5 25
Grup K 0,18 1,24 0,30 -2 2
9. SN/UOD (°) Grup P 0,12 1,65 0,40 -3 45
Grup A -0,65 2,12 0,51 -4,5 4
Grup K -0,47 1,87 0,45 -5,5 25
10. SN/AOD (°) Grup P -0,56 1,89 0,46 -4 3
Grup A -0,35 2,26 0,55 -6 4
Grup K 0,79 0,73 0,18 0 2
11. S-Go (mm) Grup P 0,97 1,08 0,26 0 3
Grup A 0,29 0,73 0,18 0 3
Grup K 0,79 0,95 0,23 0 3
12. N-Me (mm) Grup P 1,21 1,09 0,26 -1 3
Grup A 0,64 1,45 0,35 -3 3
Grup K 0,29 0,50 0,12 -1 1
13. N-ANS (mm) Grup P 0,38 0,57 0,14 0 2
Grup A 0,32 0,75 0,18 -1,5 2
Grup K 0,56 0,70 0,17 -0,5 2
14. ANS-Me (mm) Grup P 0,82 0,97 0,23 -1,5 3
Grup A 0,26 1,56 0,38 -3 3
Grup K 0,35 0,77 0,19 -0,5 3
15. Overbite (mm) Grup P 0,00 1,02 0,25 -1 25
Grup A 0,00 1,24 0,30 -1,5 3
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Tablo 20. Ata headgear (A), power-arm yuz arki (P) uygulama gruplarina ve kontrol (K)
grubuna ait uygulama/kontrol siresince lateral sefalometrik filmlerde total cakistirma
Uzerinde Olgulen Ust molar diglerin sagital ve vertikal ydndeki iligkilerini gosteren

parametrelerin degisme degerlerine iligkin tanimlayici biyometrik bilgiler

Parametre Gruplar D Sd Sb Min. Maks.
Sagital
Grup K 0,38 0,57 0,14 -0,5 1,5
16. TIly (mm) Grup P -2,91 1,29 0,31 -6 -1
Grup A -2,68 1,39 0,34 -5,5 -1
Grup K 0,41 0,57 0,14 0 2
17. Tly (mm) Grup P -1,41 1,06 0,26 -3 0
Grup A -1,53 1,07 0,26 -3,5 0
Vertikal
Grup K 0,65 0,46 0,11 0 1,5
18. TIIx (mm) Grup P 0,03 0,76 0,18 -1,5 1,5
Grup A -0,09 1,16 0,28 -2 2
Grup K 0,74 0,64 0,16 0 2
19. TIx (mm) Grup P 0,68 0,88 0,21 -0,5 2,5
Grup A 0,15 1,00 0,24 -1 25
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Tablo 21. Ata headgear (A), power-arm yuz arki (P) uygulama gruplarina ve kontrol (K)
grubuna ait uygulama/kontrol suresince lateral sefalometrik filmlerde lokal gakistirma
Uzerinde dlgulen Ust molar ve keser dislerin sagital ve vertikal ydondeki iligkilerini gosteren

parametrelerin degisme degerlerine iligkin tanimlayici biyometrik bil

iler

Parametre Gruplar D Sd Sb Min. Maks.
Sagital
Grup K 0,41 0,54 0,13 0 1,5
20. LIy (mm) Grup P -2,65 1,03 0,25 -5 -1
Grup A -2,50 1,33 0,32 -5 -1
Grup K 0,44 0,56 0,13 -1 1,5
21. LIy (mm) Grup P -1,35 0,93 0,23 -3 0
Grup A -1,50 1,12 0,27 -4,5 0
Grup K 1,74 2,34 0,57 -2 6,5
22. LIIdg/x (°) Grup P -4,12 4,08 0,99 -12 2
Grup A -6,12 5,22 1,27 -13 5
Grup K 1,62 2,43 0,59 -2 5
23. LIdg/x (°) Grup P -1,15 3,56 0,86 -9 4
Grup A -3,85 5,41 1,31 -12,5 8,5
Grup K 0,24 1,36 0,33 -3 3
24. L1dg/x (°) Grup P -2,82 3,10 0,75 -11 1,5
Grup A -1,79 3,24 0,79 -8 4,5
Vertikal
Grup K 0,32 0,35 0,09 0 1
25. LIIx (mm) Grup P -0,26 0,87 0,21 -2 1
Grup A -0,38 1,01 0,24 -2,5 1
Grup K 0,41 0,48 0,12 0 1,5
26. LIx (mm) Grup P 0,35 0,79 0,19 -1 1,5
Grup A 0,00 0,83 0,20 -1,5 1,5
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Tablo 22. Ata headgear (A), power-arm yuz arki (P) uygulama gruplarina ve kontrol (K)
grubuna ait uygulama/kontrol siresince posteroanterior filmlerde dissel yapilarla ilgili
parametrelerin degisme degerlerine iligkin tanimlayici biyometrik bilgiler

Parametre Gruplar D Sd Sb Min. Maks.
Grup K 0,06 0,17 0,04 0 0,5
27. 1IM (mm) Grup P 0,79 1,12 0,27 -1 3,5
Grup A -0,85 1,14 0,28 -3 1
Grup K 0,18 0,30 0,07 0 1
28. IM (mm) Grup P 1,00 0,88 0,21 -0,5 3
Grup A -0,97 1,19 0,29 -3,5 1,5
Grup K -0,18 2,16 0,52 -6 3
29. 1Idg (°) Grup P 2,03 9,83 2,38 -21 13
Grup A -2,12 5,13 1,25 -15,5 4
Grup K -0,71 1,99 0,48 -5 2
30. Idg (°) Grup P 2,09 6,00 1,45 -9 19
Grup A -5,53 5,00 1,21 -12 8
Grup K -0,09 0,26 0,06 -1 0
31.HIM (mm) | GrupP -0,21 0,50 0,12 -1 0,5
Grup A 0,09 0,44 0,11 -0,5 1

Tablo 23. Ata headgear (A), power-arm yiz arki (P) uygulama gruplarina ve kontrol (K)
grubuna ait uygulama/kontrol suresince okluzogramlar tzerinde 6lglilen dissel yapilarla

ilgili parametrelerin degisme degerlerine iligkin tanimlayici biyometrik bilgiler

Parametre Gruplar D Sd Sp Min. Maks.
Grup K 0,18 0,39 0,10 -0,5 1
32. II3M (mm) Grup P 0,38 0,67 0,16 -1 1,5
Grup A 0,26 0,40 0,10 -0,5 1
Grup K -0,06 0,43 0,10 -1 1
33. I3M (mm) Grup P 0,44 0,75 0,18 -1 2
Grup A 0,00 0,47 0,11 -1 1
Grup K 0,00 0,59 0,14 -1 1
34. IIOM (mm) Grup P 0,35 1,03 0,25 -2 3
Grup A -1,00 1,30 0,32 -3 1,5
Grup K 0,12 0,57 0,14 -1 1,5
35. IOM (mm) Grup P 1,32 1,32 0,32 -1 4
Grup A -0,24 0,90 0,22 -0,5 25
Grup K 0,59 3,47 0,84 -6 7
36. IIrot (°) Grup P -4,53 13,07 3,17 -34 17
Grup A -1,62 7,10 1,72 -13 11
Grup K -0,71 3,31 0,80 -6 4
37. Irot (°) Grup P -1,00 7,46 1,81 -10 16
Grup A -0,91 10,26 2,49 -13 27
Grup K -0,03 0,21 0,05 -0,5 0,5
38. 1M (mm) Grup P 0,21 0,64 0,15 -1 1,5
Grup A 0,21 0,47 0,11 -0,5 1
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Tablo 24. Ata headgear (A), power-arm yiz arki (P) uygulama gruplarina ve kontrol (K)
grubuna ait uygulama siresince okluzogram ¢akistirmalari Uzerinde olgllen digsel

yapilarin sagital ydéndeki degdisme degerlerine iliskin tanimlayici biyometrik bilg

iler

Parametre Gruplar D Sd Sb Min. Maks.
Grup K -0,24 0,79 0,19 -1,5 1,5
39. [I13sag (mm) Grup P 1,32 1,37 0,33 0 4
Grup A 1,85 1,03 0,25 0 3,5
Grup K -0,18 0,73 0,18 -1 1,5
40. I3sag (mm) Grup P 1,24 1,28 0,31 0 4
Grup A 1,24 0,79 0,19 0 2,5
Grup K -0,41 1,25 0,30 -1,5 2,5
41. IIsag (mm) Grup P 3,06 1,6 0,39 1 5,5
Grup A 3,68 1,56 0,38 1 6
Grup K -0,24 1 0,24 -1,5 2
42. Isag (mm) Grup P 2 1,66 0,40 0 55
Grup A 3,41 1,43 0,35 1 55
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Tablo 25. Ata headgear (A), power-arm yuz arki (P) uygulama gruplarinin ve kontrol (K)
grubunun uygulama/kontrol baslangici sagital yén dentoskeletal vyapilarla ilgili
parametrelerin parametrik testlerde ortalama ve nonparametrik testlerde ortanca degerleri
ve bu degerler arasindaki farklarin 6nem kontrolu

Grup K (n=17) Grup P (n=17) Grup A (n=17)
X | Sx|Sd| X |Sx|Sd| X | Sx | Sd b

() 80.06 | 0.77 | 3.19|80.74 | 0.95|3.90 | 79.21 | 0.77 | 3.19 | 0.437
2. SNB (°) 76.32 | 0.76 | 3.14 | 77.41 | 0.79 | 3.26 | 75.85 | 0.72 | 2.99 | 0.338

(°) 3.74 1029(1.20| 3.32 |040|1.64| 3.35 |0.43|1.76 | 0.691
4. Wits (mm) 2.03 |0.65|2.67| 0.29 | 0.61|2.53| 0.07 | 0.80|3.31| 0.102
5. Overjet (mm) | 3.29 |0.40 | 1.67 | 3.68 | 0.40|1.64 | 3.68 [ 0.33 | 1.36 | 0.651™"
6. A-sag (mm) |64.24 |0.91 |3.74|63.26 | 0.80 | 3.31 | 65.09 | 1.28 | 5.29 | 0.454

Parametre

t. np: Nonparametrik test : Kruskal Wallis testi: X =Ortanca

Parametrik test: Tek yonlii varyans analizi: X =Ortalama

Tablo 26. Ata headgear (A), power-arm yiiz arki (P) uygulama gruplarinda ve kontrol (K)
grubunda uygulama/kontrol baslangici(T1) ve sonu(T2) sagital yon dentoskeletal
yapilarla ilgili parametrelerin parametrik testlerde ortalama ve nonparametrik testlerde
ortanca degerleri ve bu degerler arasindaki farklarin &nem kontroli

o t T1 T2
arametre — — — _
Gruplar X X D Sb Sd p
GrupK | 80.06 | 80.47 | 0.41 0.17 | 0.71 | 0.030"
1. SNA (°) GrupP | 80.74 | 80.44 | -029 | 0.11 | 0.47 | 0.020"

GrupA | 7921 | 79.03 | -0.18 | 0.19 [ 0.79 | 0.370
GrupK | 76.32 | 7674 | 0.41 | 0.20 | 0.81 0.054
2. SNB (°) GrupP | 77.41 | 7724 | -0.18 | 0.14 | 056 | 0.210
GrupA | 75.85 | 75.85 | 0.00 | 0.18 [ 0.73 | 1.000
Grup K 3.74 374 | 0.00 | 0.16 | 0.66 | 1.000
3. ANB (°) Grup P 3.32 321 | -0.12 | 0.11 | 045 | 0.299
Grup A 3.35 318 | -0.18 | 0.14 | 056 | 0.210
Grup K 2.03 179 | -024 | 061 | 253 | 0.706
4. Wits (mm) Grup P 0.29 0.91 062 | 0.36 | 1.50 | 0.108
Grup A 0.07 068 | 060 | 0.44 | 1.81 0.189
Grup K 3.29 3.38 0.09 | 0.15 | 0.62 | 0.457™'"
5. Overjet(mm) | Grup P 3.68 324 | -044 | 026 | 1.07 | 0.082™
Grup A 3.68 374 | 006 | 0.28 | 1.16 | 0.823™
GrupK | 6424 | 6476 | 053 | 0.22 | 093 | 0.032"
6.A-sag(mm) | GrupP | 6326 | 6353 | 026 | 025 | 1.02 | 0.299

Grup A 65.09 64.76 -0.32 0.25 | 1.01 0.207
Bonferroni diizeltmesine gére *p<0.0167
t. Bonferroni diizeltmesine gére istatistiksel olarak anlaml degisim yoktur.

1. np: Nonparametrik test : Wilcoxon igaret testi: X =Ortanca
Parametrik test: Eslestirilmig t testi: X =Ortalama
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Tablo 27. Ata headgear (A), power-arm yuz arki (P) uygulama gruplarinin ve kontrol (K)
grubunun uygulama/kontrol baslangici ve sonu sagital yon dentoskeletal yapilarla ilgili
parametrelerin parametrik testlerde ortalama ve nonparametrik testlerde ortanca degerleri
arasindaki farklarin gruplar arasinda karsilastiriimasi ve énem kontroli

Grup K (n=17) Grup P (n=17) Grup A (n=17)

Parametre [ 5 Tsp [ sd | D |So|Sd| D |Sp| Sd|
1.SNA () 041 | 017 |0.71 | -029° | 0.11 | 0.47 | -0.18° |0.19| 0.79 | 0.008"
2.SNB (°) 041 | 020|081 -018 |0.14 | 056 | 0.00 |0.18] 0.73 | 0.055
3. ANB (°) 0.00 | 0.16 | 0.66 | -012 |0.11|045| -0.18 |0.14| 056 | 0.651

4. Wits (mm) | -0.24 [ 0.61 253 | 062 [0.36|1.50| 0.60 |0.44|1.81| 0.368
5. Overjet (mm)| 0.09 [0.15|0.62 | -0.44 [0.26 [1.07 | 0.06 |0.28]1.16 | 0.354™"

6. A-sag (mm) | 0.53 | 0.22 093 | 026 |0.25|1.02| -0.32 |0.25|1.01 | 0.573
**p<0.01
a. Grup K ile arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli (p<0.05)

t.np: Nonparametrik test: Kruskal Wallis testi: X =Ortanca, D=Ortancalar arasi
fark

Parametrik test: Tek yonlii varyans analizi: ?:Ortalama, D=Ortalamalar arasi
fark

Tablo 28. Ata headgear (A), power-arm yuz arki (P) uygulama gruplarinin ve kontrol (K)
grubunun uygulama/kontrol baslangici vertikal ydén dentoskeletal yapilarla ilgili
parametrelerin parametrik testlerde ortalama ve nonparametrik testlerde ortanca degerleri
ve bu degerler arasindaki farklarin énem kontrolu

Grup K (n=17) Grup P (n=17) Grup A (n=17)
X [Sx|sd| X |Sx|Ssd| x |sSx|sd| P

7. SN/GoGn (°) 33.21 [0.84|3.45| 33.09 {0.65|2.68| 34.41 |0.78(3.23| 0.412™"
8. SN/ANS-PNS (°)| 8.88 |0.67(2.77| 8.47 |0.61|2.50| 8.88 |0.45|1.85| 0.847
9. SN/UOD (°) 18.38 |1.12]4.63| 18.59 |{1.03|4.25| 19.91 [0.68(2.81| 0.482
10. SN/AOD (°) 13.12 |1.10[4.55| 13.68 |1.21|5.01| 15.00 {0.98 (4.04| 0.470
11. S-Go (mm) 77.91 |1.61(6.62| 77.71 |1.69|6.98| 78.74 |1.18|4.88| 0.635™
12. N-Me (mm) 122.12|1.54 |6.33|120.65[1.78|7.35|124.56|1.24|5.11| 0.202
13. N-ANS (mm) 54,18 |0.60|2.47 | 53.44 |0.81|3.35| 53.68 |0.66|2.72| 0.749
14. ANS-Me (mm) | 67.94 |1.25|5.17| 67.21 |1.42|5.85| 70.88 |1.10(4.52| 0.104
15. Overbite (mm) | 2.68 |0.60(2.49| 2.88 |0.40|1.64| 2.62 [0.46|1.92| 0.780™

1. np: Nonparametrik test: Kruskal Wallis testi: X =Ortanca
Parametrik test: Tek yonlii varyans analizi: X =Ortalama

Parametre
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Tablo 29. Ata Headgear (A), power-arm yuz arki (P) uygulama gruplarinda ve kontrol (K)
grubunda uygulama/kontrol baslangici (T1) ve sonu (T2) vertikal yon dentoskeletal
yapilarla ilgili parametrelerin parametrik testlerde ortalama ve nonparametrik testlerde
ortanca degerleri ve bu degerler arasindaki farklarin 6nem kontroli

o t T4 T2
arametre — — — o
Gruplar X X D Sb Sd p
GrupK | 33.21 | 3326 | 006 | 0.13 | 0.56 | 0.493™"
7. SN/GoGn (°) GrupP | 33.09 | 3297 | -0.12 | 020 | 0.82 | 0.754™

GrupA | 3441 | 3462 | 0.21 0.23 0.95 0.404™

Grup K 8.88 | 9.06 | 0.18 0.15 0.64 0.269

8. SN/ANS-PNS (°) | Grup P 8.47 | 8.62 | 0.15 0.18 0.72 0.415

Grup A 8.88 | 8.79 | -0.09 0.24 0.99 0.718

GrupK | 18.38 | 18.56 | 0.18 0.30 1.24 0.565

9. SN/UOD (°) GrupP | 1859 | 1871 | 012 | 040 | 165 | 0.773

Grup A 19.91 | 19.26 | -0.65 0.51 2.12 0.226

Grup K 13.12 | 12.65 | -0.47 0.45 1.87 0.316

10. SN/AOD (°) Grup P 13.68 | 13.12 | -0.56 0.46 1.89 0.242

GrupA | 15.00 | 14.65 | -0.35 0.55 2.26 0.528

GrupK | 7791 | 7871 | 079 | 0.18 | 0.73 | 0.002"™"

11. S-Go (mm) GrupP | 77.71 | 7868 | 097 | 0.26 | 1.08 | 0.007™"

GrupA | 7874 | 79.03 | 029 | 0.18 | 0.73 | 0.034™"

GrupK | 1221 {1228 | 079 | 023 | 095 | 0.003"

12. N-Me (mm) GrupP | 1206 | 121.8 | 121 | 026 | 1.09 | <0.001"

GrupA | 124.5 | 1251 | 0.64 0.35 1.45 0.087

GrupK | 54.18 | 54.47 | 0.29 0.12 0.50 0.028"

13. N-ANS (mm) GrupP | 53.44 | 5382 | 038 | 0.14 | 057 | 0.014

Grup A | 53.68 | 54.00 | 0.32 0.18 0.75 0.094

GrupK | 67.94 | 6850 | 056 | 0.17 | 0.70 | 0.005

14. ANS-Me (mm) GrupP | 67.21 [ 68.03| 0.82 | 023 | 097 | 0.003"

GrupA | 70.88 | 71.15 | 0.27 0.38 1.56 0.495

Grup K 2.68 | 3.03 | 0.35 0.19 0.77 | 0.034™"

15. Overbite (mm) Grup P 2.88 | 2.88 | 0.00 0.25 1.02 | 0.887™

Grup A 2.62 | 2.62 | 0.00 0.30 1.24 | 0.687™

Bonferroni diizeltmesine gére *p<0.0167
**p<0.01 ***p<0.001
t. Bonferroni diizeltmesine gore istatistiksel olarak anlamli degisim yoktur.

tt. np: Nonparametrik test: Wilcoxon isaret testi: X =Ortanca
Parametrik test: Eslestirilmis t testi: X =Ortalama
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Tablo 30. Ata headgear (A), power-arm yuz arki (P) uygulama gruplarinin ve kontrol (K)
grubunun uygulama/kontrol baslangici ve sonu vertikal yon dentoskeletal yapilarla ilgili
parametrelerin parametrik testlerde ortalama ve nonparametrik testlerde ortanca degerleri
arasindaki farklarin gruplar arasinda karsilastiriimasi ve énem kontrolu

Grup K (n=17) Grup P (n=17) Grup A (n=17)
D | Sb| Sd D |Spb|Sd| D | Sb | Sd p
7. SN/GoGn (°) 0.06 [0.13]0.56 | -0.12 [0.20|0.82 | 0.21 [0.23|0.95| 0.815™"
8. SN/ANS-PNS (°) | 0.18 |0.15|0.64 | 0.15 |0.18|0.72|-0.09 | 0.24 {0.99 | 0573

Parametre

9. SN/UOD (°) 0.18 {0.30|1.24| 0.12 |0.40|1.65|-0.65 |0.51 |2.12| 0.302
10. SN/AOD (°) -0.47|10.45|1.87|-0.56 |0.46|1.89|-0.35|0.55|2.26 | 0.956
11. S-Go (mm) 0.79 |0.18|0.73 | 0.97 | 0.26|1.08| 0.29 |0.18|0.73 | 0.052"™

12. N-Me (mm) 0.79 {0.23/0.95| 1.21 |0.26|1.09| 0.64 |0.35|1.45| 0.363
13. N-ANS (mm) 0.29 {0.12/0.50| 0.38 |0.14|0.57| 0.32 |0.18 |0.75| 0.914
14. ANS-Me (mm) | 0.56 |0.17]0.70| 0.82 |0.23|0.97 | 0.27 |0.38 |1.56 | 0.365
15. Overbite (mm) | 0.35 {0.19|0.77 | 0.00 [0.25|1.02| 0.00 | 0.30 | 1.24 | 0.143"™

t. np: Nonparametrik test: Kruskal Wallis testi: X =Ortanca, B=Ortanca|ar arasi
fark

Parametrik test: Tek yonlii varyans analizi: X =Ortalama, B=Orta|ama|ar arasi
fark

Tablo 31. Ata headgear (A), power-arm yuz arki (P) uygulama gruplarinin ve kontrol (K)
grubunun uygulama/kontrol baslangici lateral sefalometrik filmlerde total cakistirma
Uzerinde Olcllen Gst molar diglerin sagital ve vertikal yondeki iligkilerini gosteren
parametrelerin parametrik testlerde ortalama ve nonparametrik testlerde ortanca degerleri
ve bu degerler arasindaki farklarin 6nem kontrolu

Grup K (n=17) Grup P (n=17) Grup A (n=17)
X | Sx |Sd| X | Sx | Sd | X |Sx|Sd| p

Parametre

Sagital
16. Ty (mm) | 35.94 | 1.28 | 5.28 [35.24| 0.94 | 3.88 |34.94|1.31| 5.4 0.83
17. TIy (mm) 33.88 | 1.02 | 4.19 [34.56| 0.93 | 3.83 |36.56( 1.25 | 5.16 | 0.227™"

Vertikal
18. Tlix (mm) | 20.26 | 0.76 | 3.15 [20.35]| 0.84 | 3.47 |21.21(0.47| 1.93 | 0.588
19. TIx (mm) 20.12 1 0.63 | 2.61 |19.97| 0.77 | 3.15 |121.29(0.57 | 2.35 | 0.309

1. np: Nonparametrik test: Kruskal Wallis testi: X =Ortanca
Parametrik test: Tek yonlii varyans analizi: X =Ortalama
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Tablo 32. Ata headgear (A), power-arm yuz arki (P) uygulama gruplarinda ve kontrol (K)
grubunda uygulama/kontrol baslangici (T1) ve sonu (T2) lateral sefalometrik filmlerde
total gakistirma Uzerinde oélgllen Ust molar dislerin sagital ve vertikal yondeki iligkilerini
gOsteren parametrelerin parametrik testlerde ortalama ve nonparametrik testlerde ortanca
degerleri ve bu degerler arasindaki farklarin énem kontroll

T1 T2

Parametre — — — —
Gruplar X X D Sb Sd p

Sagital

GrupK | 3594 | 3632 | 0.38 | 0.14 | 057 0.014*

16. Tlly (mm) | GrupP | 3524 | 3232 | 291 | 0.31 | 1.29 | <0.001***
GrupA | 3494 | 3226 | 268 | 034 | 1.39 | <0.001***
GrupK | 33.88 | 3429 | 041 [ 0.14 | 057 | 0.010™
17.Tly(mm) | GrupP | 3456 | 33.15 | -1.41 | 026 | 1.06 | <0.001™***
GrupA | 36.56 | 35.08 | -1.53 | 0.26 | 1.07 | <0.001™**

Vertikal

GrupK | 2026 | 20.91 | 0.65 | 0.11 | 0.46 | <0.001***
18.Tlix (mm) | GrupP | 20.35 | 20.38 | 0.03 | 0.18 | 0.76 0.875
GrupA | 2121 | 2112 | -0.09 | 0.28 | 1.16 0.758
GrupK | 20.12 | 20.85 | 0.74 | 0.16 | 0.64 | <0.001***
19.TIx (mm) | GrupP | 19.97 | 2065 | 068 | 021 | 0.88 | 0.006*
GrupA | 2129 | 21.44 | 0.15 | 0.24 | 1,00 0.551

Bonferroni diizeltmesine gore *p<0.0167
**p<0.01 ***p<0.001

t. np: Nonparametrik test: Wilcoxon igaret testi: X =Ortanca
Parametrik test: Eslestirilmis t testi: X =Ortalama

Tablo 33. Ata headgear (A), power-arm yuz arki (P) uygulama gruplarinin ve kontrol (K)
grubunun uygulama/kontrol baslangici ve sonu lateral sefalometrik filmlerde total
cakistirma Uzerinde Odlgtlen Ust molar diglerin sagital ve vertikal ydndeki iligkilerini
gOsteren parametrelerin parametrik testlerde ortalama ve nonparametrik testlerde ortanca
degerleri arasindaki farklarin gruplar arasinda karsilastirilmasi ve 6nem kontroli

Grup K (n=17) Grup P (n=17) Grup A (n=17)

D|So|sda| D| So [|[Sd| D |Sp|Sd| »p

Parametre

Sagital
16. TIly (mm) |0.38(0.14 [ 0.57 [-2.91%| 0.31 [1.29(-2.68%| 0.34 [1.39 [ <0.001***
17. Tly (mm) [0.41]0.14 | 0.57 |-1.41%| 0.26 [1.06 |-1.53%| 0.26 | 1.07 | <0.001™***"

Vertikal
18. TIIx (mm) [0.65(0.11 | 0.46 | 0.03 | 0.18 |0.76 -0.09°[ 0.28 | 1.16 0.032*
19. TIx (mm) [0.74(0.16 | 0.64 | 0.68 | 0.21 |0.88( 0.15 [ 0.24 [ 1,00 0.097

*p<0.05 ***p<0.001
a. Grup K ile arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli (p<0.001)
b. Grup K ile arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli (p<0.05)

t. np: Nonparametrik test: Kruskal Wallis testi: X =Ortanca, D =Ortancalar arasi
fark

Parametrik test: Tek yonlii varyans analizi: ?:Ortalama, B:Ortalamalar arasl
fark
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Tablo 34. Ata headgear (A), power-arm yuz arki (P) uygulama gruplarinin ve kontrol (K)
grubunun uygulama/kontrol baslangici lateral sefalometrik filmlerde lokal c¢akistirma
Uzerinde 6l¢ulen Ust molar ve keser diglerin sagital ve vertikal ydndeki iligkilerini gosteren
parametrelerin parametrik testlerde ortalama ve nonparametrik testlerde ortanca degerleri
ve bu degerler arasindaki farklarin 6nem kontrolui

Grup K (n=17) Grup P (n=17) Grup A (n=17)
X | Sx|sd| x |Sx|sd| x [Sx|Sd| »p

Parametre

Sagital
20. LITy (mm) 35.94 (1.28] 5.28 | 35.24 |0.94| 3.88 | 34.94 |1.31| 54 | 0.83
21. L1y (mm) 33.88 [1.02] 4.19 | 34.56 [0.93| 3.83 | 36.56 |1.25|5.16|0.227"™"
22. LIIdg/x (°) |77.88| 1.1 | 452 | 78.21 [1.75| 7.2 | 75.76 {0.69(2.86| 0.336
23. LIdg/x (°) 76.06 |0.96| 3.96 | 78.03 [1.09]| 4.5 | 78.62 [1.05]|4.34| 0.198
24.L1dg/x (°) |[108.74(2.36| 9.74 [113.741.61| 6.62 [109.71]|1.58|6.51 | 0.214™

Vertikal
25. LIIx (mm) 20.24 (0.77] 3.19 | 20.35 |0.84| 3.47 | 21.21 |0.47|1.93| 0.579
26. LIx (mm) 20.12(0.63] 2.61 | 19.97 |0.77| 3.15 | 21.29 |0.57|2.35| 0.309

t. np: Nonparametrik test: Kruskal Wallis testi: X =Ortanca

Parametrik test: Tek yonlii varyans analizi: X =Ortalama
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Tablo 35. Ata headgear (A), power-arm yuz arki (P) uygulama gruplarinda ve kontrol (K)
grubunda uygulama/kontrol baslangici (T1) ve sonu (T2) lateral sefalometrik filmlerde
lokal ¢cakistirma Uzerinde oélgllen Ust molar ve keser dislerin sagital ve vertikal yondeki
iliskilerini gosteren parametrelerin parametrik testlerde ortalama ve nonparametrik
testlerde ortanca degerleri ve bu dederler arasindaki farklarin 6nem kontroli

o t T1 T2
arametre — — __
Gruplar X X D Sb Sd p
Sagital
GrupK | 3594 | 36.35 | 0.41 | 0.13 | 0.54 0.006

20. LIy (mm) GrupP | 3524 | 3259 | -265 | 0.25 | 1.03 <0.001"
GrupA | 3494 | 3244 | 25 | 032 | 1.33 <0.001"
GrupK | 33.88 | 3432 | 044 | 0.13 | 0.56 0.012™'T
21. Lly (mm) GrupP | 3456 | 3321 | -1.35 | 023 | 093 | <0.001™
GrupA | 3656 | 3506 | -1.5 | 027 | 1.12 | <0.001™
GrupK | 7788 | 7962 | 1.74 | 057 | 2.34 0.008"

22, Llldg/x (°) | GrupP | 7821 | 74.09 | -4.12 | 0.99 | 4.08 <0.001"
GrupA | 75.76 | 69.65 | -6.12 | 1.27 | 5.22 <0.001"

GrupK | 76.06 | 7768 | 162 | 059 | 2.43 0.014
23. LIdg/x (°) GrupP | 78.03 | 76.88 | -1.15 | 0.86 | 3.56 0.202
GrupA | 7862 | 7476 | 385 | 1.31 | 5.41 0.010

GrupK | 108.74 [ 108.97 | 024 | 033 | 1.36 0.415™
24.L1dg/x (°) | GrupP [ 113.74 [ 110.91 | 282 | 0.75 | 3.10 0.002™"
Grup A | 109.71 [ 107.92 | -1.79 | 0.79 | 3.24 0.046™"

Vertikal
GrupK | 20.24 | 20.56 0.32 0.09 0.35 0.002**
25. LIIx (mm) GrupP | 20.35 | 20.09 | -0.26 | 0.21 0.87 0.227
Grup A | 21.21 20.82 | -0.38 | 0.24 1.01 0.137
GrupK | 20.12 | 20.53 0.41 0.12 0.48 0.003**
26. LIx (mm) GrupP | 19.97 | 20.32 0.35 0.19 0.79 0.083
GrupA | 21.29 | 21.29 0 0.2 0.83 1,00

Bonferroni diizeltmesine gore *p<0.0167
**p<0.01 ***p<0.001
t. Bonferroni diizeltmesine gore istatistiksel olarak anlamli degisim yoktur.

1. np: Nonparametrik test: Wilcoxon isaret testi: X =Ortanca
Parametrik test: Eslestirilmis t testi: X =Ortalama
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Tablo 36. Ata headgear (A), power-arm yuz arki (P) uygulama gruplarinin ve kontrol (K)
grubunun uygulama/kontrol baslangici ve sonu lateral sefalometrik filmlerde lokal
cakistirma Uzerinde oOlgllen Ust molar ve keser dislerin sagital ve vertikal yéndeki
iliskilerini gbsteren parametrelerin parametrik testlerde ortalama ve nonparametrik
testlerde ortanca degerleri arasindaki farklarin gruplar arasinda karsilastiriimasi ve 6nem
kontrolu

Grup K (n=17) Grup P (n=17) Grup A (n=17)

Parametre D | SO | sd D |Sb|Sd| D |Spb| Sd p

Sagital
20. LIIy (mm) |0.41]/0.13 | 0.54 [-2.65%|0.25[1.03 | -2.5% [0.32] 1.33 | <0.001***
21. LIy (mm) 0.44]0.13 | 0.56 |-1.35%(0.23 [0.93 | -1.52 [0.27| 1.12 <0.001™***T
22. LIIdg/x (°) |1.74]0.57 | 2.34 [-4.12%|0.99 [4.08 |-6.12%[1.27 | 5.22 | <0.001***
23. L1dg/x (°) 1.62(0.59 | 2.43 |-1.15|0.86 | 3.56 |-3.85%(1.31 | 5.41 | <0.001***
24. L1dg/x (°) |0.24]0.33 | 1.36 [-2.82%|0.75| 3.1 [-1.79°(0.79| 3.24 | 0.003™**

Vertikal
25. LIIx (mm) {0.32]0.09 | 0.35 |-0.26 [0.21 |0.87 |-0.38°|0.24 | 1.01 0.028*

26. LIx (mm) 0.41(0.12 | 0.48 | 0.35 [0.19]0.79| O 0.2 | 0.83 0.202

*p<0.05 **p<0.01 ***p<0.001

a. Grup K ile arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli (p<0.001)
b. Grup K ile arasindaki fark istatistiksel olarak anlamh (p<0.01)
c. Grup K ile arasindaki fark istatistiksel olarak anlaml (p<0.05)

1. np: Nonparametrik test: Kruskal Wallis testi: X =Ortanca, D=Ortancalar arasi
fark

Parametrik test: Tek yonlii varyans analizi: ?:Ortalama, D=Ortalamalar arasi
fark

Tablo 37. Ata headgear (A), power-arm yuz arki (P) uygulama gruplarinin ve kontrol (K)
grubunun uygulama/kontrol baslangici posteroanterior filmlerde olglilen dissel yapilarla
ilgili parametrelerin parametrik testlerde ortalama ve nonparametrik testlerde ortanca
degerleri ve bu degerler arasindaki farklarin nem kontroli

Grup K (n=17) Grup P (n=17) Grup A (n=17)
X | Sx|Sd| X |Sx|Sd| X | Sx | Sd D

27.1IM (mm) | 29.85 | 0.59 | 2.43 | 28.91 | 0.61 | 2.53 | 30.26 | 0.40 | 1.67 | 0.208
28.1IM (mm) |29.35%| 0.37 | 1.51 [29.62%| 0.46 | 1.88 | 33.09 | 0.38 | 1.56 | <0.001
29. 11dg (°) 79.38 | 1.67 | 6.87 | 84.47 [ 2.20 | 9.05 | 76.65 | 1.85 | 7.65 | 0.054™"
30. Idg (°) 79.24 | 1.44 | 5.94 | 83.35°| 1.46 | 6.03 | 85.82° | 2.35 | 9.68 | 0.021™

31. HIM (mm) | -1.24 | 0.49|2.04| 029 |0.55|2.26 | -0.74 |0.50 | 2.05| 0.111

*p<0.05 ***p<0.001
a. Grup A ile arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli (p<0.001)
b. Grup K ile arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli (p<0.01)

1. np: Nonparametrik test: Kruskal Wallis testi: X =Ortanca
Parametrik test: Tek yonlii varyans analizi: X =Ortalama

Parametre
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Tablo 38. Ata headgear (A), power-arm yuz arki (P) uygulama gruplarinda ve kontrol (K)
grubunda uygulama/kontrol baglangici (T1) ve sonu (T2) posteroanterior filmlerde oélcilen
dissel yapilarla ilgili parametrelerin parametrik testlerde ortalama ve nonparametrik

testlerde ortanca degerleri ve bu dederler arasindaki farklarin 6nem kontroli

T1 T2
Parametre Gruplar X X 5 Sp Sd 0
Grup K 29.85 29.91 0.06 | 0.04 |0.17 | 0.163
27.1IM (mm) Grup P 28.91 29.71 0.79 | 0.27 [1.12 | 0.010*
Grup A 30.26 29.41 -0.85 | 0.28 | 1.14 | 0.007**
Grup K 29.35 29.53 0.18 | 0.07 [0.30 | 0.029"
28.IM (mm) Grup P 29.62 30.62 1.00 | 0.21 | 0.88 | <0.001***
Grup A 33.09 3212 |-097 | 029 [ 1.19| 0.004*
Grup K 79.38 79.21 -0.18 | 0.52 | 2.16 | 1,00™'"
29. 11dg (°) Grup P 84.47 86.5 203 | 2.38 [ 9.83 | 0.19™
Grup A 76.65 7453 | -212 | 125 | 513 | 0.162"™
Grup K 79.24 7853 | -0.71 | 0.48 | 1.99 | 0.143™
30. Idg (°) Grup P 83.35 85.44 2.09 | 1.45 [ 6.00 | 0.162"™
Grup A 85.82 80.29 | -553 | 1.21 |[5.00 | 0.003™**
Grup K -1.24 -1.32 -0.09 | 0.06 | 0.26 | 0.188
31.HIM (mm) | Grup P 0.29 0.09 -0.21 | 0.12 | 0.50 0.11
Grup A -0.74 -0.65 0.09 | 0.11 [0.44 | 0.422

Bonferroni diizeltmesine gore *p<0.0167
**p<0.01 ***p<0.001
t. Bonferroni diizeltmesine gore istatistiksel olarak anlamh degisim yoktur.

1. np: Nonparametrik test: Wilcoxon igaret testi: X =Ortanca

Parametrik test: Eslestirilmis t testi: X =Ortalama

Tablo 39. Ata headgear (A), power-arm yuz arki (P) uygulama gruplarinin ve kontrol (K)
grubunun uygulama/kontrol baslangici ve sonu posteroanterior filmlerde olgilen digsel
yapilarla ilgili parametrelerin parametrik testlerde ortalama ve nonparametrik testlerde
ortanca degerleri arasindaki farklarin gruplar arasinda karsilastiriimasi ve dnem kontrolu

Grup K (n=17) | Grup P (n=17) Grup A (n=17)

Parametre ™5 Tsp |sd| b | So | Sd| D | So | sd "
27.1IM (mm) | 0.06 | 0.04 [0.17]0.79 | 0.27 | 1.12 | -0.85*" | 0.28 [1.14| <0.001"
28.1M (mm) | 0.18|0.07 |0.30[1.00%| 0.21 | 0.88 | -0.97°° | 0.29 [1.19| <0.001"
29. 11dg (°) -0.18{0.52 [2.16/ 2.03 | 2.38 | 9.83 | -2.12 | 1.25 |5.13| 0.243™"
30. Idg (°) -0.71/0.48 (1.99( 2.09 | 1.45 | 6.00 | -5.53°° | 1.21 |5.00| <0.001™""
31. HIM (mm) |-0.09|0.06 [0.26(-0.21]|0.120.50 | 0.09 | 0.11 [0.44| 0.126
***p<0.001

a. Grup K ile arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli (p<0.05)

b. Grup P ile arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli (p<0.001)
c. Grup K ile arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli (p<0.001)

t. np: Nonparametrik test: Kruskal Wallis testi: X =Ortanca, B =Ortancalar arasi

fark

Parametrik test: Tek yonlii varyans analizi: 7=Ortalama, D =Ortalamalar arasi

fark

115




Tablo 40. Ata headgear (A), power-arm yuz arki (P) uygulama gruplarinin ve kontrol (K)
grubunun uygulama/kontrol baglangici okluzogramlar Uzerinde olgulen digsel yapilarla
ilgili parametrelerin parametrik testlerde ortalama ve nonparametrik testlerde ortanca
degerleri ve bu degerler arasindaki farklarin 6nem kontroll

Grup K (n=17) Grup P (n=17) Grup A (n=17)

Parametre X S. | sd X S. | sd X S. | sd -

32.113M (mm) |17.32(0.45 [1.87 |17.85|0.42 |1.74 | 17.5 [0.23 | 0.95 | 0.523™"
33.I18M (mm) ([17.71]0.26 |1.08 |17.59 |10.38 | 1.5518.06 [ 0.23 | 0.97 0.512
34.1I0M (mm) [22.79(0.33 |1.36 [22.47 | 0.38 | 1.57 | 23.65|0.31 | 1.3 0.052"™
35.I0M (mm) [22.76 (0.28 [1.16 |22.44 [0.36 [ 1.49 [22.68 |0.27 | 1.13 | 0.931™
36.1Irot (°) 81.2411.85|7.62 (75.71 [2.12 |8.73 [ 75.59 [2.03 | 8.36 0.085
37.Irot (°) 78.53(1.52|6.27 | 75.82 | 1.49 |6.16 [ 74.74 [2.35 | 9.67 | 0.432™
38.1M (mm) -0.12 (0.16 | 0.65 | -0.21 |0.16 | 0.66 | -0.12 |0.12 | 0.49 | 0.656™

1. np: Nonparametrik test: Kruskal Wallis testi: X =Ortanca
Parametrik test: Tek yonlii varyans analizi: X =Ortalama
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Tablo 41. Ata headgear (A), power-arm yuz arki (P) uygulama gruplarinda ve kontrol (K)
grubunda uygulama/kontrol baglangici (T1) ve sonu (T2) okluzogramlar Gzerinde oélgilen
dissel yapilarla ilgili parametrelerin parametrik testlerde ortalama ve nonparametrik

testlerde ortanca degerleri ve bu degerler arasindaki farklarin 6nem kontroli

; T1 T2
arametre Gruplar )_( )_( 5 85 Sd 0
Grup K 17.32 17.5 0.18 0.1 | 0.39 | 0.084™'"
32. IBM(mm) "o P | 1785 | 1824 | 038 | 046 | 067 | 0041™
GrupA | 175 | 17.76 | 026 | 01 | 04 | 0.021™
GrupK | 17.71 | 17656 | -006 | 01 | 043 | 0579
33. BM(mm) - "EoP | 1759 | 1803 | 044 | 048 | 0.75 | 0.027
GrupA | 1806 | 1806 | 0 | 041 | 047 | 1,00
GrupK | 2279 | 22.79 0 | 014 | 059 | 1,00
34.TIOM (mm) | Grup P | 2247 | 22.82 | 035 | 025 | 1.03 | 0.149™
GrupA | 2365 | 22656 | 1,00 | 032 | 1.3 | 0.010™*
GrupK | 2276 | 2288 | 012 | 014 | 057 | 0.429®
35. IOM(mm) oo P | 2244 | 2376 | 132 | 032 | 1.32 | 0.003™
GrupA | 2268 | 2244 | -024 | 022 | 09 | 05567
GrupK | 8124 | 8182 | 059 | 084 | 347 | 0494
36.1rot (") FGuoP | 7571 | 7118 | 453 | 317 | 130 | 0172
GrupA | 7559 | 7397 | 462 | 1.72 | 71 | 0362
GrupK | 7853 | 77.82 | 071 | 08 | 331 | 0433
37. Irot (°) GrupP | 7582 | 7482 | 4 | 181 | 746 | 0337®
GrupA | 7474 | 7383 | -091 | 249 | 102 ] 0816™
GrupK | 012 | 015 | -003 | 0.05 | 021 | 0.564™
38. 1M (mm) | GrupP | -0.21 0 021 | 015 | 064 | 0208
GrupA | 012 | 009 | 021 | 011 | 047 | 0083

Bonferroni diizeltmesine gore *p<0.0167

**p<0.01

1. Bonferroni diizeltmesine gore istatistiksel olarak anlamli degisim yoktur.
11. np: Nonparametrik test: Wilcoxon igaret testi: X =Ortanca
Parametrik test: Eslestirilmis t testi: X =Ortalama
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Tablo 42. Ata headgear (A), power-arm yuz arki (P) uygulama gruplarinin ve kontrol (K)
grubunun uygulama/kontrol baslangici ve sonu okluzogramlar Uzerinde olgllen dissel
yapilarla ilgili parametrelerin parametrik testlerde ortalama ve nonparametrik testlerde
ortanca degerleri arasindaki farklarin gruplar arasinda karsilastiriimasi ve 6nem kontroll

Grup K (n=17) Grup P (n=17) Grup A (n=17)
D Spb | Sd D Sp | Sd D Sp | Sd p
32.1I3M (mm) | 0.18 | 0.1 | 0.39 | 0.38 |0.16 | 0.67 | 0.26 | 0.1 0.4 |[0.368™"
33.I3M (mm) |-0.06 | 0.1 |0.43 [0.44%|0.18 | 0.75 0 0.11 | 0.47 | 0.026*
34.110M(mm) [ 0 [0.14 059 | 0.35 |0.25 | 1.03 | -1°° [ 0.32 [ 1.3 [0.004™**
35.I0M (mm) |0.12° [0.14 |0.57 | 1.32 [0.32 | 1.32 (-0.24°[ 0.22 [ 0.9 [0.005™**
36.1Irot (°) 0.59 |10.84 |13.47 |-453|3.17 |13.07 |-162|1.72 | 7.1 0.247

Parametre

37.Irot (°) 07108 [331| -1 [1.81] 7.46 [-0.91 249 [10.26 [ 0.876™
38.1M (mm) |-0.03]0.05 [0.21 [ 0.21 [0.15] 0.64 [ 0.21 [0.11 [ 0.47 | 0.656™
*p<0.05 **p<0.01

a. Grup K ile arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli (p<0.05)
b. Grup K ile arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli (p<0.01)
c. Grup P ile arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli (p<0.001)

t. np: Nonparametrik test: Kruskal Wallis testi: X =Ortanca, D =Ortancalar arasi
fark

Parametrik test: Tek yonlii varyans analizi: 5% =Ortalama, D =Ortalamalar arasi
fark

Tablo 43. Ata headgear (A), power-arm yuz arki (P) uygulama gruplarinin ve kontrol (K)
grubunun okluzogramlar Gzerinde cakistirilan dissel yapilarin sagital yondeki iligkilerini
gOsteren parametrelerde olugan degisme degerlerinin gruplar arasinda karsilastiriimasi
ve 6nem kontroli

Grup K (n=17) Grup P (n=17) Grup A (n=17)
Parametre — — — —

D |So|Sd| D |Sp|Sd| b |sp|sd|

39. I13sag (mm) | -0.24*°|0.19]0.79|1.32 [0.33|1.37/1.85 [0.25|1.03|<0.001™"*
40. 13sag (mm) |-0.18*°/0.180.73[1.24 |0.31[1.28|1.24 [0.19/0.79|0.002™"
41.IIsag (mm) |-0.41 |0.30|1.25|3.06°|0.39|1.60|3.68° |0.38|1.56 |<0.001"

42.Isag (mm) |-0.24 |0.241.00|2.00°|0.40|1.66|3.41*°|0.35|1.43 | <0.001™"
**p<0.01 ***p<0.001

a. Grup P ile arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli (p<0.01)

b. Grup A ile arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli (p<0.001)

c. Grup K ile arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli (p<0.001)

1. np: Nonparametrik test: Kruskal Wallis testi: 5% =Ortanca, D =Ortancalar arasi
fark

Parametrik test: Tek yonlii varyans analizi: X =Ortalama, D =Ortalamalar arasi
fark
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5. TARTISMA

Sinif II malokluzyonlar, klinikte siklikla karsimiza c¢ikan
anomalilerdir. Sinif II malokluzyonlarin tedavisinde amag sinif I okluzyonu
saglamak, varsa iskeletsel sorunu duzelterek ideal yuz estetigini,

fonksiyonu ve stabiliteyi elde etmektir.

Sinif I malokluzyonlar cesitli etyolojik faktérlere'™ bagli
olarak bazen tek tarafli sinif II molar iliskinin oldugu malokluzyonlar olarak
gorulebilmektedir. Tek tarafli sinif II molar iligkinin oldugu malokluzyonlar
etyolojik faktorin tanimlanmasindaki ve asimetrik okluzal iligkinin

duzeltimindeki guglukten dolayi klinisyenleri zorlamaktadir.®

Tek tarafli sinif II molar iligkinin oldugu malokluzyonlarin
tedavisinde son yillarda ¢cekim ve kooperasyon gerektirmeyen tedaviler
tercih edilmeye baslamigtir. Agiz digi tedavi secgeneklerinde
kooperasyonun gucglugu nedeniyle agiz i¢i distalizasyon yontemleri

gelistirimigtir.'2141917.1921.22  Gerak(j

tedavi secenegi, dentoskeletal
anomalinin siddeti, etyolojik faktor, hastanin uyumu, ayrintih teshis ve
muayene sonucu belirlenmeli, tedavi sonucunda ideal dissel ve iskeletsel

uyumun saglanmasi hedeflenmelidir.

Tek tarafli simif II molar iliskinin oldugu malokluzyonlarin
tedavisinde agiz disi kuvvetler yardimiyla, sinif II molar iligkinin sinif 1
molar iligkiye getirilmesi literatirde karsimiza g;lkmaktadlr.g’%'31 Agiz digi
kuvvet uygulamasinin en o6nemli sorunu hasta kooperasyonudur.
Kooperasyonun degerlendiriimesi amaciyla cesitli yontemler

55,56

onerilmigtir. Kooperasyon gereksinimi  gOsteren  headgearler

ortodontide  molar  diglerin  distalizasyonu ve  ankraji icin

kullaniimaktadir.2331
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Simetrik servikal headgearlerin, tek tarafli sinif II molar
iligkinin oldugu malokluzyonlarin duzeltiminde istenilen etkiyi gostermedigi
belirtilmistir.26232%3233 By amacla geligtirilen unilateral headgearlerin yiz
arklarinda gesitli degisiklikler yapilmaktadir. Bir taraf dis kolun kisaltiimasi
veya uzatilmasi, sag ve sol i¢ kol uzunluk farki, dis kollarin lateral yonde
acilandirmalarinda farklilik, dis ve i¢c arkin bir mille baglanmasi, icten

menteseli i¢ ark uygulamalari ile asimetrik distalizasyon saglanmlgtlr.9’24'

313436 En g1k kullanilan asimetrik yuz arki tipleri, power-arm ylz ark|,9’25'

29,32,33 28,30 27,28,33 28,33 ve

asimetrik milli, asimetrik lehimli, yayla guglendirilmis

icten menteseli yliz arki®** tipleridir.

Kisakiirek ve Yiicel-Eroglu,® Gazi Universitesi Dis Hekimligi
Fakultesi Ortodonti Anabilim Dal’'nda 2002 vyilinda vyaptiklan tez
calismasinda, tek tarafli molar distalizasyonu saglamak amaciyla
geligtirilen yeni bir yontemin (Ata Headgear) etkinligini arastirmiglardir. Bu
yeni uygulamanin, uygulanan aygitin sekli ve ankraj ortami degistirilerek
de asimetrik etki elde edilebilecedi dusuncesine dayandigdi belirtiimistir. Bu
disunce dogrultusunda, hareketin fazla istendigi tarafta ankrajin azaltilip,
kargi tarafta ankrajin artirilmasi ile diferansiyel ankraj ortami yaratilarak,
asimetrik molar distalizasyonu saglanabilece@i hipotezi kurulmustur. Bu
nedenle, fazla distalizasyon istenen tarafta ikinci molar dise, distalizasyon
istenmeyen taraftaysa birinci molar dise, servikal yonlu adiz dis1 kuvvet dis
kollari esit uzunlukta olan standart yuz arki araciligiyla uygulanmistir.
Kisakiirek ve Yiicel-Eroglu® arastirmanin amacinin, dental arkin her iki
tarafinda diferansiyel ankraj ortami yaratilarak, ne dlgude Ust dental arkta
asimetrik distalizasyon saglanabilecegi oldugunu belirtmistir. Literatur
incelendiginde, bdyle bir uygulamanin ilk defa yapildigi gordlmustir.
Ancak, uygulamanin farkh unilateral headgear tipleri ile karsilastiriimasi

sonuglarin daha detayl degerlendiriimesinde faydali olacaktir.

Power-arm yUz arki, fazla distalizasyon istenen taraftaki yuz

arkinin dis kolunun, diger taraftaki dis kola gore daha uzun tutuldugu
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ve/veya agllandirldigi asimetrik yuz arki tipidir.%2>2%3233 By arastirmada,
tek tarafli molar distalizasyonu saglamak amaciyla bireylere power-arm
yuz arki uygulandi. Uygulamada tek tarafli uzun kollu ve uzun kolun disa
acilandinidigr yuz arki dizayn edildi. Uzun dis kol tarafinda molara iletilen
molar distalizasyon kuvvetinin, kisa dig kol tarafindaki molar distalizasyon
kuvvetinden daha fazla oldugu goriisi®*®® desteklenerek sinif II molar
iliskinin oldugu veya daha siddetli sinif II molar iligkinin oldugu tarafta yiz
arkinin dig kolu uzun birakilarak, ayni kol 20 derece disa dogru
acllandirildi. YUz arkinin diger dis kolu kisaltilarak, bu kolda herhangi bir
acgllandirma yapilmadi. Yuz arkinin dis kollari arasinda uzunluk farki
yaratilarak, her iki taraftaki Ust birinci molar digler Gzerine asimetrik distal
yonlu kuvvetlerinin iletilmesi amaglandi. Uzun kolun diga acilandiriimasi ile
o taraftaki molar distalizasyon kuvvetini artirmak istendi.?52"32%8 Her iki
taraftaki Ust birinci molar disler bantlanarak, servikal yonlu kuvvet
asimetrik yuz arki aracihigiyla uygulandi. Yuz arkinin i¢ kollarinda herhangi
bir asimetri yaratmayarak, sadece yuz arkinin dis kollarindaki asimetrinin,
asimetrik molar distalizasyonu Uzerine etkisinin degerlendiriimesi
amagclandi. Bu uygulamanin aksine, farkh bir uygulama olan Ata headgear
uygulamasinda yuz arkinin dis kollarinda asimetri olusturmayarak, ic
kollarda asimetri olusturulmustur. Arastirmamizin ana fikrini her iki
uygulamanin dissel ve iskeletsel etkilerinin sagital, vertikal yonde ve
transversal duzlemde ayrintili olarak arastiriimasi ve her iki uygulamanin
sonuglarinin ve buyime ve gelisimin etkilerinin biyometrik olarak

karsilastiriimasi olusturmaktadir.

Literatirde, power-arm yuz arki ile ilgili klinik caligmalarin
yeterince olmadigi gorulmektedir. Daha ¢ok deneysel calismalar dikkat
cekici olup ancak, bunlarin da sinirl sayida oldugu saptanmistir.2430
Klinik uygulamalarin gogunlukla bir birey Uzerinde uygulanan vaka raporu
olarak yayinlandigi goriilmistir.3"% Altug ve arkadaslari,? tek tarafli sinif

IT malokluzyona sahip 20 birey Uzerinde yaptiklari calismada ise asimetrik
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headgear uygulamasi ile hareketli plakla beraber uyguladiklari servikal
headgear uygulamasinin sonuglarini karsilastirmiglardir. Ancak, klinik bir
calismayla, farkli unilateral headgear uygulamalarinin karsilastiriimasi
sonuglarin daha detayli degerlendiriimesinde faydali olacaktir. Bu
arastirmada, unilateral headgear uygulamalarinin sonuglari, unilateral
headgearlerle ilgili yeterli klinik calisma olmamasi nedeniyle, daha c¢ok

servikal headgear ¢alismalarinin sonuglari ile kargilagtirildi.

Arastirma kapsamina dahil edilen bireylerin digsel tek tarafl
sinif I malokluzyona veya tek taraftaki sinif II molar iligkinin diger taraftan
daha siddetli olmasina 6zen gosterildi. Bireylerde fonksiyonel ve iskeletsel
kokenli sinif 1I malokluzyonun bulunmamasina dikkat edildi. Aragtirma
kapsamina alinan bireylerin gogunda, ust on bolgede yer darligi oldugu ve
tek tarafli Gst kanin disin ark disinda kaldi§i gozlendi. Bireylerde profilin
genelde konveks oldugu ve cepheden herhangi bir asimetrinin mevcut

olmadigi goruldu.

Arastirmaya 3 grup dahil edildi. ik grup Kisakirek ve Yiicel-
Eroglu'nun® arastirma grubunu olusturan Ata Headgear uygulanan, 3’U
erkek, 14’G kiz toplam 17 bireydir. ikinci grup, power-arm yiiz arki
uygulanan, 3'U erkek, 14’0 kiz toplam 17 bireydir. Uglincli grup ise
buyume ve gelisimin etkilerinin tamamen mekanigin etkilerinden ayirt
edilebilmesi igin olusturulan ortalama 7.35+1.45 ay takip edilen 3’ erkek,
14’0 kiz toplam 17 bireyden olusan kontrol grubudur.

Birey secimi yapilirken, klinik degerlendirmenin yani sira
panoramik film, el bilek filmi ve lateral sefalometrik film degerlendirmesi
yapildi. Ata headgear uygulama grubu ile ayni sartlarin saglanabilmesi
icin, arastirma baglangicinda power-arm yuz arki uygulama grubuna ve
kontrol grubuna dahil edilen her birey, Ata headgear uygulama grubundaki
her bireyle cinsiyet, iskeletsel yas, sagital ve vertikal yon ylz boyutlar

bakimindan eglestirildi.
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Arastirma baslangicinda, el bilek filmlerinin degerlendiriimesi
sonucu, Ata headgear uygulama grubuna kemik yaslari 12 yil 6 ay ve 18
yil arasinda degisen 17 birey, power-arm uygulama grubuna kemik yaglari
12 yil 10 ay ve 18 yil 6 ay arasinda degisen 17 birey, kontrol grubuna,
kemik yaslari 12 yil 6 ay ve 18 yil arasinda degisen 17 birey dahil edildi.
Her Gc¢ gruba dahil edilen bireylerin uygulama/kontrol basi kemik yaslari
ortalamasi gruplar arasinda karsilastirildiginda farkin biyometrik olarak

onemli olmadigi bulundu (Tablo 5).

Arastirma baslangicinda, lateral sefalometrik filmlerin
degerlendirmesi sonucu, arastirma kapsamina alinacak bireylerin, Ata
headgear uygulama grubu ile ayni sartlari saglayabilmesi icin, sagital ve
vertikal yon yuz boyutlari bakimindan eglestirme asagidaki parametreler

dikkate alinarak yapildi.

1. ANB acisi (£ 2°)

2. Wits (£ 2 mm)

3. SN/GoGN (+ 4°)

4. SN/ANS-PNS (£ 3°)

Bu eslestirme ile G¢ grup arasinda mimkin olan en fazla

benzerligin saglanmasi amaclandi.

Arastirma baslangicinda, panoramik film degerlendirmesi ve
klinik degerlendirme sonucu Ata headgear uygulama grubunda oldugu gibi
ust daimi ikinci molar digleri tamamen surmus olan bireyler arastirmaya
dahil edildi. Ust daimi (iginci molarlarin mevcut oldugu durumda ise kron
seviyelerinin ikinci molar digin trifurkasyo hattindan yukarida olmasina
dikkat edildi. Power-arm ylz arki uygulama grubunda, Ata headgear
uygulama grubundan farkh olarak, distalizasyon istenen tarafta Gst birinci
molar dis bantlandi ve biyometrik olarak degerlendirildi. Ata headgear
uygulama grubunda ise distalizasyon istenen tarafta bantlanan Ust ikinci

molar dig degerlendirme kapsamina alindi. Her iki uygulama grubunda,
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sinif II okluzal iligkideki dst birinci molar diste, sinif 1 okluzal iligki
saglaninca uygulama sona erdirildi. Ata headgear uygulama grubunda,
transseptal lifler araciligiyla, 14 bireyde Ust birinci molar digin, bantl Ust
ikinci molar disle beraber distalizasyonu saglanmistir. Sadece 3 bireyde
molar digler arasinda diastema g('jzlenmi\g,tir.36 Bu bulgu dogrultusunda,
Ata headgear uygulama grubunda, distalizasyon istenen tarafta Ust birinci
molar digin biyometrik olarak degerlendiriimesinin gerekli olmadigi

dasundlda.

Kisakurek ve YUCG|-EI’OQ|U’I’1UI’136 arastirmasinin ana fikrini
olusturan ikinci molar dislerin olusturacagi ankrajin, distalizasyonu
zorlastiracagi fikrini destekleyen bir ¢ok ara§t|rmaC|12’13’15’22’50’53’69’78’94
bulunmaktadir. ikinci molar digler siirmeden erken dénem tedaviyi éneren

ara$t| rmacilarin 14,22,50,53,78,92,93,94

yani sira distalizasyon oncesi ikinci
molarlarin cekilmesini éneren arastirmacilar®®® da bulunmaktadir. Once
ikinci molarlarin distalizasyonunun, sonra birinci molarlarin
distalizasyonunun yapilmasi gerektigi de ileri sUriilmustir.'346-50-93.96
Gianelly," ikinci molar disler siirdiikten sonra bas basa sinif II molar iliski
diuzeltilebilse de, tam sinif II molar iliskinin dizeltiimesinin oldukga glg

oldugunu belirtmistir. Wohl ve arkadaslari,®

ikinci molarlarin surdugd,
ugunclu molarlarin henuz surmedigi bir hastada, asimetrik headgear
uygulamasi ile tam sinif II molar iligkiyi 6 ayda sinif T molar iligkiye
getirdiklerini bildirmislerdir. ikinci molar dislerin varliginin, distalizasyon

miktarini etkilemeyecedi goriisiinii savunan arastirmacilar da'64999.100

bulunmaktadir. Graber,'"®

ikinci molarlar surmeden yapilan birinci molar
distalizasyonunda, distalizasyon sirasinda birinci molarlarda gorilen
distale egilmenin fazla olacagini belirtmistir. Bu arastirmada, ikinci molar
varhidina ragmen, birinci molarlarda distalizasyon sirasinda biyometrik

olarak onemli distale egilme oldugu bulundu.

Ata headgear uygulama grubunda, distalizasyon istenen

tarafta ikinci molar disin, power-arm uygulama grubunda distalizasyon
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istenen tarafta birinci molar digin bantlanarak distalize edilmesine ragmen,
her iki grubun ortalama tedavi silresindeki (A grubunda ortalama
8.7614.42 ay, P grubunda ortalama 7.70+2.28 ay) farkin biyometrik olarak
onemli olmadigr bulunmustur (Tablo 7). Ayrica, uygulama baslangicinda,
P grubunda 8 bireyin A grubunda ise sadece 2 bireyin tek tarafta tam sinif
I molar iliskiye sahip oldugu belirlenmistir. Bu bulgu dogrultusunda, tedavi
suresi bakimindan power-arm yuz arki uygulama grubunda, Ata headgear
uygulama grubuna goére daha hizli sonug¢ alindigi sdylenebilir. Ancak, Ata
headgear uygulama grubunda tedavi slrelerinin hastalarin kooperasyon

eksikligine de bagl olarak uzamis olabilecegi dusunuldu.

Servikal headgear ile adiz digi kuvvet uygulamalarinda,
kuvvet miktari ikinci molar dislerin ve Gguncu molar dislerin varlhigna goére
degisebilmektedir. Bench ve arkadaslar,®® tek molara 180 gr kuvvetin
distalizasyon ic¢in gerekli oldugunu bildirmislerdir. Bondemark ve
arkadaslar;,?’ iki molarin hareketi icin 300-350 gr kuvvetin optimal
olacagini belirtmislerdir. Graber ve Swain,?® tek tarafta 400 grdan fazla
servikal yonli kuvvetin, dis hareketi igin fazla olacagini, maksillada
ortopedik etkiye neden olacagini ileri siirmiislerdir. Ancak, Badell,''
servikal headgear ile tek tarafta yaklasik 1500 gr kuvvet uygulayarak
ortopedik etki saglanmadigini belirtmistir. Mills ve arkadaslari,”® servikal
headgear ile tek tarafta 1000 gr kuvvet uygulamiglardir. Bench ve
arkadaslar,?® dis hareketi sirasinda yeterli kanlanmanin olabilmesi igin
kuvvetlerin  hafif  tutulmasini  Onermislerdir.  Ancak, headgear
uygulamalarinda disin kortikal kemik i¢cinde hareketini saglayabilmek igin

agir kuvvetlerin uygulandigini belirtmislerdir.®°

Bratcher ve arkadaslari,?® en iyi asimetrik etkinin high pull
headgearle ve bir tarafta 1000-1500 gr, diger tarafta 500 gr kuvvet
uygulayarak saglanabilecegini belirtmiglerdir. Uygulanan agiz disi kuvvet
ile molar dis Uzerine etkiyen distal yonlu kuvvetin esit olmadigini ileri

stirmislerdir. Hershey ve arkadaslar,?® power-arm yiiz arki ile yaptigi
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deneysel caligmada, uzun kol tarafinda 250 gr kuvvet uygulamiglardir.

Martina ve arkadaslari,?

asimetrik headgear ile yaptiklari deneysel
calismada, fazla distalizasyon istenen tarafta genel olarak 350 gr kuvvetin,
ortodontik hareket icin yeterli oldugunu belirtmiglerdir. Altug ve
arkadaslari,?® asimetrik headgear uyguladiklar bireylerde tek tarafta 250

gr kuvvet uygulamislardir. Skinazi,®'

rijit bir bar ile tek tarafta ic ve dis
kollar birlestirdigi modifiye asimetrik headgear uygulamasinda tek tarafta

800 gr kuvvet uyguladigini belirtmigtir.

Bratcher ve arkadaslari,?®® asimetrik yuz arklarinda agiz disi
kuvvetin artisiyla, asimetrik etkide azalma bildirmiglerdir. Ancak, Brosh ve
arkadaglarl,24 agiz disi kuvvetin artigiyla, uzun ve kisa dis kol tarafindaki
distal yonlu kuvvet farkinin artacagini ileri surmuglerdir. Hershey ve
arkadaslari,?® uzun ve kisa dis kol tarafindaki distal yonlii kuvvet farkindaki
artisin, lateral yonlu kuvveti de artiracagini belirtmiglerdir. YUz arkindaki
asimetri ve uygulanan kuvvet miktari ne kadar fazla olursa ylz arkinin

asimetrik etkisinin de o kadar fazla olacagini ifade etmislerdir.®

Bu arastirmaya, daimi ikinci molar disleri tamamen surmus
olan bireyler dahil edildi. Ayrica, ug¢inclu molar digleri mevcut olan
bireylerde, Uguncli molar disin ikinci molar disin trifurkasyo seviyesinde
veya daha yukarda olmasina dikkat edildi. A grubuna dahil edilen
bireylerde servikal yonli kuvvet tek tarafta 350-400 gr olacak sekilde
ayarlanmistir.®® Ayni sekilde, P grubuna dahil edilen bireylerde de uzun kol
tarafinda kuvvet 350-400 gr olacak sekilde ayarlandi. ikinci ve Uclncii
molar dislerin varligi goz dnune alinarak, birinci molarin distalizasyonu igin
kuvvetin yeterli olacag: fikrine varildi. 350-400 gramdan fazla, ylksek
miktarda kuvvetin Bratcher ve arkadaslarinin® gériisleri dogrultusunda
asimetrik etkiyi azaltacagi ve c¢apraz kapanisa neden olan lateral yonlu
kuvveti artiracagr disunuldi. Power-arm ylz arki uygulamasinda Ata
headgear uygulamasinda oldugu gibi olusan lateral yonlu kuvveti

kompanze etmek amaciyla yuz arkinin i¢ kollarinda 5 mm genigletme
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yapildi. i¢ kollarda yapilan genisletme ile headgearin neden oldugu molar
digler Uzerindeki ¢apraz kapaniga itici lateral yonlu kuvvetlerin manipule

edilebilecegi belirtilmigtir. #272%3%70

Dinger,®® servikal headgeari tek tarafli 300 gr kuvvet ile
guinde 16 saat uygulayarak molar distalizasyonu sagladigini belirtmistir.
Brousseau ve Kubisch,®® 24 saat headgear kullanimiyla molar
distalizasyonunun daha fazla oldugunu bildirmigler ancak 12 saat kullanim
sonucu sonuglarin daha stabil oldugunu belirtmislerdir.

Ara§’[|rma0|Iar,23’52’79’117"120

ginde en az 12-14 saat servikal headgear
kullanimini molar distalizasyonu i¢in yeterli bulmusglardir. Taner ve
arkadaslari,'®' servikal headgeari tek tarafli 500 gr kuvvet ile giinde 14-16

saat kullandirdiklarini belirtmiglerdir.

Kisakiirek ve Yiicel-Eroglu,®® arastirmalarinda tek tarafli 350-
400 gr kuvveti servikal headgear vasitasiyla uygulamiglar ve Ata
headgeari bireylere glinde 16 saat kullandirarak distalizasyon
saglamiglardir. Bu arastirmada, Ata headgear uygulamasi ile ayni sartlarin
saglanabilmesi igin power-arm yUz arki, bireylere tek tarafta 350-400 gr

servikal yonlu kuvvet uygulayarak, gunde 16 saat kullandiriimigtir.

Power-arm ylUz arki uygulamasinda, asimetrik etki, yiz
arkinin dis kollari arasinda uzunluk farki olusturularak ve uzun dis kolun
midsagital duzlemle olan acisi artinlarak saglanmaktadir. Hersey ve
arkadag,larl,28 dis kollar arasindaki uzunluk farki ve kuvvet dogrultusunun
midsagital duzlemle olan agisi arttik¢a, yuz arkinin asimetrik etkisinin de o
derece artacagini savunmuslardir. Ancak, yuz arkinin asimetrik etkisindeki
artisin, distalizasyon istenen tarafta capraz kapanisa, distalizasyon
istenmeyen tarafta bukkal nonokluzyona neden olan lateral yonlu kuvveti

artirdigini belirtmislerdir.?® Brosh ve arkadaslari,?*

uzun ve kisa dig kol
arasindaki optimal farkin 40 mm oldugunu ileri surmuglerdir. Yoshida ve

arkadaslari,’ uygulamalarinda bir kolu digerinden 25 mm kisa tutmuslardir.
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Hershey ve arkadaslar,?® uzun dis kolun birinci molar yakininda
sonlanmasini, kisa dig kolun kanin dis yakininda sonlanmasini
onermiglerdir. Altug ve arkadaslari,?® kisa kolu (st premolarlar hizasinda
sonlandirmiglardir. YUz arkinin tek kolunda vyapilan lateral yonlu
acillandirmanin, o taraftaki molar distalizasyon kuvvetini arttirdigi
bildirilmistir.?52”%2%  Ancak acilandirma miktari literatiirde nadiren
belirtilmistir. Bratcher ve arkadaglarl,‘26 dis kola 20 derece ek bukum

Onermislerdir.

Bu arastirmada, power-arm yuz arki uygulama grubunda,
uzun dis kol midsagital duzlemle 20 derece ag¢l yapacak sekilde lateral
yonde disa acilandirildi. Kisa dig kol, yaklasik ust birinci molarin
mezialinde sonlanacak sekilde kisaltildi. Hershey ve arkadaslarinin®
gorusleri dogrultusunda, yuz arkinin dis kollari arasindaki uzunluk farki ve
tek taraftaki dis kolun lateral yonde acilandirmasi artirildikga, Gst molar
disler Uzerinde olusan, distalizasyon istenen tarafta capraz kapanisa,
distalizasyon istenmeyen tarafta bukkal nonokluzyona neden olan lateral

yonlU kuvvetin artacagi dustnulerek, asimetri miktari yeterli goruldu.

Bu arastirmada, power-arm ylUz arki uygulamasinin ve
kontrol grubunda buyime ve gelisimin sagital, vertikal yonde ve
transversal duzlemde etkilerini degerlendirmek amaciyla her bireyden
uygulama/kontrol baglangicina ve sonuna ait lateral sefalometrik filmler,
posteroanterior filmler ve okluzogramlar alindi. Kisakirek ve Yucel-
Eroglu’nun® arastirmasiyla standardizasyonun saglanabilmesi igin lateral

sefalometrik ve posteroanterior filmler ayni sartlarda gekildi.

Kisakiirek ve Yiicel-Eroglu’nun® arastirmasinda bir taraftaki
ust birinci molar dis, diger taraftaki st ikinci molar dis bantlanarak lateral
sefalometrik film alinmistir. Power-arm yiz arki uygulama grubunda ve
kontrol grubunda, her iki taraftaki dst birinci molar digler bantlanarak alinan

filmlerde, sag ve sol Ust birinci molar dislerin film Uzerinde superpoze

128



olacagl dusunulerek, sag ve sol Ust birinci molar disler ayri ayri
bantlanarak lateral sefalometrik filmler alindi. Sad ve sol Ust birinci molar
dise ait dlcimler 2 ayri film Gzerinde yapildi. iki ayri filmin alinmasi, guinliik

miisaade edilen maksimum doz olan 20 mRem’in ¢cok altindadr.'?2123

Lateral sefalometrik filmlerde, dlgimler molar diglerde kron
merkezleri, kesici diglerde insizal kenar noktalari kullanilarak
yapild: 3648495293 yygulamalkontrol baslangicinda ve sonunda alinan
filmlerde, kron merkezinin ayni noktada alinabilmesi igin ve gizim ve 6l¢gim
hatasindan kaginabilmek igin molar diglerin sablonu olusturularak ikinci

filme aktarildi.

102,103 gnterior kranial

Bu arastirmada, Bjork ve Skieller’in
kaidede total ve maksillada lokal yapisal gakistirma metodlari uygulandi.
Bjork ve Skieller,'® sella ve nasion noktalarinin yeterli stabil noktalar
olamayacagdini ileri surmuglerdir. Nasion noktasinda, frontonazal suturdaki
bdyime ile yukari veya asagi yonde yer degistirme olabilecegdini, sella
noktasinda ise, hipofiz bezinin boyutundaki artis ve dorsum sella’da
remodeling sonucu posteriora yer degistirme olabilecegini belirtmislerdir.

Mills ve arkadaslari,”

sella tursika’nin 6n konturu ile etmoid kemigin
cribriform plate’lerinin kranial kaidenin en stabil noktalari oldugunu ileri
stirmislerdir. Ghafari ve arkadaslari,'®* 4 farkli cakistirma yontemini
karsilastirdiklari arastirmada, en iyi yontemin Bjork ve Skiellerin'®
anterior kafa kaidesindeki stabil yapilarda yaptigi cakistirma oldugunu

bulmuslardir.

Bjork ve Skieller,'% yaptiklari implant galismalari sonucunda,
ust cenede buyumenin ve tedavinin etkileri sonucunda goérulen degisimleri
degerlendirmek igin Ust genede cakistirma yontemi olarak yapisal metodu
onermislerdir. Bu yontemde, birinci film ve ikinci film maksillanin zigomatik
progesinin  6n duvarinda cakistirilir. Nielsen,'® (ist cene lokal

cakistirmasinda yapisal metod ile implantlar Gzerinde yapilan ¢akistirma

129



metodu arasinda onemli bir fark olmadigini ileri surmusgtur. Ancak en iyi
metodun implant metodu oldugunu belirtmis, daha sonra yapisal metodu,
en son ise palatal dizlem Uzerinde ANS noktasinda yapilan best fit
metodunu onermistir. Bu arastirmada, arastirmaya dahil edilen bireylerin
buyime ve gelisiminin nispeten az olmasina ragmen, salt bliyume ve
gelisimin etkilerini bertaraf edebilmek acgisindan, Ust c¢ene lokal
cakistirmada Bjork ve Skieller'in'® tanimladiklari yapisal metod tercih
edildi.

Total ve lokal c¢akistirmalar yapilirken, birinci lateral
sefalometrik filmde gizilen palatal dizlemin olusturdugu x koordinati ile
buna T noktasindan gizilen dikmenin olusturdugu y koordinati ikinci filme

104 (Sella tursika’nin 6n duvarinin en st noktasi ile

aktanldi. T noktasinin
tuberktlum sella’nin kesisme noktasidir) bulundugu sellanin 6n duvarinin

cok fazla remodelling gdstermedigi ileri stirlimustiir.'2®

Dental modellerin asetat kagidi  Uzerine  ¢ekilen
fotokopilerinde  yapilan  gizimlerle  okluzogramlar elde  edildi.
Okluzogramlarda yapilan Ol¢gumlerin yani sira, diglerin sagital yondeki

hareketini degerlendirmek amaciyla rugalar izerinde cakistirma yapildi.'?’

110

Hoggan ve Sadowsky, rugalar uzerinde vyapilan ¢akistirmanin,

sefalometrik ¢akistirma kadar guvenilir oldugunu ancak vertikal yon dlgim

yapilamadigini  belirtmislerdir. Almeida ve arkadaslari,'?®

medial ruga
bélgelerinin stabil oldugunu, lateral ruga bdlgelerinin ise stabil olmadigini
bulmuslardir. Bailey ve arkadaslari'®® ise gekimsiz vakalarda tiim rugalarin

stabil landmarklar oldugunu belirtmislerdir.

Champagne,’® model fotokopisindeki magnifikasyonun
nedeninin fotokopi yonteminden degil, U¢ boyutlu ¢alisma modelinin iki
boyuta donusturilmesinden kaynaklanabildigini belirtmistir. Hoggan ve

110

Sadowsky, model fotokopisinde dislerin  tUberkdl tepelerinde

magnifikasyon yokken, palatal bdlgenin en derin noktasinda %5
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magnifikasyon hesaplamiglardir. Bu  arastirmada, okluzogram
Olcumlerinde boyutsal olgumleri gosteren parametreleri etkileyen
magnifikasyon miktari elimine edilmedi. Ancak model Uzerinde alinan

noktalar daha ¢ok diglerin tiberkul tepeleri ve kontak noktalaridir.
5.1. iskeletsel Yapilara iligkin Bulgularin Tartigiimasi

5.1.1. Saqital yon degerlendirmeler

iskeletsel yapilara iligkin parametrelerin (1. SNA, 2. SNB, 3.
ANB, 4. Wits, 6. A-sag) gruplar arasinda uygulama/kontrol basina ait
parametrik testlerde ortalama degerlerin karsilastiriimasinda, farklarin
biyometrik olarak dnemli olmadigi bulundu (Tablo 25). Bunun, arastirma
baslangicinda lateral sefalometrik filmlerde yapilan dlgimlerle, uygulama
ve kontrol gruplarinin benzerlik agisindan hassas degerlendirme ile

olusturulmasinin bir goéstergesi oldugu dusunulda

Sagital yon iskeletsel yapilarla ilgili parametrelerde (1. SNA,
2. SNB, 3. ANB, 4. Wits, 6. A-sag) P, A ve K gruplarinda yapilan grup igi
parametrik test bulgulari sonucunda, uygulama/kontrol slresince
degisimin biyometrik olarak o6nemli olmadigi bulundu (Tablo 26). Bu
sonucun, uygulama/kontrol suresinin ortalama 7-8 ay gibi kisa bir zamani
kapsamasindan ve arastirmaya dahil edilen bireylerin buyime ve gelisimin

bayuk kismini tamamlamasindan kaynaklandidi dusunuldu.

Grup i¢i parametrik test bulgulari sonucunda, P ve A
grubunda, SNA ve ANB acilarinda, uygulama suresince gorilen ortalama
azalmanin biyometrik olarak énemli olmadi§i bulundu. SNB acisinda da
her U¢ grupta biyometrik olarak 6nemli degisim olmadigi bulundu. SNA
agisinda, uygulama suresince kontrol grubunda gorulen ortalama artisin
biyometrik olarak énemli olmadigi bulundu. Ancak, gruplar arasinda farkin,
K grubu ile A ve P grubu arasinda biyometrik olarak 6énemli oldugu
(p<0.05) bulundu (Tablo 27).
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Cangialosi ve arkadaslari,”” servikal headgear uygulamasi ile
SNA ve ANB agilarinda azalma bildirmislerdir. Hubbard ve arkadaslarl,52
servikal headgear uyguladiklari bireylerde SNA agisinda azalma oldugunu
belirtmislerdir. Mills ve arkadaslari,”® servikal headgear uygulanan ve
tedavi gormeyen bireyleri kargilastirdiklari arastirmada, SNA ve SNB
acllarinda tedavi grubunda azalma, kontrol grubunda artis bildirmiglerdir.
Wohl ve arkadaglarl,35 asimetrik headgear uyguladiklari bir vakada, SNA

agisinin azaldigini, SNB agisinin ise degismedigini belirtmiglerdir.

Kontrol grubunda SNA agisinda ortalama 0.4 derecelik artig,
ust g¢enenin buyume ve gelisimle sagital yondeki ileri yon hareketini
gOstermektedir. P ve A uygulama gruplarindaki ortalama 0.3 derece ve 0.2
derece azalma maksillaya sagital yonde uygulanan tek tarafli 350-400
gramlik kuvvetlerin A noktasinda posterior yonlu harekete neden olmasi

sonucu oldugu dugunaldu.

5.1.2. Vertikal yon degerlendirmeler

Grup i¢ci nonparametrik test bulgulari sonucunda,
uygulama/kontrol sdresince, her U¢ grupta da SN/GoGN agisindaki

degisimin biyometrik olarak énemli olmadigi bulundu (Tablo 29).

Grup ici parametrik ve nonparametrik test bulgular
sonucunda, uygulama/kontrol suresince, 11. S-Go, 12. N-Me ve 14. ANS-
Me mesafelerindeki artisin P ve K grubunda biyometrik olarak &nemli
oldugu bulundu. A grubundaki artigin ise biyometrik olarak O6nemli
olmadigi bulundu (Tablo 29).

Altug ve arkadaslari,?® asimetrik headgear uygulamasi ile 6n
ve arka yiiz yiksekliklerinde artis bildirmislerdir. Mills ve arkadaslar™
servikal headgear uyguladiklari bireylerde, ANS-Me (alt 6n yuz yuksekligi)
ve N-Me (6n yuz yiksekligi) mesafelerinde artis bildirmislerdir. Baumrind

ve arkadaslari,’ servikal headgear uygulamasi ile mandibulada posterior
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rotasyona bagli olarak on yuz yuksekliginde artis saptamiglardir. Servikal
headgear uygulamasi sonucu mandibuler duzlem egiminde artis
olmamasini, ramus yilksekligindeki artisa baglamislardir.”*® Servikal
headgear uygulamasi ile mandibuler dizlem egiminde artis bildiren
arastirmacilar da bulunmaktadir.”>">788588 \ills ve arkada§lar|,75 servikal
headgear uygulamasi ile mandibular dizlem egiminin arttigini, blyimenin

etkisi ile bu egimin azaldigini belirtmiglerdir.

Her u¢ grupta uygulama/kontrol slresince SN/GoGN
acisinda onemli degisim gorulmemesi, arka yuz yuksekligindeki artisa
baglandi. Uygulama/kontrol suresince, 6n ve arka ylUz ylUksekligindeki
artislarin P ve K grubunda biyometrik olarak énemli oldugu bulundu. A
grubunda ise biyometrik olarak dnemli olmadigi bulundu. Her G¢ gruba
dahil edilen bireylerin kemik yasi bakimindan eglestiriimesine karsin

bireysel farkhliklarin bu sonuca neden oldugu dutstnulda.

Grup ici parametrik  test  bulgulann  sonucunda,
uygulama/kontrol stresince, palatal dizlem egiminde (7. SN/ANS-PNS),
Ust okluzal diizlem egiminde (9. SN/UOD) ve alt okluzal diizlem egiminde
(10. SN/AOD), her ug¢ grupta da degisimin biyometrik olarak 6nemli
olmadigi bulundu (Tablo 29).

Mills ve arkadaslar,” servikal headgear uygulanan
bireylerde palatal dizlem egiminde degisim olmadigini bulmusglardir.

Arastirmacilar,>”’

servikal headgear uygulamasi ile okluzal duzlem
egiminin degismedigini belirtmislerdir. Cangialosi ve arkadaslari,”” (st
birinci molarda gorulen ekstrizyonun, damagin on bdlgesinde gorulen
asagl yonde buyume ile dengelenecegini ifade etmislerdir. Bazi

arastirmacilar,”>">77

ise servikal headgear uygulamasi ile okluzal dizlem
egiminde artis bildirmislerdir. Altug ve arkadaslar,®® asimetrik headgear
uygulamasi ile palatal dizlem, mandibular dizlem ve okluzal duzlem

egimlerinde artis saptamiglardir.
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52. Ust Cenede Keser Dislere iliskin Bulgularin

Tartisiimasi

Lateral sefalometrik film O&lcimlerinde, Ust cene lokal
cakistirmada, uygulama/kontrol suresince Ust keser uzun ekseninin x
koordinati ile yaptigi agidaki (24. L1dg/x) degisim degerlendirildi. Grup igi
nonparametrik test bulgulari sonucunda, kontrol suresince, K grubunda,
ust keser dislerdeki hareketin biyometrik olarak énemli olmadigi bulundu.
Uygulama suresince, ust keser diglerdeki palatinale egilmenin A grubunda
biyometrik olarak 6onemli olmadigi, P grubunda ise biyometrik olarak
onemli oldugu (p<0.01) bulundu (Tablo 35). Yine, uygulama/kontrol
suresince K ve A grubunda overjette biyometrik olarak énemli degisim
g6zlenmezken, P grubunda da overjette goérilen azalmanin biyometrik
olarak 6nemli olmadigi bulundu (Tablo 26). P, A ve K gruplarinda

overbite’da biyometrik olarak énemli degisim olmadigi gézlendi (Tablo 29).

Servikal headgear uygulamasi ile bir gok aragtirmaci®°%">

ust keserlerde palatinale egilme ve overjette azalma bildirmiglerdir. Wohl
ve arkadaslar,® asimetrik headgear uyguladiklari bir bireyde, Ust
keserlerde palatinale egilme saptamislardir. Altu§ ve arkadaslar,®
asimetrik headgear uyguladiklari bireylerde Ust keserlerde retrizyon
oldugunu belirtmiglerdir. Bu arastirmada da, her iki asimetrik headgear

uygulamasi ile Ust keserlerde palatinale egilme tespit edilmistir.

P grubunda overjette azalmanin, Ust keserlerin palatinale
egilmesi sonucu oldugu dasunuldi. A grubunda, Ust keserlerdeki
palatinale egilme sonucu overjette azalma beklenirken, overjette onemli
degisim goézlenmedi. Ust keserlerdeki palatinale egiimenin, alt ¢cenede
gorulen posterior rotasyon ile dengelenmesi sonucu overjette degisim
olmadigi disunuldd. Servikal headgear uygulamasi ile mandibulanin asagi

ve geri rotasyonu literatiirde bildirilmigtir.”#%>%
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Posteroanterior filmlerde, keserlerin horizontal duzlemdeki
hareketini degerlendirmek amaciyla, maksiller dental orta hat sapmasi (31.
H1M) ve okluzogramlarda, keserlerin orta noktasi ile midsagital dizlem
arasi dik uzakhk (38. 1M) degerlendirildi. Grup ic¢i parametrik ve
nonparametrik test bulgulari sonucunda, P, A ve K gruplarinda
uygulama/kontrol slresince her iki 6lcimde de biyometrik olarak énemli
degisim olmadigi gbzlendi (Tablo 38 ve Tablo 41). Yine, P, A ve K gruplari
arasindaki farkin biyometrik olarak dnemli olmadigi bulundu (Tablo 39 ve
Tablo 42).

Janson ve arkadaslari,® tek tarafli sinif I molar iliskinin
oldugu malokluzyonlu bireylerde, mandibular orta hat sapmasinin,
maksiller orta hat sapmasina gore daha sik gozlendigini belirtmislerdir.
Mandibular orta hat sapmasinin sinif II tarafa dogru, maksiller orta hat
sapmasinin ise sinif I tarafa dogru oldugu saptanmistir.’ Bu arastirmada,
P, A ve K gruplarinda posteroanterior filmler degerlendirildiginde,
uygulama/kontrol baslangicinda orta hat sapmasinin 30 bireyde sinif 11
tarafta oldugu, 16 bireyde sinif 1 tarafta oldugu ve 5 bireyde sapma

olmadigi belirlendi.

Posteroanterior filmlerde, orta hattin, P ve K grubunda
uygulama/kontrol suresince sirasiyla ortalama 0.2 mm ve 0.1 mm sinif 11
tarafa kaydigi, A grubunda ise orta hattin ortalama 0.1 mm sinif I tarafa
dogru kaydigi ancak hareketlerin biyometrik olarak énemli olmadidi tespit
edildi (Tablo 38). Okluzogramlarda ise orta hattin P ve A grubunda
uygulama suresince ortalama 0.2 mm sinif 1 tarafa kaydigi ancak,
hareketlerin biyometrik olarak 6nemli olmadigi saptandi (Tablo 41).
Posteroanterior filmler Uzerinde bireysel bazda yapilan degerlendirmede,
P grubunda uygulama siresince orta hattin, 7 bireyde degismedigi, 7
bireyde distalizasyon istenen tarafa kaydigi ve 3 bireyde de distalizasyon
istenmeyen tarafa kaydigi saptandi. A grubunda ise, uygulama suresince
orta hattin, 7 bireyde degismedigi, 4 bireyde bantli ikinci molar dis tarafina
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ve 6 bireyde banth birinci molar dis tarafina kaydigi belirlendi. Yine,
okluzogramlar Uzerinde bireysel bazda yapilan degerlendirmede, P
grubunda uygulama suresince orta hattin, 7 bireyde degismedigi, 4
bireyde distalizasyon istenen tarafa kaydigi ve 6 bireyde de distalizasyon
istenmeyen tarafa kaydigi saptandi. A grubunda ise, uygulama suresince
orta hattin, 9 bireyde degdismedigi, 2 bireyde bantli ikinci molar dis tarafina
ve 6 bireyde banth birinci molar dis tarafina kaydigi belirlendi.
Uygulamalarin orta hatta etkisini bireysel farkliliklarin etkileyebilecegi

ddsundlda.

5.3. Ust Cenede Kanin ve Molar Dislere iliskin Bulgularin

Tartisiimasi

5.3.1. Saqital yon degerlendirmeler

Tek tarafli sinif II molar iligskinin oldugu malokluzyonlar, ¢esitli
asimetrik headgear uygulamalari ile tedavi edilebilmektedir. YUz arkinin i¢
ve dis kollarinda yapilan degisimlerle, sagital dizlemde asimetrik molar
distalizasyon kuvveti olusturulabilmektedir.* Bir taraf dis kolun kisaltiimasi
veya uzatilmasi, sag ve sol i¢ kol uzunluk farki, dis kollarin lateral yonde
acilandirmalarinda farklilik, dis ve i¢ arkin bir mille baglanmasi, igten
menteseli i¢ ark uygulamalari ile asimetri saglanm|:;:t|r.9’24'3’1’34'36 Bu
arastirmada, power-arm yuz arki uygulamasi ve Ata headgear
uygulamasinin  asimetrik molar distalizasyonu Uzerine  etkileri
degerlendirildi ve her iki uygulamanin ve buyume ve gelisimin etkileri
karsilastinldi. Bu amagla, lateral sefalometrik filmlerde, posteroanterior
filmlerde ve okluzogramlarda Ust kanin ve ust molar dislerin, sagital ve

vertikal yondeki ve transversal duzlemdeki hareketleri degerlendirildi.

P grubunda, lateral sefalometrik filmler Uzerinde yapilan
Olcimlerde, uygulama suresince, total ¢akistirmada ortalama 2.91+1.29
mm, Ust lokal ¢akistirmada ortalama 2.65+£1.03 mm distalizasyonu istenen

Ust birinci molar diste distal yonli hareket (16. TIy, 20. LIly), total
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cakistirmada ortancalar arasi fark degeri 1.41£1.06 mm, Ust lokal
cakistirmada ortancalar arasi fark degeri 1.35£0.93 mm distalizasyonu
istenmeyen Ust birinci molar diste distal yonli hareket (17. Tly, 21. Lly),
elde edildi. Her iki uUst birinci molar diste grup igi, parametrik ve
nonparametrik test bulgulari sonucunda, uygulama suresince gorulen
distalizasyon miktarinin biyometrik olarak o6nemli oldugu bulundu
(p<0.001) (Tablo 32 ve Tablo 35). Ata headgear uygulanan A grubunda
ise, lateral sefalometrik filmler Uzerinde yapilan dOlgimlerde, uygulama
suresince total c¢akigtirmada ortalama 2.68+1.39 mm, Ust lokal
cakistirmada ortalama 2.5+1.33 mm banth Ust ikinci molar diste distal
yonlU hareket (16. TIly, 20. LIly), total cakistirmada ortancalar arasi fark
degeri 1.53£1.07 mm, Ust lokal ¢akistirmada ortancalar arasi fark degeri
1.5£1.12 mm bantli Ust birinci molar diste distal yonlU hareket (17. Tly, 21.
Lly) elde edildi. Power-arm yuz arki uygulama grubunda oldugu gibi, Ata
headgear uygulama grubunda da her iki bantli Gst molar diste grup igi
parametrik ve nonparametrik test bulgulari sonucunda, uygulama
suresince gorulen distalizasyon miktarinin biyometrik olarak énemli oldugu
bulundu (p<0.001) (Tablo 32 ve Tablo 35). Total ve Ust lokal gakistirmada,
uygulama suresince gorulen distalizasyon miktarlari (16. TIly, 17. Tly, 20.
LIy, 21. Lly) gruplar arasinda karsilastirildiginda, A grubu ile P grubu
arasindaki farkin biyometrik olarak énemli olmadigi bulundu (Tablo 33 ve
Tablo 36). Bu bulgular dogrultusunda, her iki uygulamanin asimetrik
distalizasyon saglamada etkili oldugunu soOyleyebiliriz.  Ancak,
distalizasyon miktarlari dikkate alinirsa, 2-3 mm distalizasyon miktarinin
sinif II molar iligkinin sinif T molar iliskiye doénusmesi icin yeterli
olmayacagi diisiinildi. Merrifield ve Cross,”® tam sinif II kapanisi
dizeltmek igin yaklasik bir premolar genisligi kadar (7 mm) Ust molar
distalizasyonu veya alt molar mezializasyonu  yapmak gerektigini
belirtmislerdir. Bu goéris dogrultusunda, saglanan sinif I molar iliskinin

daha c¢ok ust bantli molar disteki distale egilme hareketi, distopalatinal
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rotasyon hareketi ve alt ¢cenenin ileri-asagi yon blyumesi ile saglandigi

dasinalda.

Okluzogram cakistirmalari Uzerinde yapilan
degerlendirmede, uygulama suresince, P grubunda ortalama 3.06+1.60
mm, A grubunda ortalama 3.68+1.56 mm distalizasyonu istenen molar
diste distal yonlu hareket (41. IIsag), P grubunda ortancalar arasi fark
degeri 2.00£1.66 mm, A grubunda ortancalar arasi fark degeri 3.41+1.43
mm distalizasyonu istenmeyen molar diste distal yonlu hareket (42. Isag)
elde edildi (Tablo 43). Sinif T taraftaki banth molar disin distalizasyon
miktari P ve A gruplari arasinda karsilastirildiginda nonparametrik test
bulgulari sonucunda farkin biyometrik olarak 6nemli oldugu (p<0.01)
bulundu (Tablo 43). A ve P grubunda bireysel bazda bantli molar dislerin
hangi yonde daha fazla distalizasyon gosterdigi degerlendirildiginde; P
grubunda, 14 bireyde distalizasyonu istenen Ust birinci molar diste daha
fazla distalizasyon elde edildi. 2 bireyde her iki taraftaki distalizasyon
miktar1 esitken, yalnizca 1 bireyde distalizasyonu istenmeyen st birinci
molarda daha fazla distalizasyon goruldu. A grubunda ise, 9 bireyde bantli
ust ikinci molar diste, 4 bireyde banth Ust birinci molar diste daha fazla
distalizasyon gorulurken, 4 bireyde her iki taraftaki distalizasyon miktari
esit bulundu. Bu bulgular dogrultusunda, A grubunda, P grubuna gdére sinif
I tarafta gorllen distalizasyon miktarinin daha fazla oldugu soéylenebilir.

Ara§t|rmac:|Iar,23’25’28

asimetrik headgear uygulamalarinda distalizasyonu
istenmeyen Ust molar diste de distalizasyon gorildiaguna bildirmiglerdir.
Bu arastirmada, ikinci molar diglerin de strdugu dasinulerek tek tarafli
350-400 gr kuvvetin optimal olacadr dusundldd. Ancak, kemik
densitesindeki ve ikinci molar diglerin konumundaki farkliliklar
distalizasyon miktarini ve karsi tarafa iletilen kuvveti etkileyebilir. Bu
nedenle, optimal kuvvetin de sinif T okluzal iligki tarafinda distalizasyona

neden olabilecedi dusunulda.
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Kontrol grubunda, lateral sefalometrik film &lguimlerinde
kontrol suresince birinci molar diglerde gorulen mezializasyon miktarlarinin
(16. Ty, 17. Tly, 20. LIy, 21. Lly) biyometrik olarak énemli oldugu
bulundu (Tablo 32 ve Tablo 35). P ve A gruplarinda, uygulama suresince
banth molar diglerde gorulen distalizasyon miktarlari ve K grubunda
kontrol suresince bantlh molar diglerde gorilen mezializasyon miktarlar
(16. Ty, 17. Tly, 20. LIly, 21. L1y, 41. IIsag, 42. Isag) lateral sefalometrik
film ve okluzogram O&lgumlerinde gruplar arasinda parametrik ve
nonparametrik testler ile karsilastirildiginda, P grubu ile K grubu ve A
grubu ile K grubu arasindaki farkin biyometrik olarak 6nemli oldugu
bulundu (Tablo 33, Tablo 36 ve Tablo 43). Arastirmacilar,®*'?"'3 biiyiime
ile Ust molar diglerde meziale migrasyon bildirmislerdir. Bu arastirma,
beklenildigi gibi, asimetrik headgear uygulamalarinin bayime ve gelisime

zit yonlu bir etki olusturdugunu desteklemistir.

Uygulama suresince gorulen distalizasyon miktarlari, P ve A
gruplar arasinda karsilastirildiginda, lateral sefalometrik film dl¢gimlerinde
fark bulunmazken, okluzogram o&lgumlerinde distalizasyon istenmeyen
taraftaki banth molar diste (42. Isag) gruplar arasindaki farkin p<0.01
dizeyinde biyometrik olarak énemli oldugu bulundu (Tablo 43). Bu sonug,
her iki 6lcim yonteminde alinan referans noktalarinin farkli olmasina
baglandi. Lateral sefalometrik film o6lgimlerinde referans noktasi olarak
bantli dislerin kron merkezleri alinirken, okluzogramda yapilan dlgimlerde
mezial kontak noktalarinin referans olarak alinmasi sonucu, bantli Ust
birinci molar disteki rotasyon hareketinin, distalizasyon gibi yansimasina

neden oldugu disiinildi. Nobel ve Waters,°

asimetrik yuz arklarinda,
fazla distalizasyon istenen tarafta distal kuvvetin, distalizasyon istenmeyen
tarafta bukkal kuvvetin ve Ust molar diste rotasyona neden olan kuvvetlerin

baskin oldugunu bildirmislerdir.

24,28

Arastirmacilar, power-arm yUz arki uygulamasinda, uzun

dis kol tarafinda molara iletilen molar distalizasyon kuvvetinin, kisa dis kol
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tarafindaki molar distalizasyon kuvvetinden daha fazla oldugunu
bildirmiglerdir. YUz arkinin uzun dis kolunda vyapilan lateral ydnde
acllandirmanin, o taraftaki molar distalizasyon kuvvetini arttirdigi
belirtilmistir.2?”32*® Bu arastirmada, power-arm yiiz arki uygulanan P
grubunda, sinif IT molar iligkinin oldugu tarafta yaz arkinin dis kolu uzun
birakildi. Ayni taraftaki molar distalizasyon kuvvetini artirmak amaciyla dis
kol yaklasik 20 derece disa acilandirildi. Bratcher ve arkadaslari,?® molar
distalizasyon kuvvetini artirmak amaciyla disg kola 20 derece ek bukim

énermislerdir. Bir cok arastirmaci,®”%833

uzun kolu diga acilandirma ile
asimetrik etkide artig bildirseler de, hi¢ biri acilandirma miktarini
belirtmemistir. Bratcher ve arkadaslari,?® simetrik yiiz arkinda, tek tarafta
disa acilandirma yaparak da asimetrik etki saglanabilecegini ileri
surmuslerdir. Simetrik ylUz arkinin tek kolu lateral ybonde disa
acllandinlirsa, o tarafta %70’den fazla agiz i¢i kuvvet olusacagini
savunmuslardir. Oosthuizen ve arkadaslar®® ise agiz ici kuvvetin

dagihiminda herhangi bir degisim olmayacagini belirtmislerdir.

Bratcher ve arkadaslari®, asimetrik yiiz arki uygulamalarinda
agiz digi kuvvet arttikca, asimetrik etkide azalma olacagini ileri
surmuslerdir. Asimetrik etkiyi artirmak amaciyla tek kolun disa
acilandinldigr power-arm yuz arki uygulamasinda, yuksek kuvvetlerin dig
kol ile elastik bant arasindaki aciyl azaltarak, asimetrik etkiyi azaltacagi
belirtilmistir.?® Bu nedenle, bu arastirmada agilandirma miktari ve kuvvet
miktari yeterli goruldi. Uzun dis kol ile kisa dig kol arasindaki uzunluk
farkindaki artigin, Gst molar dislere etkiyen lateral kuvveti artirdigi
bildirilmistir.2”?® Bu nedenle, asimetrik etkiyi artirmak amaciyla, kisa kolun

daha fazla kisaltiimasi tercih edilmedi.

Ata headgear uygulamasi ile dislerin harekete karsi
direnclerinin  farkh olmasi saglanarak, diferansiyel ankraj ortami
yaratilmas! distnilmistir.®® Ankrajin fazla oldugu tarafta daha az

distalizasyon olusacagi, ankrajin az oldugu tarafta ise daha fazla
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distalizasyon elde edilerek, asimetrik etki saglanacagi hipotezi
kurulmustur.®® Ancak yapilan teorik analiz sonucunda, uUst bantli ikinci
molar digin midsagital duzleme olan uzakhgi ile Ust banth birinci molar
disin midsagital duzleme olan uzakhgi arasindaki farkliiga bagh olarak,
kuvvet dagilimlarinin da farklilik gésterdigi bildirilmistir.%® Ust bantli ikinci
molar disin midsagital dizleme olan uzakhginin, Ust bantlh birinci molar
disin midsagital dizleme olan uzakhigindan 1 mm fazla oldugu kabul
edilerek yapilan teorik analiz sonucunda, Ust bantli birinci molar dise
etkiyen kuvvetin daha fazla oldugu bulunmustur (Sekil 3).%® Ancak, Ata
headgear uygulamasi ile banth Ust ikinci molar disteki distalizasyon
miktarinin, bantli Ust birinci molar disteki distalizasyon miktarindan daha
fazla oldugu belirlendi. Bu arastirma, ankrajin fazla oldugu tarafta daha az
distalizasyon elde edilecegi, ankrajin az oldugu tarafta ise daha fazla
distalizasyon elde edilerek, asimetrik etki saglanacagl hipotezini

desteklemektedir.

Power-arm ylz arki uygulamasinda ve Ata headgear
uygulamasinda, uygulama baslangicinda, mekanigin salt etkisini gormek
amaclyla, yuz arklarinin dis kollarinda vertikal yonde herhangi bir

acilandirma yapilmadi. Aragtirmacilar,?>%

servikal headgearin dis kollari
okluzal duzlemden 20 derece yukari kaldirilirsa, Ust birinci molar diste
paralel hareketle distalizasyon elde edilecegini ileri strmuslerdir. Bu
nedenle, bu arastirmada distalizasyon sirasinda, molar dislerde distale
egilme hareketi gorulmesi arastirmanin beklenen sonucudur. Literatur
incelendiginde, asimetrik headgear uygulamalarina yonelik yeterli klinik
calisma olmamasi, bu konudaki galismalarin daha ¢ok deneysel olmasi
nedeniyle, bu arastirmanin sonuglari daha c¢ok servikal headgear
calismalarinin sonuglari ile karsilastirildi. Ayrica, asimetrik headgear
uygulamalariyla ilgili calismalarda, dislerde gorulen egilme hareketine
yonelik yeterli bilgi bulunmamaktadir ve calismalarda dis kolda vertikal

9,25,27,28,29,32,33

yonde acilandirma bildiriimemistir. Altug ve arkadaslari,?
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asimetrik headgear uyguladiklari bireylerde yuz arkinin dig kolunda
vertikal yonde acilandirma yapmamiglardir. YUz arkindaki vertikal yonlu
acllandirmanin  apereyin molar distalizasyonu uzerindeki etkisini

azaltacagini ileri stirmuslerdir.?®

Lateral sefalometrik filmlerde Ilokal cakistirma Uzerinde
yapilan 6lgumlerde, uygulama suresince, power-arm yuz arki uygulanan P
grubunda, distalizasyonu istenen Ust birinci molar diste ortalama
4.12+4.08 derece distale egilme hareketi, Ata headgear uygulanan A
grubunda, banth Ust ikinci molar diste ortalama 6.12+5.22 derece distale
egilme hareketi (22. LIIdg/x) tespit edildi. Her iki uygulama grubunda,
distalizasyonu istenen molar diste, distale egilme hareketinin grup igi
parametrik test bulgulari sonucunda, biyometrik olarak 6nemli oldugu
(p<0.001) bulundu (Tablo 35). P grubunda, distalizasyonu istenmeyen Ust
birinci molar diste, ortalama 1.15+£3.56 derece distale egilme hareketi, A
grubunda ise bantli Ust birinci molar diste ortalama 3.851+5.41 derece
distale egilme hareketi (23. LIdg/x) gozlendi. P grubunda, distalizasyonu
istenmeyen Ust birinci molar diste distale egdilme hareketinin grup igi
parametrik test bulgulari sonucunda, biyometrik olarak dnemli olmadigi
bulunurken, A grubunda, banth Ust birinci molar disteki distale egilme
hareketinin biyometrik olarak énemli oldugu (p<0.01) bulundu (Tablo 35).
Her iki uygulamada bantl diglerde uygulama suresince gorulen distale
edilme hareketi (22. LIldg/x, 23. Lldg/x) gruplar arasinda
kargilastirildiginda ise farkin biyometrik olarak énemli olmadidi bulundu
(Tablo 36). Bu bulgular dogrultusunda, Ata headgear grubunda,
distalizasyon sirasinda bantli molar dislerde gorulen distale egilme
miktarinin power-arm yUz arki uygulama grubuna goére daha fazla oldugu
sdylenebilir. Ata headgear grubunda, sinif II tarafta Ust ikinci molar disin
bantlanmasi sonucu, ikinci molar digin distalinde destek disin
bulunmamasi ile egilme miktarinin fazla oldugu disiinildi. Graber,'"®

ikinci molar dis tam surmediginde birinci molar disin distalizasyonunun,
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paralel hareketten ¢ok egilme ile olacagini belirtmigtir. Sinif 1 okluzal
iligkideki ust birinci molar diste, Ata headgear grubunda power-arm yuz
arki uygulama grubuna goére daha fazla distale egilme hareketi gérilme
nedeni moment kolunun uzunluguna baglandi. Power-arm ylUz arkina gore
Ata headgearde distalizasyon istenmeyen tarafta yiz arkinin dig kolu daha
uzun birakilmigtir. Kuvvet dogrultusunun rezistans merkezine olan dik
uzakhg! arttikca, baska bir deyisle moment kolunun uzunlugu arttikga,
moment artacak ve bunun sonucunda banth disteki egilme miktar

artacaktir.

Servikal headgear uygulamalarinda, kuvvet dogrultusu ust
birinci molar disin rezistans merkezinin okluzalinden bir baska deyisle
daha asagisindan gecgerse, kronda distale egilme hareketi gorulecegi
bildirilmistir.>®%® Kuvvet dogrultusu, (st birinci molar disin rezistans
merkezinden geciyorsa, diste egilme gdzlenmedigi belirtiimistir.>®
Rezistans merkezinden gegen kuvvet vektorinin dise paralel hareket
yaptirdigi tespit edilmi§tir.67 Disin rezistans merkezinin aparey dizayni ve
aktivasyonundan etkilenmedigi belirtiimistir.°® Ancak, kuvvet dogrultusu ile
disin rezistans merkezi arasi iliski dis hareketini etkilemektedir.>®
Distalizasyon sirasinda aksial egimi degisen dislerde, tedavi sonrasi
dénemde geri donme egilimi géruldugu baska bir deyisle distale egilmenin
relaps olusumunu artirdigi bildirilmistir.”" Altug ve arkadaslar,®® asimetrik
headgear uygulamasi ile molar dislerde distale egilme goéruldugunu
belirtmiglerdir.

Bu arastirmada, power-arm yuz arki ve Ata headgear
uygulamasinda, sinif II iliskideki Ust molar diste daha fazla distalizasyon
gorilmesine baglh olarak, daha fazla distale egilme hareketi
beklenmektedir. Yoshida ve arkadaslar,®® servikal headgearle uygulanan
yuz arki, ¢ok rijit kabul edildiginde kuvvet dogrultusunun Ust birinci molarin
rezistans merkezinin biraz asagisindan gegctigini ve az miktarda distale

egilme hareketinin beklendigini belirtmislerdir. Ancak, yuz arkinin

143



elastikiyetine bagl olarak, metaldeki esneme sonucu kuvvet arttik¢a yluz
arkinin dig kolunun asag! yonde egilecegini ve kuvvet dogrultusunun ust
birinci molarin rezistans merkezinden uzaklasacagini ifade etmislerdir. Bu
nedenle Ust birinci molardaki distale egilme artacaktir. Bu arastirmada,
power-arm yUz arki uygulama grubunda, uygulanan kuvvetin etkisi ile yuz
arkinin uzun dis kolundaki agagi yonde egilme miktarinin, kisa dig koldan
daha fazla olabilecegi disiiniildii. Worms ve arkadaslar,®® dis kol
kisaldiginda metaldeki esnemenin azalacagini bildirmiglerdir. Ata
headgear uygulama grubunda ise, bantl ikinci molar disteki distale egilme
miktarinin, bantli birinci molar dise gore daha fazla olma nedeni su
gorusler dogrultusunda aciklanabilir. Kuvvet dogrultusu, disin rezistans
merkezinden ne kadar uzakta olursa, e@ilme miktarinin da o kadar
artacagi belirtilmistir.>3°® Worms ve arkadaslari,®® (ist birinci molar dislerin
distalinde, ust ikinci molar dislerin varligina bagh olarak, Ust birinci molar
diglerin moment sisteminin degisecegini ve rezistans merkezinin daha
koronele kayacagini ileri surmuslerdir. Rezistans merkezinin koronele

kaymasi sonucun da, ust birinci molar disteki egilme miktari azalmaktadir.

Kontrol grubunda, kontrol suresince Ust birinci molar diglerde
gorilen meziale egilme hareketinin biyometrik olarak 6nemli oldugu
bulundu. Bu bulgunun, bluyime ve gelisim ile molar diglerde gorilen

meziale migrasyonun bir sonucu oldugu diisinild(. 8412713

Ancak,
bliyume ve gelisim ile dislerdeki hareketin kokle beraber bir hareket degil
egilme hareketi seklinde oldugu goruldu. P ve A gruplarinda, uygulama
suresince distalizasyonu istenen bantli molar diglerde gorulen distale
egilme miktarlari ve K grubunda kontrol suresince sinif II okluzyondaki
bantli molar diste gortlen meziale egilme miktari lateral sefalometrik film
Olcimlerinde (22. LIIdg/x) gruplar arasinda parametrik testler ile
kargilastirildiginda, P grubu ile K grubu ve A grubu ile K grubu arasindaki
farkin biyometrik olarak énemli oldugu bulundu (Tablo 36). Bu bulgular

dogrultusunda, buyime ve gelisimin, asimetrik headgear uygulamalarinda
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istenen distal yonlu dis hareketine zit yonde bir etki olusturdugu

soylenebilir.

Okluzogramlarda yapilan c¢akistirmada, P ve A grubunda
sinif II molar iligkinin oldugu taraftaki kanin diste ve sinif I molar iligkinin
oldugu taraftaki kanin diste distalizasyon tespit edildi (39. II3sag, 40.

I3sag) (Tablo 43). Arastirmacilar,®>"

molar distalizasyonu sirasinda,
kanin ve premolarlarin interseptal lifler aracihdiyla distale hareket ettigini
bildirmiglerdir. Kontrol grubunda ise blyume ve gelisimin etkisi ile Ust

kanin dislerde mezial yonlu hareket tespit edilmigstir (Tablo 43).

5.3.2. Vertikal yon degerlendirmeler

Power-arm yuz arki uygulanan P grubunda ve Ata headgear
uygulanan A grubunda, lateral sefalometrik filmler Uzerinde yapilan
Olcumlerde, uygulama siresince total ve lokal gakistirmada distalizasyon
istenen taraftaki bantli molar diste gorulen vertikal yon hareketin (18. TIIx,
25. LIIx), grup ici parametrik test bulgulari sonucunda biyometrik olarak
onemli olmadigdi bulundu (Tablo 32 ve Tablo 35). Distalizasyon
istenmeyen taraftaki bantli molar digte gorulen vertikal yon hareketin (19.
TIx, 26. LIx), A grubunda total ve lokal gakistirmada biyometrik olarak
onemli olmadidi bulunurken, P grubunda, total ¢akistirmada ortalama
0.68+0.88 mm ekstrizyonun (19. TIx) grup i¢i parametrik test bulgulari
sonucunda biyometrik olarak énemli oldugu (p<0.01) bulundu (Tablo 32).
Banth molar dislerde gorulen vertikal yonlu hareketler (18. TIIx, 19. TIx,
25. LIIx, 26. LIx) P ve A gruplari arasinda karsilastirildiginda parametrik
test bulgulari sonucunda farkin biyometrik olarak énemli olmadi§i bulundu
(Tablo 33 ve Tablo 36). Kontrol grubunda ise total ve lokal gakistirmada
kontrol slresince Ust birinci molar diglerde gorilen ekstrizyonun, grup igi
parametrik test bulgulari sonucunda biyometrik olarak 6nemli oldugu
bulundu (18. TIIx, 19. TIx, 25. LIIx, 26. LIx) (Tablo 32 ve Tablo 35). Bu

beklenen bir bulgu olup, buyime ve gelisimle, Ust birinci molar dislerin
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asagl ve ileri ydnde yer degistirdigi bildirilmistir.”>®* Ancak, biiylime ve
gelisimin etkisi ile bantli molar dislerde biyometrik olarak 6nemli
ekstrizyon oldugu bulunurken, uygulamalarin etkisi ile P grubunda
distalizasyonu istenmeyen bantli molar dis hari¢, P ve A grubunda bantli
molar dislerde 6nemli vertikal yon hareket gézlenmedi. Bu arastirmada,
beklenenin aksine servikal yonlu kuvvet, bantli molar dislerde ekstrizyona
neden olmamis hatta, biyime ve gelisimle beklenen ekstrizyonu da

engellemigtir.

132

Ringenberg ve Butts ™, servikal headgear ile Ust molarlarda

ekstrizyon gorulmedigini belirtmiglerdir. Bir cok

52,75,76,77,79,117,121

arastirmaci, ise servikal headgear uygulamasinda Ust

molar diglerde distalizasyon sirasinda ekstrizyon bildirmislerdir.

Oosthuizen ve arkadaslari,®®

servikal headgear uygulamasinda, genel
olarak istenilen distal yonlu kuvvete, ekstriziv kuvvetlerin eslik ettigini
tespit etmiglerdir. Kuvvet dogrultusu okluzal duzleme paralelse ekstruziv
ve intriziv kuvvetlerin olugsmadidini, sadece distale egilme gozlendigini
belirtmislerdir.® Wohl ve arkadaslar,®® asimetrik headgear uyguladiklari
bir bireyde {st molar ekstriizyonu saptamislardir. Altug ve arkadaslari,?
asimetrik headgear ve servikal headgear uyguladiklari bireylerde Ust
molarda ekstriizyon bildirmislerdir. Kisakiirek ve Yiicel-Eroglu,*® Ata
headgear uygulamasinda olusan kuvvet dogrusunun okluzal dizlemle
yaptidi acinin nispeten az olmasina bagh olarak vertikal yon hareket
gorulmedigini ileri surmuslerdir. Bu arastirmada, power-arm yuz arki
uygulama grubunda, distalizasyonu istenmeyen Ust birinci molar diste
gorulen biyometrik olarak énemli ekstrizyonun, bu diste goérulen bukkale
egilme sonucu lingual tiberkulin sarkmasina bagli olabilecegi dusunaldu.

Arastirmacilar,2>:28:29.30.35.70

asimetrik  headgear  uygulamalarinda,
distalizasyon istenen taraftaki Ust birinci molarda lingual ¢apraz kapanis,

distalizasyon istenmeyen taraftaki Ust birinci molarda bukkal nonokluzyon
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egilimi tespit etmislerdir. Ust molar disteki bukkale egilmenin lingual

tiiberk(iliin sarkmasina neden oldugu belirtilmistir.%

5.3.3. Transversal diuzlemde degerlendirmeler

Posteroanterior filmler tUzerinde yapilan 6lgumlerde, power-
arm yUz arki uygulanan P grubunda, uygulama slresince distalizasyonu
istenen Ust birinci molar diste ortalama 0.79+1.12 mm bukkal yonlu
hareket (27. I1IM), distalizasyonu istenmeyen Ust birinci molar diste
ortalama 1.0+£0.88 mm bukkal yonlu hareket (28. IM) tespit edildi. Ata
headgear uygulanan A grubunda ise uygulama suresince banth Ust ikinci
molar digte ortalama 0.85+1.14 mm palatinal yonlu hareket (27. 1IM),
banth Ust birinci molar diste ortalama 0.97£1.19 mm palatinal yonlu
hareket (28. IM) tespit edildi. P ve A gruplarinda, uygulama suresince
banth molar diglerde gorulen bukkal ve palatinal yonla hareket
miktarlarinin grup igi parametrik test bulgulari sonucunda biyometrik olarak
onemli oldugu (p<0.01, p<0.001) bulundu (Tablo 38). Uygulama slresince,
transversal duzlemde goérulen bu hareketler, P ve A gruplar arasinda
kargilastirildiginda, parametrik test bulgulari sonucunda farkin biyometrik
olarak énemli oldugu (p<0.001) bulundu (Tablo 39). Kontrol grubunda ise
bayume ve gelisimin etkisi ile transversal duzlemde gorulen hareketin

biyometrik olarak 6nemli olmadigi saptandi (Tablo 38).

Okluzogram  olgumlerinde  yapilan  de@erlendirmede,
uygulama suresince, grup ici nonparametrik test bulgular sonucunda,
distalizasyonu istenen bantli molar diste (34. IIOM) gérilen, P grubunda,
bukkal yonli hareketin biyometrik olarak dnemli olmadigi bulunurken, A
grubunda ise ortancalar arasi fark degeri 1.0£1.30 mm palatinal yonli
hareketin biyometrik olarak édnemli oldugu (p<0.01) bulundu (Tablo 41).
Distalizasyonu istenmeyen banth molar diste (35. IOM) ise P grubunda,
ortancalar arasi fark degeri 1.32+1.32 mm bukkal yonli hareketin

biyometrik olarak 6nemli oldugu (p<0.01) bulunurken, A grubunda,
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palatinal yonlu hareketin biyometrik olarak dnemli olmadigi bulundu (Tablo
41). Okluzogram olgimlerinde de, kontrol grubunda buyime ve gelisimin
etkisi ile transversal duzlemde gorulen hareketin biyometrik olarak onemli
olmadigi bulundu (Tablo 41). Okluzogram o&lglimlerinde degerlendirilen
transversal yonlu hareketlerin (34. TIOM, 35. IOM) P, A ve K gruplari
arasinda karsilastirimasinda farkin nonparametrik test bulgulari

sonucunda biyometrik olarak 6nemli oldugu (p<0.01) bulundu (Tablo 42).

Bu arastirmada, hem power-arm ylz arki uygulamasinda,
hem de Ata headgear uygulamasinda, uygulama baglangicinda, yuz
arkinin i¢ kollarinda 5 mm genigletme yapilmigtir. Power-arm yuz arki
uygulamasinda, distalizasyonu istenmeyen Ust birinci molar disin bukkal
yonlii hareketi asimetrik yiiz arkinin beklenen sonucudur.®2%28:29:30.35.70
Ancak, distalizasyonu istenen ust birinci molar diste beklenenin aksine
palatinal yonlu hareket degil bukkal yonlu hareket gorulmesi, yuz arkinin i
kollarinda yapilan genigletmeye baglandi. Simetrik yuz arklarinda, bukkal
yonli  kuvvetler, i¢ arkta vyapilan genigletmenin etkisi olarak
aciklanmistir.?®3®  Ata headgear uygulamasinda ise, yiiz arkinin ig
kollarinda yapilan 5 mm genigletmeye ragmen ust bantl molar dislerde
palatinal yonli hareket gbézlendi. Servikal yonlu agiz disi kuvvetlerin st
arkta daraltici etkisi bildirilmistir.® A grubunda, bantl Ust ikinci molar diste,
bantli Ust birinci molar dise gbére daha fazla palatinal yonli hareket
gorulmustar.  Asimetrik  molar  distalizasyonu  uygulamalarinda,
distalizasyonu istenen Ust molar diste lingual capraz kapanig egilimi

9,25,28,29,30,35,70 Ayrica, bantl Ust ikinci molar dis ark Uzerinde

bildirilmigtir.
daha bukkalde yer aldigi igin, bukkal yondeki kortikal kemigin yarattig
direncin etkisiyle, bu disin distalizasyon sirasinda palatinaldeki daha fazla
spongios olan kemige dogru harekete zorlanmis olabilecegi belirtilmistir.®
Ust birinci molar diglerin distalizasyon sirasinda bukkal yéne hareketi daha
kolayken, ust ikinci molar disin bukkaldeki kortikal kemigin direnci

nedeniyle bukkale hareketinin daha gug¢ olacagi dusunuldd. Kortikal
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kemigin yogun vyapisi ve sinirli kanlanmasi nedeniyle dis hareketini
guclestirdigi, bu nedenle dis hareketinin kortikal kemikten daha az yogun
olan vaskuler trabekller kemikte yapilmasi onerilmistir.®® Bench ve
arkadaslar,’® (ist molar distalizasyonu sirasinda molar disin icerde
tutulmasini  ve bukkal kortikal kemik icine yonlendiriimemesini

onermiglerdir.

Asimetrik ylUz arklarinin, tUst molar diglerde sadece distal
yonlu kuvvetler degil, istenmeyen lateral yonlu kuvvetler ve rotasyona
neden olan kuvvetler de olusturdugu bildirilmistir.®2"°%70 Asimetrik yiiz
arkinda i¢ kollarda olusan lateral kuvvetin fazla distal kuvvet olusan
taraftan, daha az distal kuvvet olusan tarafa dogru oldugu

9,27,28,29,33,58 Bu

belirtilmigtir. istenmeyen etkinin distalizasyon istenen

taraftaki Ust birinci molarda lingual capraz kapanisa, distalizasyon

istenmeyen taraftaki Ust birinci molarda bukkal nonokluzyon egilimine

9.25,28.29.30.35.70 e kollarda yapilan genisletme

9.27,28,33,70 |
¢

neden oldugu tespit edilmigtir.
ve daraltmalar ile bu etkinin manipule edilebilecegi belirtiimigtir.
kollarda yapilan genigletmenin sadece bukkal yonlu kuvvetleri artirdigi
diger kuvvetlere etkimedigi saptanmistir.®° Kirjavainen ve Kirjavainen,''® 7-
12 yas maksiler darlik vakalarinda, servikal headgearin i¢ kollarinda

yaptiklart 10 mm genisletme ile maksillada ekspansiyon saglamiglardir.

Bu arastirmada, transversal dizlemde yapilan
degerlendirmelerde okluzogram ve posteroanterior filmler arasinda élgim
farkliliklari ve biyometrik test sonuglarinda farklihk gérildi. iki élgim
metodunda alinan referans noktalarinin farkli olmasinin, hata
kaynaklarinin ve hata miktarinin farkli olmasinin, ayrica, iki Olgim
metodunda magnifikasyonlarda goérilen farkliliklarin  biyometrik test
sonuglarini etkilemis olabilecegi disunuldi. Sonuglarin daha detayl
degerlendiriimesi amaciyla, bireysel bazda degerlendirme yapildi.
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Posteroanterior filmler Gzerinde A grubunda, bireysel bazda
yapilan degerlendirmede, banth Ust ikinci molar disin 1 bireyde bukkale, 12
bireyde palatinale hareket ettigi ve 4 bireyde ise transversal yondeki
konumunun ayni kaldigi saptandi. Bantli dst birinci molar disin ise 2
bireyde bukkale, 9 bireyde palatinale hareket ettigi ve 6 bireyde ise
transversal yondeki konumunun ayni kaldigi belirlendi. P grubunda ise,
distalizasyonu istenen ust birinci molar digin 11 bireyde bukkale, 1 bireyde
palatinale hareket ettigi ve 5 bireyde ise transversal yondeki konumunun
ayni kaldigi saptandi. Distalizasyonu istenmeyen Ust birinci molar disin ise
14 bireyde bukkale, 1 bireyde palatinale hareket ettigi ve 2 bireyde ise
transversal yondeki konumunun ayni kaldigi belirlendi. Okluzogramlar
uzerinde bireysel bazda yapilan degerlendirmede, A grubunda, banth Gst
ikinci molar digin 3 bireyde bukkale, 12 bireyde palatinale hareket ettigi ve
2 bireyde ise transversal yondeki konumunun ayni kaldigi saptandi. Bantli
ust birinci molar digin ise 3 bireyde bukkale, 11 bireyde palatinale hareket
ettigi ve 3 bireyde ise transversal yondeki konumunun ayni kaldigi
belirlendi. P grubunda ise, distalizasyonu istenen Ust birinci molar disin 9
bireyde bukkale, 2 bireyde palatinale hareket ettigi ve 6 bireyde ise
transversal yondeki konumunun ayni kaldigi saptandi. Distalizasyonu
istenmeyen Ust birinci molar disin ise 12 bireyde bukkale, 1 bireyde
palatinale hareket ettigi ve 4 bireyde ise transversal yondeki konumunun
ayni kaldigi belirlendi. Bu bulgular dogrultusunda, bireysel bazda yapilan
degerlendirmenin  biyometrik test sonuglar ile uyumlu ¢iktigini
soyleyebiliriz.  Ancak, klinik degerlendirmede, power-arm yuz arki
uygulanan bireylerde, bukkal nonokluzyon egilimi gorulmemistir. Ata
headgear uygulanan bireylerde ise sadece 5 bireyde lingual capraz
kapanis egilimi bildirilmistir.>®

Okluzogramlar Uzerinde yapilan olcimlerde, P, A ve K
gruplarinda, Ust kanin diglerin transversal duzlemdeki hareketi (32. 1I3M ,

33. I3M) degerlendirildi. Kanin dislerin uygulama/kontrol suresince
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midsagital dizleme olan mesafesindeki degisimin grup i¢i parametrik ve
nonparametrik test bulgulari sonucunda, biyometrik olarak 6nemli olmadigi
bulundu (Tablo 41). Bu bulgular dogrultusunda, uygulama gruplarinda, yiz
arkinin i¢ kollarinda yapilan genigletmenin, kontrol grubunda da biyume
ve gelisimin kanin digin transversal dizlemdeki konumu Uzerinde 6nemli

bir etkisi olmadigini soyleyebiliriz.

Power-arm yuz arki uygulanan P grubunda ve Ata headgear
uygulanan A grubunda, okluzogramda vyapilan olgumlerde uygulama
suresince distalizasyon istenen ve istenmeyen taraftaki Ust bantli molar
dislerde gorilen distopalatinal yonlu rotasyonun (36. IIrot , 37. Irot), grup
ici parametrik ve nonparametrik test bulgulari sonucunda, biyometrik
olarak énemli olmadigi bulundu (Tablo 41). P, A ve K gruplarinda goérulen
rotasyon miktarlari gruplar arasinda karsilastirildiginda, gruplar arasindaki
farkin biyometrik olarak 6nemli olmadigi bulundu (Tablo 42). Kontrol
grubunda, bantli molar diglerde gorulen biyometrik olarak énemli olmayan
dizeyde rotasyon hareketinde bireysel farkhliklarin etkili oldugu
dusunuldu. Asimetrik yuz arklarinin, Ust molarlarda sadece distal yonlu
kuvvetler degil, istenmeyen lateral yonlu kuvvetler ve rotasyona neden
olan kuvvetler de olusturdugu bildirilmistir.®?"°®"® Tim asimetrik molar
distalizasyon sistemlerinde meziopalatinal rotasyonlu st molari, distale
dondiren  kuvvet olustugu  belirtilmistir.>®  Simetrik  yiz  arki
uygulamasinda, Ust molar digler Gzerindeki kuvvet ciftinin meziobukkal

yonlii  oldugu gdsterilmistir.283°

Yuz arkinin i¢ kollarinda yapilan
genisletmenin, yiz arkinin i¢ kol ucu ve molar tlipu arasinda siki bir iligki
olugsmasina ve bunun da, Ust molar diste meziobukkal yonli bir moment
olusumuna neden oldugu belirtiimistir.”® Altug ve arkadaslari,®® asimetrik
headgear uygulamasi ile Ust birinci molarlarda distopalatinal yonla

rotasyon bildirmiglerdir.

Posteroanterior filmler Gzerinde yapilan dlgimlerde Gst bantli

molar dislerin bukkolingual eksen egimlerinde uygulama/kontrol stresince
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gorulen degisimler degerlendirildi (29. IIdg, 30. Idg). P grubunda,
uygulama suresince, distalizasyonu istenen ust birinci molar diste ve
distalizasyonu istenmeyen Ust birinci molar diste gorilen bukkal yonde
egilme hareketinin grup ici nonparametrik test bulgulari sonucunda,
biyometrik olarak énemli olmadidi bulundu (Tablo 38). A grubunda ise,
uygulama suresince, Ust bantli birinci molar digte gorulen ortancalar arasi
fark degeri 5.53+5.0 derece palatinal yonllu egilme hareketinin (30. Idg),
grup ici nonparametrik test bulgulari sonucunda biyometrik olarak énemli
oldugu (p<0.01) bulundu. Ust banth ikinci molar diste ise palatinal yonlii
egilme hareketinin (29. 1Idg) biyometrik olarak dnemli olmadigi bulundu
(Tablo 38). Sinif I okluzyondaki bantli molar diglerdeki edilme hareketi P, A
ve K gruplari arasinda karsilastirildiginda, A grubu ile P ve K gruplari
arasindaki farkin nonparametrik test bulgulari sonucunda biyometrik
olarak o6nemli oldugu (p<0.001) bulundu (Tablo 39). P grubunda,
distalizasyon sirasinda her iki Ust birinci molar digte goérilen biyometrik
olarak onemli bukkal yonlu harekete bagh olarak, bukkal yonde egilme
hareketi beklenmektedir. Yine, A grubunda, distalizasyon sirasinda her iki
bantli Ust molar diste gorilen biyometrik olarak 6nemli palatinal yonli
harekete bagl olarak, palatinal yonde egilme hareketi beklenmektedir.
Wohl ve arkadaslari,®® asimetrik headgear uyguladiklari bir bireyde
distalizasyonu istenen molar digte palatinal yonli egilme bildirmiglerdir.
Yoshida ve arkadaslar® ise servikal headgear uygulanan vakalarda (st
molar diglerde bukkale egilme oldugunu belirtmiglerdir. YUz arkinin i¢
kollarinda isteyerek yapilan genisletmenin bukkal kuvveti artirdigi
bildirilmistir.®® Ata headgear uygulama grubunda, i¢ kollarda yapilan
genisletmeye ragmen palatinal kuvvetlerin daha etkin olmasi sonucu,
banth molar diglerde palatinal yonde eg@ilme oldugu dusunuldi. Ayrica,
kontrol grubunda da buyume ve gelisimin etkisi ile banth molar dislerde
biyometrik olarak énemli olmayan dizeyde palatinal yonlu egilme hareketi
saptandi. Ata headgear uygulama grubunda, distalizasyon istenmeyen
tarafta biyometrik olarak onemli oldugu bulunan palatinal yonliu egilme
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hareketine ragmen, klinik degerlendirme de sadece 4 bireyde
distalizasyon istenmeyen tarafta lingual capraz kapanis egdilimi tespit
edilmistir. A grubunda, distalizasyon istenmeyen tarafta ortalama
0.97£1.19 mm palatinal yonli hareketin biyometrik olarak énemli oldugu

bulunsa da bunun, klinik degerlendirmede 6nemli olmayacagi dusunaldua.
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6. SONUCLAR

1. Tedavi edilmeyen kontrol grubunda ortalama 7 aylik takip
suresinde, ust birinci molar dislerde biyometrik olarak 6nemli duzeyde
mezializasyon, meziale egilme ve ekstruzyon gorulurken, transversal
yonde onemli hareket olmadigi saptandi. Ata headgear ve power-arm yuz
arki  uygulama gruplarinda ise buyume ve gelisimin etkileri ile
karsilastirildiginda onemli duzeyde distalizasyon, distale egilme ve
transversal yonlu hareket oldugu saptandi. Ancak, uygulama gruplarinda
lokal ¢cakistirmada biyometrik olarak 6nemli diizeyde vertikal yonla hareket

gbzlenmedi.

2. iskeletsel yapilarin sagital ve vertikal ydnde degisen
iligkilerini gosteren parametrelerde Ata headgear uygulama grubunda
biyometrik olarak énemli dizeyde degdisim olmadigi saptandi. Power-arm
yuz arki uygulama grubunda ve kontrol grubunda ise 6n ve arka ylz
yuksekliklerindeki artiglar diginda biyometrik olarak o6nemli duzeyde

degisim olmadig goruldu.

3. Power-arm ylz arki uygulamasinda, distalizasyonu
istenen Ust birinci molar diste, Ata headgear uygulamasinda her iki
taraftaki bantli Gst molar dislerde biyometrik olarak 6nemli dizeyde distale
egilme hareketi gozlendi. Bunun da sinif II molar iliskinin sinif I molar

iliskiye donismesinde katkisi oldugu kanaatine varildi.

4. Transversal yonde, her iki taraftaki bantli Ust molar
diglerde, power-arm yuz arki uygulamasinda, biyometrik olarak onemli
bukkal yonlu hareket, Ata headgear uygulamasinda ise biyometrik olarak
onemli palatinal yonla hareket oldugu tespit edildi. Bukkolingual eksen
egiminde de power-arm ylUz arki uygulamasinda, her iki taraftaki banth Gst
molar dislerin kronunda bukkal yoénli egilme, Ata headgear
uygulamasinda ise her iki taraftaki bantli Gst molar diglerin kronunda

palatinal yonlu egilme goézlendi. Ancak, bu hareketlerden sadece, Ata
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headgear uygulamasinda, Ust banth birinci molar disin kronunun palatinal

yonlu egilme hareketi biyometrik olarak dnemli bulundu.

5. Hem power-arm yiuz arki hem de Ata headgear
uygulamasinda, bantli molar diglerin distopalatinal rotasyona ugradigi

ancak, rotasyonun biyometrik olarak énemli olmadig bulundu.

6. Ust keser diglerde, power-arm yiiz arki uygulamasinda,
biyometrik olarak o6nemli duzeyde palatinale egilme gozlendi. Ata
headgear uygulamasinda ise Ust keser diglerde gorulen palatinale

egilmenin biyometrik olarak énemli olmadigi bulundu.

7. Her iki uygulamanin, orta hatta dnemli degisime neden

olmadigi bulundu.

8. Uygulama gruplarinda, Ust kanin dislerde, Ust molar

dislerle beraber distalizasyon gozlendi.

9. Power-arm yuz arki ve Ata headgear uygulamasinda, her
iki taraftaki Ust bantli molar dislerin biyometrik olarak énemli dizeyde
distalize olduklari bulundu. Ancak, her iki uygulama grubunda da sinif 1I
molar iligki tarafinda daha fazla miktarda distalizasyon gézlendi. Hem
power-arm yUz arki hem de Ata headgear uygulamalarinin asimetrik
distalizasyon saglamada etkili olduklari bulunmus olup her zaman bireysel
yanit farkhiliklarinin sonuglari etkileyebilecegi gercedi de g6z o6nunde

bulundurulmahdir.
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7. OZET

Power-Arm Yiiz Arki Uygulamasinin ve Ust GCenede Tek
Tarafli Molar Distalizasyonu igin Olusturulan Yeni Bir Sistemin

Ortodontik Bolgeye Etkisinin Karsilagtiriimasi

Comparision Of The Dentofacial Effects Between Power-
Arm Face Bow And The New System Used For Unilateral Molar
Distalization At Upper Arch

Bu arastirmanin amaci, tek tarafli Gst molar distalizasyonu
saglamak amaciyla geligtirilen yeni bir yontemin (Ata headgear) ve
unilateral yuz arki tiplerinden power-arm yuz arki uygulamasinin etkilerini
degerlendirmek ve her iki uygulamanin ve bliyume ve gelisimin etkilerini
kargilagtirmaktir. Bu arastirmada, her iki uygulama grubu ve kontrol
grubuyla beraber 3 grup olusturuldu ve her grupta 17 birey (14 kiz, 3

erkek) olmak Uzere, 51 birey arastirma kapsamina dahil edildi.

Arastirma baslangicinda bireylerin, Ust daimi ikinci molar
dislerinin tamamen surmus sekilde daimi dentisyonda olmasi ve iskeletsel
problemleri bulunmayarak asimetrik sinif II molar iligkiye sahip olmasi sarti

arandi.

Power-arm yUz arki uygulamasinda, her iki ust birinci molar
dis bantlandi. Distalizasyon istenen taraftaki uzun dis kol, 20 derece disa
acilandirildi ve distalizasyon istenmeyen taraftaki kisa dis kol, Gst birinci
molar mezialinde sonlandirildi. Ata Headgear uygulamasinda, ust birinci
molar dis ve diger tarafta Ust ikinci molar dis bantlandi. Servikal yonli
kuvvet distalizasyon istenmeyen tarafta birinci molara, distalizasyon

istenen tarafta ikinci molara, simetrik ylz arki vasitasiyla iletildi.

Her iki uygulama grubunda, banth Ust molar dislerin
distalizasyon miktari biyometrik olarak 6nemli bulundu.
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Sonug¢ olarak, power-arm yuz arki ve Ata headgear
uygulamalarinin  asimetrik distalizasyon saglamada etkili olduklar

saptandi.

Anahtar kelimeler: Asimetrik distalizasyon; Unilateral yuz

arki; Tek tarafli sinif II molar iligki; Ata headgear; Power-arm yiz arki
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8. SUMMARY

Power-Arm Yiiz Arki Uygulamasinin ve Ust GCenede Tek
Tarafli Molar Distalizasyonu igin Olusturulan Yeni Bir Sistemin

Ortodontik Bolgeye Etkisinin Karsilagtiriimasi

Comparision Of The Dentofacial Effects Between Power-
Arm Face Bow And The New System Used For Unilateral Molar
Distalization At Upper Arch

The purpose of this study was to evaluate the effects of a
new method (Ata headgear) developed to provide unilateral maxillary
molar distalization and power-arm face bow, which is a type of unilateral
face bow and to compare the effects of both applications and growth and
development. There were three groups in this study. One of which was a
control group and the other two were application groups. Each group

consisted of 17 patients; 14 females and 3 males, a total of 51 patients.

It was conditioned that the subjects were all in permanent
dentition with their second molars fully erupted and they had asymmetrical
class II molar relationship with no skeletal problem prior to the study.

In power-arm face bow application, both of the maxillary first
molars were banded. The long outer arm where molar distalization is
required, bended 20 degree outward and the short outer arm where molar
distalization is not required terminated at the mesial of maxillary first
molar. In Ata headgear application, maxillary first molar and the other side
maxillary second molar were banded. Cervically directed force was
delivered to the first molar on one side where molar distalization is not
required and to the second molar on the other side where molar
distalization is required by symmetrical face bow.
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In both application group, the amount of distalization for

banded maxillary molars were found to be statistically significant.

In conclusion, both power-arm face bow and Ata headgear

applications were effective on asymmetrical distalization.

Key words: Asymmetrical distalization; Unilateral face bow;
Unilateral class II molar relationship; Ata headgear; Power-arm face bow
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