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1. GIRIS

Ortodontik bir malokluzyonun basarili olarak tedavi edilebilmesi, bu bozuklugun
yeterince tamnmasiyla gergeklesebilir. Insan viicudunun énemli bir béliimiinii olusturan dis-
¢ene-yiiz yapisindaki bozukluklarin yeterince taninabilmesi ise kullanilan tami araglarinin
yeterliligi ile ¢ok siki bir iligki igindedir. Bu nedenle ortodontistler uzun yillardan beri tedavi
ettikleri bozukluklar1 daha ayrintili tamiyabilmek i¢in degisik tam araglan gelistirmislerdir.
(Gazilerli 1976).

Baslangicta sadece dislerin diizeltilmesiyle ilgilenen ortodontistler, zamanla dislerin
ya da arklannin karsilikly iliskilerinin diizeltilmesiyle tiim bozukluklarin giderilmedigini;
dislerin ve dis dizilerinin komgu dokularla iligkilerinin de uyum iginde olmasi gerektigini
anlamuslardir. Klinik muayene ve ortodontik modellerin dis-gene-yiiz arasindaki sapmalarin
ya da iligskilerin saptanmasinda yetersiz kaldigi goriiliince, dis-gene-yiiz sistemindeki
iligkileri daha dogru bir bi¢imde belirleyebilecek antropometrik Slgiimlerden, resimlerden ve
yiiz fotograflarindan yararlanma yoluna gidilmistir (Gazilerli 1976).

Antropolojide, farkli irksal gruplarin belirlenmesi amaciyla, insanogluna ait
kraniofasiyal iligkiler ve farkliliklara dair ¢aligmalar uzun siiredir yapilmaktadir. Farkli irklara
ve etnik gruplara ait morfolojik 6zellikler cografyaya gore degisiklik gostermektedir. Kiiltiirel
ve iklimsel farkhiliklar ile cografi sinirlar, farkli etnik gruplarin ve fakli morfolojik 6zelliklerin
ortaya ¢ikmasinda 6nemli rol oynamaktadir (Richardson 1980). Richardson’a (1980) gére
etnik grup terimi; aym cografik sinirlarda yasayan millet veya insanlar toplulugu, kiiltiir, dil,
wrksal ve ya tarihsel olarak ortak degerlere sahip olmakla ilgilidir.

Ancak yumugsak dokulardaki degisimleri ortaya koyabilen tani araglari, iskeletsel
yapmin degerlendirilmesinde yetersiz kalmaktadir. Yumusak ve sert dokular arasindaki

iliskinin yam1 sira diglerin ve genelerin birbirlerine gére iligkilerinin de karsilagtirabilme



olanagi, uzak rontgen filmlerinin ortodontide kullanilmaya baglamasiyla saglanabilmistir
(Broadbent 1931).

Sefalometrik 6l¢timler, ortodontide teshis ve tedavi planlamasinda yol gosterici bir arag
olarak dnemli rol oynamaktadir. Ik olarak Broadbent’in (1931) sefalometrik radyografiyi
ortodontik teshis amagli kullanmasindan sonra, biiylime ve gelisimle ya da ortodontik
tedaviyle meydana gelen degisiklikleri belgelemek amaciyla sefalometrik radyografiler
kullanilmaya devam edilmistir (Gleis ve ark 1990).

Sefalometrik normlar ile ilgili ¢aligmalar, baz1 ortodontistler tarafindan gegen yiiz
yilin ortalarindan itibaren yapilmaktadir. Downs (1948, 1956), Steiner (1953), Sassouni
(1955), Ricketts (1961), Broadbent ve ark (1975) ve diger arastirmacilar bu analizlerde
kullanilmak tiizere normlar geligtirmislerdir. Ideal yiiz ve ideal okluzyonun iskeletsel
ozelliklerini belirlemeyi amaglayan sefalometrik analizler gelistirmislerdir. Ancak, bu
analizlerin ve normlarin temelini olusturan bireyler ¢ogunlukla Kuzey Amerikali ¢ocuklardan
ve geng yetigkinlerden segilmistir. Fakat, bir etnik gruba ait sefalometrik normlarin bagka bir
etnik grubun sefalometrik normlariyla uyumlu olamayabilecegi bilinmektedir (Gleis ve ark
1990). Ortodontide rontgenografik sefalometrinin kullanilmaya baglanmasiyla birlikte, klinik
teshis ve tedavi planlamasiyla ilgili bir ¢ok metod ortaya ¢ikmustir. Bu metodlar farkli etnik
gruplara ait sefalometrik normlarin tespitinde kullanilmistir. Bu konuda yapilan arastirmalar;
Avustralya Aborjinleri (Craven 1958), Amerikan Negrolar (Altemus 1960 ve Drummond
1968), Hintliler (Nanda ve Nanda 1969), Norvegliler (Humerfelt 1970), Amerikan
Meksikalilar (Garcia 1975, Bishara ve Fernandez 1985), Iranlilar (Davood ve Sasouni 1978,
Hajighadimi ve ark 1981), Japonlar (Engel ve Spolter 1981) ve Isvegliler (Thilander ve ark
1982) norm degerlerinin beyaz irktan ve diger etnik gruplarin norm degerlerinden farkli
norm degerlerine sahip olduklarmi ortaya koymustur (Argyropoulos ve Sassouni 1989).

Fasiyal ozellikler etnik farkliliklar gosterebilir. Her bir etnik grubun dentofasiyal yapilaria



ait norm degerlerinin bilinmesi, siiphesiz ki bagarili bir tedavinin yapilmasina ve dengeli bir
yliz estetiginin elde edilmesine biiyiik katki saglayacaktir.

Downs’in (1948) Beyaz Amerikalilara, Suh’in (1967) Korelilere, Drummond’un
(1968) siyah Amerikalilara, Nanda ve Nanda’nin (1969) Kuzey Hindistanlilara, Chan’in
Cinlilere (1972), Garcia’nin (1975) Amerikali Meksikalilara ve Mitani’nin (1977) Japonlara
ait sefalometrik ¢aligmalari mevcuttur. Bu aragtirmacilarin tamamu, bir etnik grup i¢in normal
kabul edilen norm degerlerinin bagka bir etnik grup igin gegerli olamayacagim
bildirmektedirler. Bu sebeple farkli etnik gruplar, kendi karakteristik 6zelliklerine gore tedavi
edilmelidirler.

Ortodonti alaninda, bireylerin dentoalveoler ve kraniofasiyal yapilarinin
degerlendirilmesinde sefalometrik analizlerden yararlanilmaktadir. Diinya literatiiriinde
yaymlanmis olan ¢alismalarda elde edilen bu analizlerde kullamilan dissel ve iskeletsel norm
degerleri, Tiirk kokenli topluluklarin 6zelliklerini tam olarak yansitamayabilir. Tiirkiye’de bu
alanda oldukga smnirli galigma yapilmis olup konu yeterince aydinliga kavusmamistir. Ayrica,
Orta Asya Tiirk cumhuriyetlerine mensub bireylerin dentoalveoler ve kraniofasiyal yapilarina
ait bulgulara da literatiirde rastlanmamaktadir. Bu ¢aligmada Tiirkiye Cumhuriyeti ve Orta
Asya Tirk Cumhuriyetleri mensubu yetigkin bireylerin dentoalveoler ve kraniofasiyal
yapilarina ait norm degerlerinin tespit edilerek, bu alandaki bilgi eksikliginin giderilmesi ve
boylece tedavi planlamasi ve tedavi prognozu agisindan 6nemli bir boslugun doldurulmas:

hedeflenmistir.



2. LITERATUR BILGI

Sefalometrik normlar ile ilgili ¢alismalar, baz1 ortodontistler tarafindan gegen yiiz yilin
ortalarindan itibaren yapilmaktadir. Downs (1948), Steiner (1953), Sassouni (1960), Ricketts
(1957,1971), Broadbent ve ark (1975) ve diger arastirmacilar sefalometrik analizler ve bu
analizlerde kullanilmak {izere normlar gelistirmiglerdir. Fakat bu normlarin temelini sadece
beyaz irka mensup bireyler olusturmaktadir (Engel ve Spolter 1981). Ortodontide, teshis ve
tedavi planlamasi ve dolayisiyla tedavinin bagaris1 norm degerleriyle dogrudan iligkilidir. Bir
topluma ait norm degerlerinin, diger etnik gruplara ve irklara mensup bireylerin sahip
olduklar1 sefalometrik norm degerleriyle uyusmayabilecegi diislincesinden yola ¢ikarak bir

¢ok aragtirmaci bu konuda aragtirmalar yayimlamiglardir.

2.1. Lateral Sefalometrik Filmlerde Yapilan Sert Doku Analizleri ile Ilgili
Cabismalar

Gazilerli (1976), 13-16 yaslan1 arasindaki ideal okliizyona sahip Tiirk ¢ocuklarinda
Steiner normlarim1 degerlendirerek elde ettigi bulgulari, Tiirk toplumuna 6zgii bir Steiner
analiz kartinda toplamustir. Dis-gene-yiiz yapisi yoniinden biiyiik ayricaliklar bulunmasi
nedeniyle, diger wrklar i¢in konmus normlarin toplumumuz bireylerine uygulanmasinin
olanaksiz oldugunu ve tedavi planlamasinin diger irklara 6zgi yaklagimlardan yararlanilarak
yapilmasinin, prognoz yoninden sakincali sonuglar dogurabilecegini vurgulamistir.

Engel ve Spolter (1981), 6-18 yaslar1 arasinda, Japon irkina mensup ve siddetli
malokluzyona sahip olmayan 72 bireyden lateral ve frontal radyografiler alarak Japon
toplumunun norm degerlerini belirlemeyi amaglamistir. Bu c¢aligmada toplam 40 adet
sefalometrik 6l¢lim yapilmistir. Caligma sonucunda, Japonlarin beyazlara gére daha protruziv

diglere sahip olduklar1 ve fasiyal genisligin Japonlarda daha fazla oldugu saptanmustir.



Ayrica, nasal genislik ve nasal yiikseklik 6lglimlerinden ¢ikan sonuglara gore, Japonlarin
daha uzun ve daha genis buruna sahip olduklan ortaya ¢ikmistir.

Hajighadimi ve ark (1981), Tweed (1954) ve Steiner’in (1953,1959) agisal ve dogrusal
élgtimlerini temel alarak Iranli cocuklarin kraniofasiyal yapilarina ait karakteristik 6zellikleri
tespit etmek amaciyla, ortalama 12,4 yaslarinda saglikli ve normal okluzyona sahip 35 kiz ve
32 erkek bireyden lateral sefalogramlar almiglardir. Yapilan sefalometrik degerlendirmeler
sonucunda , [ranlilarin Amerikali beyazlara gore daha retruziv iskeletsel yapiya ve daha diiz
bir profile sahip olduklari ortaya konulmustur. Ayrica bu ¢alisma ile Iranlilarmn mandibular
diizlem agis1 ve okluzal diizlem agilarimin Tweed ve Steiner normlarma gore daha biiyik
oldugu saptanmustir.

Shalhoub ve ark (1987), 26-46 yas aralifinda normal iskeletsel ve digsel iliskiye sahip,
24 erkek ve 24 bayandan olusan Suudi Arabistanl yetiskin bireylerden sefalometrik normlar
belirlemek ve bunlan ortodontik tedavi planlamasinda kullanmak  amaciyla lateral
radyografiler almiglardir. Agisal ve dogrusal Olgtimleri benzer ozelliklere sahip kuzey
Amerikali (Connor ve Moshiri 1985) ve Suudi Arabistanh gruplar arasinda kargilagtirmglar,
Suudi bayanlarda Amerikali bayanlara gore, orta yliziin daha belirgin, maksillanin daha 6nde
ve mandibulanin daha geride oldugunu ve Suudi bayanlarin horizontal yénde biiyiime
modeline sahip olduklarim gostermislerdir. Ayrica, Amerikali erkeklere gore Suudi
erkeklerde 6n kafa kaidesi ile Frankfurt horizontal diizlemi arasindaki (NSL-FH) a¢inin daha
kiigiik, orta yliziin daha 6nde ve overbite miktarinin daha az oldugunu tespit etmislerdir.

Canut ve ark (1987), erken daimi dislenme doneminde ve iyi okluzyona sahip olan,
12-18 yas aralifinda Ispanyol asilli 31 kiz ve 14 erkekten lateral sefalometrik radyografiler ve
algt modeller elde etmislerdir. Bu verilerin, Iskandinav ¢ocuklara ait degerlerle
kargilastirilmas1  sonucunda, Ispanyol g¢ocuklarin horizontal biiyiime yonine ve onde

konumlanmuis kesici dislere sahip olduklari ortaya ¢ikmustir.



Cook ve Wei (1989), Hong Kong’ta yasayan, 12 yasindaki 120 Cinli ve 40 Britanyal
beyaz ¢ocuktan dogal bas konumunda lateral sefalometrik radyografiler elde etmisler ve
bunlar1 gercek vertikal diizlemde g¢akistirarak karsilastirma yapmislardir. Cinli erkek
cocuklarin Britanyalit beyaz gocuklara gore daha kisa kafa kaidesine, daha kisa maksillaya
sahip olduklarini, mandibuler ramus ve posterior kafa kaidesi arasindaki ag¢inin da daha genis
oldugunu belirlemiglerdir. Bunun yani sira, Cinlilerde yumusak doku profilinin daha az
belirgin, ¢ene ve burunun daha genis, alt ve iist dudaklarin daha protruziv, columella’nin
daha kisa ve tist dudagin daha uzun oldugu saptanmustir.

Kapila (1989), Kikuyu g¢ocuklarinda digsel ve iskeletsel normlar1 tespit etmek
amaciyla, 26 kiz ve 26 erkekten olusan toplam 56 kisiden 9-15 yaslarinda standart lateral kafa
radyografileri ¢ekmistir. Bu g¢ocuklara ait ortalama sefalometrik agilari siyah Amerikall
¢ocuklarla karsilastirmigtir. Kikuyu g¢ocuklarimin, siyah Amerikalilara gére daha genis
mandibuler diizlem ag¢isina sahip olduklar ve alt kesici dis mandibuler diizlem agisinin daha
genis oldugunu saptamiglardir. Beyaz g¢ocuklarla kargilastirildiginda ise Kikuyu ¢ocuklarmin,
kafa kaidesi ve mandibulaya gore daha prognatik bir {ist ¢eneye, daha genis alt kesici agisina
ve daha dar kesiciler aras1 agiya sahip olduklar tespit edilmisgtir.

Argyropoulos ve Sassouni (1989), Yunanhlarin dentofasiyal yapilarina ait norm
degerlerini belirlemek ve beyaz Amerikalilarla karsilastirmak amaciyla lateral radyografiler
almuglardir. Bu ¢alisma igin, Yunan grubu 9-13 yas arast 30 kiz ve 24 erkekten, Amerikan
grubu ise 9-13 yaslar1 aras1 29 erkek ve 28 kiz bireyden olusturulmustur. De Coster ¢izgisinde
yapilan ¢akigtirmalar sonucunda, her bir cinsiyet i¢in ortalama bir lateral sefalogram ¢izimi
elde edilmigtir. Yapilan karsilagtirmalarda, Yunanlilarin mandibuladan kaynaklanan prognatik
bir proﬁlg sahip olduklari, Yunanlilarda vertikal yiiz yiiksekliginin daha fazla ve alt yiiz

yiiksekliginin daha az oldugu tespit edilmigtir.



Park ve ark (1989), kabul edilebilir yiiz profiline ve okluzyona sahip, ortalama 18
yaginda , 35 erkek ve 45 bayandan olusan Korelilerde Downs (1948), Steiner (1953),
Ricketts (1961) ve Biggerstaff ve ark (1977) analizlerini iceren bir sefalometrik ¢aligma
yapmiglardir. Koreli gruba ait lateral sefalometrik degerleri, bu 4 analizin temelini olusturan
beyaz bireylerin lateral sefalometrik norm degerleriyle karsilastirmislardir. Buna gore;
Korelilerin iskeletsel yapilarinin genel olarak Amerikali beyazlara benzedigini, fasiyal
konveksitenin Korelilerde Amerikal1 beyazlara gére bir miktar fazla, {ist ve alt kesici dislerin
Beyazlara gére Korelilerde 6nde ve One egimli oldugunu, alt ve list dudaklarin Beyazlara
gore Korelilerde daha 6nde konumlandigini tespit etmiglerdir.

Gleis ve ark (1990), ortalama 13,5 yaslarinda Sinif I molar iligkiye sahip, 3 mm’ den
daha az caprasiklifi olan 18 erkek ve 22 bayandan olusan toplam 40 Israilli bireye ait
Olgtimleri, Kuzey Amerikali beyaz bireylerin sefalometrik verileriyle karsilastirmiglardir. Bu
calisma sonucunda bir ¢ok sefalometrik normun 6nemli derecede farkli oldugu ortaya
cikmigtir. Israilli bireylerin dig bilkkey bir profile, geride konumlanmig bir mandibulaya ve
6nde konumlanmusg kesici diglere sahip olduklar: belirlenmistir.

Mureti¢ ve ark (1990), normal okluzyon ve iskeletsel iligkiye sahip, Mainz’de ve
Zagreb’te yagayan 200'er kisiden elde edilen lateral radyografileri kullanarak kraniofasiyal
yapilardaki farkliliklar1 tespit etmeye c¢aligmiglardir. Calisma sonucunda Zagreb grubunun,
Mainz grubuna gére, daha kisa 6n yiiz yiiksekligine, daha yiiksek degerde kesiciler arast agiya
ve daha diisiik degerde fasiyal konveksiteye sahip oldugu tespit edilmistir.

Ozbek ve Iseri (1994), derin ortiilii kapamsa sahip bireylerde yumusak doku profili,
dentoalveoler ve iskeletsel yapilara ait 6zelliklerin degerlendirilmesi amaciyla Angle Sinif 11
ve ya Sif II divizyon 2 iligkiye sahip 57 bireyden (29 kiz, 28 erkek) lateral sefalometrik

filmler elde ederek, bunlari Angle Simuf I digsel iligkiye (normal kapamsli) ve dengeli



yumusak doku profiline sahip 65 bireyden (31 kiz, 34 erkek) elde ettikleri lateral sefalometrik
filmlerle karsilagtirmiglardar.

Swlerenga ve ark (1994), Meksikali Amerikalilar, siyah Amerikalilar ve beyaz
Amerikalilar arasinda sefalometrik norm degerleri bakimindan 6nemli farklar olup olmadigin
tespit etmek amaciyla, ebeveynleri ve dedeleri Meksika dogumlu, Sinif I okluzyona sahip, az
miktarda ¢apragikligi olan ve daha 6nce ortodontik tedavi gérmemis, 18-50 yas araliginda 23
erkek ve 25 bayandan olusan toplam 48 Meksikali Amerikali bireyden lateral kafa
radyografileri almislardir. Bu arastirmada, Meksikali Amerikan erkeklerin beyaz Amerikali
erkeklerle gére daha biiyiik ¢ene uzunluguna ve daha diiz mandibuler diizlem agisina sahip
olduklar tespit edilmistir.Ayrica, Meksikali Amerikan bayanlarin iist ¢enelerinin Amerikali
siyah bayanlara gore orta derecede 6nde oldugu belirlenmistir.

Hamdan ve Rock (2001), Araplara ait sefalometrik normlar belirlemek amaciyla 14-
17 yaslan arasinda Sinif I okluzyona ve dengeli bir profile sahip, daha dnce ortodontik tedavi
goérmemis Urdiinlii 65 kisiden elde edilen lateral kafa radyografileri tizerinde ¢aligmislardir.
Maksillanin ve mandibulanin 6n kafa kaidesine gore sagittal yon konumunu belirten ag1
degerlerinin Eastman Standartlari’na (Ballard 1956, Mills 1982) yakin oldugu arastiricilar
tarafindan bulunmustur. Urdiinliilerde maksillo-mandibuler diizlem agisiin oldukga diisiik
degerde olmasina karsin, iist kesici palatal diizlem ve alt kesici mandibuler diizlem agilarinin
oldukea yiiksek olduklar1 saptanmugtir.

Dibbets ve Nolte (2002), Avrupa koékenli Amerikalilar ile Afrika kokenli
Amerikalilarin dogrusal olgtimlerini sefalometrik olarak kargilagtirmiglardir. Bu ¢alismada,
Avrupa kokenli Amerikalilar1 Ann Arbor, Cleveland, Philadelphia populasyonlar, Afrika
kokenli Amerikalilar1 ise Nashville populasyonu temsil etmektedir. Arastiricilar, total yiiz
yiiksekliginin Clevand populasyonunda en az, Nashville populasyonunda ise en fazla

oldugunu bulmuglardir. Ust yliz yitksekliginin dort populasyonda degerlendirilmesinde bu



degerin hemen hemen aym uzunluklarda olup, posterior yiiz yiiksekligi uzunlugunun
Nashville populasyonunda en fazla oldugunu tespit etmiglerdir. Ayrica, Nashville
populasyonunun daha uzun bir korpusa sahip oldugunu belirlemislerdir.

Dandajena ve Nanda (2003), yetiskin siyah Zimbabvelilerin dentoalveoler iligkilerini
degerlendirmek amaciyla Zimbabve Universitesinde bulunan, Simf I okluzyona sahip 25
erkek ve 25 bayandan elde ettikleri lateral sefalogramlar iizerinde 12 adet agisal ve 6 adet
dogrusal Ol¢lim yapmuglardir. Zimbabvelilerde, Frankfurt diizlemi ile mandibular diizlem
arasindaki aginin dar, {ist ¢ene ve alt genenin prognatik, iist kesici egimlerinin beyazlara gore
daha dik ve alt kesici dislerin biiyiik 6l¢tide 6ne egimli olduklarini tespit etmislerdir.

Basgciftei ve ark (2004), ideal okliizyona ve dengeli profile sahip 50 erkek, 55 kiz
toplam 105 birey tizerinde gergeklestirdikleri ¢alismalar1 sonucunda, Tiirk toplumu igin lateral
sefalometrik film normlarim ve cinsiyet farkliliklarini belirlemiglerdir. Yazarlar, belirlenen
normlar1 farkli etnik populasyonlarin normlari ile karsilagtirmiglar ve baz iskeletsel, dental ve
yumusak doku olclimlerinde istatistiksel olarak oOnemli farkliliklar tespit etmislerdir.
Arastinicilar ayrica, Anadolu Tiirk erkeklerinin daha diisiik degerde alt 6n yiiz yiiksekligine
sahip olduklarmni, dental 6lgtimlerde maksiller kesicilerin geriye, mandibuler kesicilerin éne
egimli olduklarini, {ist dudak 6l¢timlerde Ricketts ve Steiner normlarina gore Tiirklerin daha
diisitk degerlere sahip olduklarimi ve iist dudagin hafifge geride konumlanmis oldugunu

belirlemislerdir.



2.2. Lateral Sefalometrik Filmlerde Yapilan Yumusak Doku Analizleri ile Ilgili
Caliymalar

Gazilerli (1978), yaslar1 13-16 arasinda degisen normal okluzyona sahip Tiirk
cocuklarinda, iist ve alt dudagin Steinerin S dogrusuna dogrusuna olan uzakliklarim &lgerek,
ortalama ve standart sapma degerlerini hesaplamistir. Ayrica, Gazilerli (1982) aym grup igin,
tist ve alt dudagin Rickkets’in E dogrusuna olan uzakliklarin1 6lgerek, ortalama ve standart
sapma degerlerini hesaplamis ve yas arttik¢a alt ve ilist dudagin E dogrusunun gerisine
cekildigini belirlemistir.

Grewal ve ark (1994), Indo-Aryanlarin yumusak doku ve dentofasiyal yapilarina ait
Ozelliklerini tespit etmek ve bu degerleri Beyaz Itk ile Kuzey Hindistanli bireylerin
degerleriyle karsilastirmak amaciyla 16-21 yas aralifinda iyi okluzyona ve dengeli profile
sahip 30 bayandan lateral radyografiler ¢ekmislerdir. Arastiricilar, cesitli sefalometrik
bulgularin bilgisayar destekli sefalometrik analizlerinin yapilmasindan sonra, Indo-Aryanlarin
Beyazlara gore orta derecede dis biikey dental yapiya sahip olduklarini bunun yam sira Kuzey
Hindistanlilara da benzediklerini tespit etmislerdir. Ayrica Indo-Aryanlarin Kkarekteristik
olarak daha kalin iist ve alt dudaklara sahip olduklar1 ortaya ¢ikmustir.

Sutter ve Turley (1998), beyaz irka mensub bayan modeller ile Afrikali Amerikan
bayan modeller ve her iki irka mensup model olmayan bayan bireylerin profillerini
karsilastirmak amaciyla 30 kisiden olusan 4 arastirma grubu olusturmusglardir. Giincel moda
dergilerinden modellere ait profil fotograflar1 taranarak, yumusak doku nasale ile subnasale
hatt1 iizerinde bilgisayarda fotograflar boyutsal olarak standart hale getirilmistir. Kontrol
fotograflar1 da aym islemlerden geg¢irilmigstir. Her bir profil fotografi {izerinden 17 adet
anatomik nokta bilgisayarda isaretlenerek 26 adet dl¢lim yapilnugtir. Elde edilen sonuglara
gore farkliliklarin 6nemli kismi, dudaklara ait Olglimlerde goézlemlenmigtir. Beyaz irka

mensup bayan modeller ile, Afrikali Amerikan bayan modellerin profil karakteristiklerinin
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Onemli derecede farkli oldugu belirlenirken, Afrikali Amerikan bayan modellerin kontrol
grubuyla benzer profil 6zelliklerine sahip olduklar ortaya koyulmustur. Ayrica bu ¢alismada
etnik grup farkliliklarinin da oldugu saptanmastir.

Alcalde ve ark (2000), Ricketts (1968), Legan ve Burstone (1980), Holdaway (1983)
ve Epker ve Fish’in (1985) sefalometrik analizlerini temel alarak yetiskin Japonlarin
yumusak dokularina ait sefalometrik normlari tespit etmek amaciyla yapmis olduklarn
calismada, estetik olarak normal kabul edilebilecek 211 yetiskin Japon bireyden elde edilen
sefalometrik filmler tizerinde galismislardir. Japon gruba ait yumusak doku olglim degerleri
ile Beyazlara ait norm degerleri karsilastirildiginda, istatistiksel olarak Onemli derecede
farkliliklar oldugu ortaya ¢ikmistir. Japonlarin nasolabial agilari ve dudak belirginlikleri
disinda, yumusak dokulara ait ortalama 6lgiim degerlerinin, Beyazlara ait yumusak doku
Olglim degerleriyle benzerlik gosterdigi  belirlenmistir. Arastiricilar, etnik gruplarnn,
kendilerine 6zel yumusak doku sefalometrik normlarinin oldugu ve bu normlarin ortodontide
teshis ve tedavi planlamas: ile ortognatik cerrahi vakalarinda yardimci unsur olarak goz
6ntinde bulundurulmas: gerektigi sonucuna varmisglardir.

Hwang ve ark (2002), yetiskin Korelilerin ve Avrupa kokenli Amerikalilarin
yumusak doku profillerini karsilagtirmak amaciyla, normal okluzyona ve dengeli yiiz
yapisina sahip 30 erkek ve 30 bayandan olusan toplam 60 yetiskin Koreli bireyden ve 15
erkek, 27 bayandan olusan toplam 42 yetiskin Avrupa kokenli Amerikali bireyden lateral
sefalogramlar elde etmiglerdir.. Yiiz yapisina ait 10 adet agisal, dudak pozisyonuyla ilgili ise 7
adet dogrusal ve agisal dl¢lim yapmislardir. Arastirma sonucunda Korelilerin, Avrupa kokenli
Amerikalilara gore daha dar agili bir buruna, yiiksek derecede 6nde konumlanmis dudaklara
sahip olduklar: ve daha az belirgin bir ¢geneye sahip olduklarini tespit edilmistir.

Erbay ve ark (2002), eriskin Anadolu Tiirklerinde, sefalometrik olarak horizontal

dudak pozisyonunu Steiner (1960), Merrifield (1966), Burstone (1967), Ricketts (1968),
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Sushner (1977) ve Holdaway’in (1983) yumugak doku analizlerine gére degerlendirerek,
Tiirkler igin ideal norm degerlerini belirlemislerdir. Aragtirmalarinda, Tiirk erkek ve bayan
bireylerin horizontal dudak pozisyonlarnin farkli olmadiini ortaya koymuslardir. Normal
Turk bireylerde (dissel normal) alt dudagin Steiner, Ricketts, Burston, Sushner ve
Holdoway’in ortaya koymus olduklari norm degerlerine gore daha 6nde konumlandigim
bildirmiglerdir. Ayrica digsel ve iskeletsel olarak normal olan Tiirk bireylerin iist ve alt
dudaklarinin, Steiner ve Ricketts normlarina gore geride, Burstone normlarina gore ise
uyumlu oldugunu tespit etmislerdir. Sushner’in siyah normlarma gore Tiirklerin iist dudaklar
onde, alt dudaklar1 geride bulunmustur. Holdaway’in o6nerdigi normlara gore ise alt
dudaklarin uyumlu, burunun belirgin ve H agisinin daha fazla oldugu tespit edilmistir. Ayrica,
Merrifield’1in 6nerdigi Z agisina Tiirk bireylerin uyum gosterdikleri saptanmustir.

Bir bagka calismada Erbay ve Caniklioglu (2002), aym arastiricilarin (Steiner,
Ricketts, Burston, Sushner, Holdoway) yumusak doku analizlerini, Tiirk ortodontistlerinin
Anadolu Tiirkleri i¢in giizellik anlayislarini degerlendirmek icin kullanmiglardir. Arastirma
sonucunda, Tirk ortodontistlerinin kabul edilebilir bulduklart profil ve yiiz tipini
belirlemiglerdir. Yiiksek mandibuler diizlem agisina, kiigiik buruna, dénde konumlanmig
dudaklara ve retrusiv profile sahip bireylerin Tiirk ortodontistleri tarafindan daha g¢ekici
bulunduklarini ortaya koymuslardir.

Basciftgi ve ark (2003), Anadolu Tiirk populasyonunda Holdaway (1983) yumusak
doku norm degerlerini ve bu normlarin cinsiyet farkliliklarim belirlemislerdir. Arastiricilar
ayrica Tiirk normlarini Holdaway yumusak doku normlar ile kargilagtirmislar ve genel olarak
Tirk normlarinin Holdaway normlari ile benzerlik gosterdiklerini; sadece yumusak doku ¢ene
kalinligy ve iist dudak kalinhigr 6lgtimlerinde istatistiksel olarak anlamli farkliligin

bulundugunu ifade etmislerdir.
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2.3. Posteroanterior Sefalometrik Film Analizleri ile ilgili Calismalar

Yiiziin vertikal ve sagittal yon boyutlarinin degerlendirildigi biiylime ¢alismalarinin
biiyiik bir kisminda lateral sefalometrik filmler kullamlmaktadir. Bu filmlerden elde edilen
bilgiler dogrultusunda, dentofasiyal yapilarin sagittal ve vertikal &6zelliklerini
degerlendirebilmek amaciyla birgok ideal norm belirlenmistir. Ancak kapsamli bir
dentofasiyal degerlendirme yapabilmek amaciyla, mutlaka transversal yénde de postero-
anterior (PA) sefalometrik filmler araciligiyla elde edilecek bilgilere ihtiya¢ vardir.

Daha ¢ok yiiz asimetrisi gibi transversal yonde anomalisi bulunan vakalarda kullanilan
postero-anterior sefalometrik filmler, giiniimiizde transversal yiiz boyutlarimin arastirildigi
arastirmalarda da sikga kullanilmaya baglamistir. Lateral sefalometrik filmler ¢ok kullanildig:
icin ¢ok sayida lateral sefalometrik analiz tamimlanmis olmasina karsin postero-anterior
sefalometrik analizlerin sayis1 lateral sefalometrik analizlerle kiyaslandiginda azdir.
Giintimiize kadar baz1 analizler temel olarak ortognatik cerrahi planlamalarinda kullanilmak
tizere gelistirilmis ve klinisyenler arasinda kullamm bulmustur. Ortodontik tedavi
planlamalan i¢in gelistirilmis ve adapte edilmis postero-anterior sefalometrik film analizleri
Thompson (1943), Sassouni (1955), Cheney (1961), Mulick (1965), Letzer ve Kronman
(1976), Svanholt ve Solow (1977), Shah ve Joshi (1978), Ricketts (1981), Ricketts ve ark
(1982), Grayson ve ark (1983), Owen (1985), Epker ve Fish (1985), Grummons ve Copello
(1987) ve Williamson (1987) tarafindan 6nerilmiglerdir.

Wei (1970), 84 erkek ve 22 bayanin muayenesi sonucunda Cin toplumu i¢in postero-
anterior sefalometrik film norm degerlerini ortaya koymustur.

Ricketts ve ark (1972), orta oksal diizlem referansi olarak, anterior nazal spina-menton
arasinda olusan diizlemi se¢migstir. Dislerle apikal kaideler arasindaki iligkilerin

degerlendirilmesinde frontal dis diizlemlerini (maksiller nokta - mandibuler nokta), alt ve iist
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apikal kaidelerin genisliklerinin tanimlanmasinda frontal yiiz diizlemlerini (zigomatik nokta -
mandibuler nokta) ve horizontal referans olarak da Z diizlemini (bizigomatik nokta)
kullanmisgtir. Bu ¢aligma, digsel, maksillo-mandibuler, iskeletsel ve kraniofasiyal iligkiler ve
derin yapilar i¢in detayli bilgiler vermektedir. Ricketts analizinde, ortalama degerleri klinik
normlar olarak, standart sapma degerlerini ise klinik sapma degerleri olarak adlandirmustir.
Yazar klinik normlar1 yagla meydana gelen artiglarina gére vermistir.

Broadbent ve ark (1975) tarafindan, yaklasik 5000 bireyin uzun dénemli kayitlarinin
alinmas1 sonucunda Bolton standartlar1 olusturulmugtur. Bireyler, standartlar1 olusturma
yoniinde o©zel olarak secilmistir. Dentofasiyal biiyiime ve gelisim degerlendirmeleri
yapabilmek amaciyla gelistirilen Bolton Standartlar1 3 yasindan 18 yasina kadar takip edilen
erkek ve bayanlardan olusturulmustur.

Moyers ve ark (1976) tarafindan Michigan Universitesinde, postero-anterior
sefalometrik filmlere ait norm degerleri olugturulmustur. Bu dogrusal, agisal ve oransal veriler
4 yasindan 18 yasina kadar kiz ve erkek bireylerden elde edilmistir.

Costaras ve ark (1982), yas ve cinsiyete gore kemik interorbital mesafesini, bag
boyutlarini ve orbital yiikseklikle iligkili olarak cribriform plaklarin seviyesini veren normal
postero-anterior sefalometrik standartlari yayinlanmiglardir. Bu veriler Bolton biiyiime
calismasi grubundan derlenmigtir.

Nanda (1983), gelistirdigi posteroanterior sefalometrik film analizinde, minimum
bifrontal mesafe, biorbital mesafe, bizigomatik mesafe, binazal mesafe, bimaksiller genislik
ve bigonial mesafe uzunluklarini degerlendirmistir. Yiiziin asimetrisinin saptanmasinda mid-
sagittal diizlem referans olarak alinmigtir. Bu ¢alismanin sonuglarina goére, simetrik bir yiizde
tiim diizlemlerin birbirine paralel ve orta oksal diizleme dik olmas1 gerektigi bildirilmistir.

Droschl (1984), postero-anterior sefalometrik normal standartlarmi olusturmaya

yonelik olarak, yaslar1 6-15 arasinda degisen 666 tedavi edilmemis Avusturyali bireyden elde
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edilen postero-anterior sefalometrik filmler iizerinde bir ¢alisma yapmuslardir. Droschl
(1984)’un materyalinden 588 ¢ocugun posteroanterior sefalometrik filmini kullanarak yapilan
calismada Athanasiou ve ark (1992), 8 dogrusal, 2 agisal ve 10 oransal degiskeni incelemigler
ve bu 6l¢timler i¢in normal degerleri ortaya koymuslardir.

Uysal (2003), erigkin Tiirk toplumunda dentofasiyal yapilarin ideal transversal
boyutlarinin  degerlendirilmesi amaciyla, erigkin Tiirk bireylerden postero-anterior
sefalometrik filmler alarak transversal yonde genislik 6lgtimleri yapmugtir. Tiirk toplumuna ait
Ol¢tim degerlerinin Ricketts’in olusturdugu normlarla karsilastirilmas: sonucunda, Tiirk
toplumunda nazal kavite genisliginin benzer degerde, mandibulanin ise daha genis oldugu

tespit edilmisgtir.

2.4. Model Analizleri ile Tlgili Calismalar

Lindsten ve ark (2002), ideal okliizyonlu bireylerin transversal mesafe dlgiimlerinden
elde edilen verilerin, ayrntili bir degerlendirmenin istendigi bilimsel arastirmalarda
karsilastirma ve kontrol grubu olarak kullanilmasi gerekliliginin 6nemi ifade edilmistir.

Dis dizilerinin sagittal, vertikal ve transversal olarak degerlendirilmesi amaciyla
modellerin kullanilmas1 bir ¢ok aragtirmanin materyalini olusturmaktadir (Howes ve Rochelle
1947, 1952, 1954, 1957, Bolton 1962, Shapiro 1974, Haris ve Smith 1980, Younes 1984,
Staley ve ark 1985, Harris 1997, Lee 1999, Burris ve Haris 2000, Lindsten ve ark 2002,
Walkow ve Peck 2002).

Ayrica transversal yonde yliz, ¢ene ve dis boyutlar1 i¢in norm olusturmaya yonelik
olarak yayinlanmg calismalar da olduk¢a az sayidadir (Grummons ve Copello 1987, Lew ve
Tay 1993, Arnold ve ark 1994, Cortella ve ark 1997, Huertas ve Ghafari 2001).

Younes (1984), Suudi Arabistan ve Misir kokenli yetigkin bireylerin iist ¢ene ark

boyutlarimi karsilagtirmak igin yas ortalamasi 24 olan 146 Suudi Arabistanli birey ile yas
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ortalamas1 27 olan 97 Misithi bireyden elde edilen algi modeller iizerinde bir g¢alisma
yapmuislardir. Bu ¢alismada, Suudi Arabistanli bireylerin kaninler arasi, molarlar aras1 ve ark
derinligi mesafeleri Olg¢timlerinin, Misirli bireylerin Slgiimlerinden  farkhilik gdsterdigi
saptannustir.

Staley ve ark (1985), Swnif I ve Simf II b6lim 1 okluzyona sahip yetigkin bireylerin
dental ark genisliklerini kargilagtirmak i¢in kanin tiiberkiil tepeleri arasi mesafe ve birinci
molar mesio-bukkal tiiberkiil tepeleri arasi mesafe Olglimlerini  karsilagtirmigslardir.
Aragtiricilar, kaninler arasi mesafenin  iki grupta da benzer degerlerde  oldugunu
saptamislardir. Ayrica, normal okluzyonlu bireylerde iist ¢ene birinci molarlar aras1 mesafenin
alt ¢ene birinci molarlar arasi mesafeden daha fazla olmasma kargin Smuf II bolim 1
bireylerde bu mesafe genisliklerinin yaklagik esit degerlerde olduklarini tespit etmislerdir.

Harrris (1997), ortodontik tedavi gormemis yetiskin bireylerin ark boyutlarinda
zamanla meydana gelen degisiklikleri saptamak i¢in uzun dénem g¢aligmasi yapmigtir. Bunun
i¢in yas ortalamas1 20 (17-27 yil) olan, 60 bireyden elde edilen (Bolton-Brush kayitlar1) al¢i
modelleri, ayni bireylerin 55 yasindaki alg1 modelleriyle karsilagtirmistir. Model &lglimlerinde
transversal yonde sag ve sol kanin ttiberkiil tepeleri aras1 mesafe, premolarlar bukkal tiiberkiil
tepeleri aras1 mesafe ve molarlar mesio-bukkal tiiberkiil tepeleri arasi mesafe olgiimleri
yapmistir. Zaman igerisinde en az degisikligin kanin bolgede, en g¢ok mesafe artisinin ise
premolar ve molar bolgelerinde oldugunu saptamistir. Sagittal yonde ise ark uzunlugunu
saptamak i¢in birinci kesici diglerin mesial kontak noktalan ile birinci molar distal kontak
noktalar1 arasindaki mesafeyi 6lgmiis ve zaman icerisinde ark uzunlugunda azalma meydana
geldigini saptamugtir.

Braun ve ark (1998), dental ark formlarini incelemek amaciyla transversal ve sagittal
yonde model dl¢timleri yapmiglardir. Bu amagla ¢alismada 15 adet Sinif I, 16 adet Sinif II ve

9 adet Sumf III molar iliskiye sahip c¢alisma modeli kullanilmigtir. Transversal yondeki
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6l¢timler igin dislerin tiiberkiil tepeleri (kesici dislerde kesici kenar orta noktasi, kaninlerde
tiberkiil tepesi, premolar dislerde bukkal tiiberkiil tepesi, molar dislerde mesio-bukkal
tiiberkiil tepesi) aras1 mesafeyi (ark genisligi), sagittal yondeki 6lgiimler igin ise birinci molar
dislerin distal kenarlarindan gegen dogrunun orta noktas: ile birinci kesici diglerin kontak
noktalar1 aras1 mesafeyi (ark derinligi) Sl¢miislerdir. Model Glglimlerine ait koordinatlar
bilgisayar ortamina tasinarak matematiksel olarak (beta fonksiyonu) bu olgiimlere dair
hesaplamalar yapilmigtir. Stuf I, Simif IT ve Swinif III gruplar arasinda ark genislikleri ve ark
derinlikleri l¢timlerinde farkliliklar oldugunu saptanmigtir.

Uysal (2003), Tiirk toplumuna ait digsel 6zellikleri belirlemek amaciyla, erigskin Tiirk
erkek ve bayan bireylerin alt ve list ¢enelerine ait ¢alisma modelleri iizerinde transversal
yonde genislik Sl¢timleri yapmigstir. Tiirk toplumuna ait Olglim degerlerini Ricketts’in
olusturdugu normlarla kargilagtirdiginda, Tiirk toplumunda molarlar ve kaninler arasi

genisliklerin daha fazla oldugunu tespit etmistir.
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3. BIREYLER ve YONTEM

Bu calismanin materyalini, Selguk Universitesi biinyesinde yer alan cesitli fakiiltelerde
lisans ve lisansiistii egitim goérmekte olan Orta Asya Tiirk Cumbhuriyetleri mensubu
(Azerbaycan, Tiirkmenistan, Kazakistan) bireylerden ve Selguk Universitesi Dis Hekimligi
Fakiiltesinde egitimlerini slirdiirmekte olan Tirkiye Cumhuriyeti mensubu bireylerden elde
edilen lateral ve postero-anterior sefalometrik filmler ile algi modeller olusturmaktadir.
Calismaya katilan bireyler, arasgtirmanin konusu ve 6nemi hakkinda s6zlii ve yazili olarak
bilgilendirilmis ve kendilerine bilgilendirilmis onay formlar verilerek goniillii olarak
aragtirmaya istirak ettiklerine dair onaylar alinmigtir. Bireyler asagida belirtilen kriterler g6z

Oniine alinarak se¢ilmiglerdir.

Anne ve babasi ayn1 etnik gruptan olmak.

Herhangi bir sistemik rahatsizlida sahip olmamak.

Benzer yag araliinda olmak.

Kabul edilebilir fasiyal iligki ve dudak kapanisina sahip olmak.

Ortodontik tedavi gormemis olmak.

A A

Kabul edilebilir overbite ve overjete sahip olmak.
Calismaya katilan bireylerin mensubu olduklar: tilkeler ve yas ortalamalar: Tablo 3.1. de

verilmigtir,

Tablo 3.1. Ulkelere gore birey dagilimi ve yas ortalamalari.

n Ort Sd Minimum Maksimum

Tirkiye 33 2224 2,64 18,20 28,70
Azerbaycan 30 2218 2,10 18,50 25,20
Tiirkmenistan 30 21,76 1,58 19,00 26,10

Kazakistan 32 20,68 1,60 18,10 25,90
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3.1. Lateral Sefalometrik Yontem

Tiim sefalometrik kayitlar Planmeca PM 2002 CC tipi bir sefalostat ile elde edilmistir.
Lateral sefalometrik filmler, film birey-151n kaynag: mesafesi 152 cm, transmeatal diizlem (her
iki kulak deliklerinden gegen diizlem) film kaseti mesafesi 13 cm olacak sekilde standardize
edilerek cekilmis, isinlama 76 kw, 15mA ve 0,64 saniye ile standardize edilmistir. Lateral
sefalometrik filmler, bireyin yumusak doku Frankfurt horizontal diizlemi yere paralel olacak
sekilde, ¢eneler sentrik ilisgkide ve dudaklar istirahat pozisyonundayken elde edilmistir.

Lateral sefalometrik filmlerin {izerine asetat kagidi yerlestirilerek, anatomik referans noktalari
0.3 mm’lik kursun kalemle isaretlenmis ve her biri numaralandirilmigtir, Numaralandiriimig
olan lateral sefalometrik sert doku ve yumusak doku noktalarmnin koordinatlart digitizer
yardimiyla bilgisayara aktarilmistir. Caligmanin hedefine yonelik olarak saptanan dlgiimlerin
elde edilebilmesi i¢in Danimarka Ortodontik Bilgisayar Bilimleri Enstitiisti tarafindan
hazirlanan PorDios bilgisayar programi kullanilmustir. Bu program araciligiyla istenen 6lgiim

degerlerinin verileri elde edilmistir.

3.1.1. Lateral Sefalometrik Filmlerin Sert Doku Analizinde Kullanilan Noktalar
(Sekil 3.1)

Lateral sefalometrik radyografiler iizerinde, sefalometrik 6lgiimleri yapabilmek igin

yararlanilan iskeletsel anatomik referans noktalar asagida belirtilerek tanimlart yapilmistir.
1. Sella (s):Sella tursicanin orta noktasi.
2. Nasion (n): Frontonazal suturanin en ileri, orta noktasi.
3. ANS (sp): Anterior nazal spinanin en 6n ve u¢ noktasi.
4. PNS (pm): Sagittal diizlemde sert damagin en arka noktasi.
5. Ust kesici apeksi (as): Ust santral kesici disin apeks noktasi.

6. A noktasi (ss): Premaksillada spina nasalis anterior ile prosthion arasindaki gukurun

en derin noktasi.

7. Ust kesici kenar (is): En protriiziv konumdaki iist santral kesici disin insizal kenarinmn

orta noktasi.

8. Ust 1. Molar (ms): Ust 1. Molar digin mesial kenarmn en iist ve ileri noktasu.
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9. Alt 1. Molar (mi): Alt 1. Molar disin mezial kenarinin en tist ve ileri noktasi

10. Alt kesici kenan1 (ii): En protriiziv konumdaki alt santral kesici disin insizal

kenarinin orta noktasi.
11. Alt kesici apeksi (ai): Alt santral kesici digin apeks noktasi.
12. Pogonion (pg): Cene ucunun ortaoksal diizlem iizerindeki en ileri noktasi.

13. Gnathion (gn): Mandibuler simfizin ortaoksal diizlem {izerindeki en asag1 ve ileri

noktas.
14. Menton (me): Mandibuler simfizin en alt noktasi.

15. Tanjant menton (tg.me): Ramus alt kenarina me noktasindan ¢izilen tegetin, ramus

alt kenarina temas ettigi nokta.

16. Basion (ba): Foramen occipitale magnum’un 6n kenarmin en dn noktasi.

17. Artikiilare (ar): Mandibula kondilinin arka kenarimn, sfenoid kemik tabaninin
goriintlisii ile kesistigi nokta.

18. Tanjant ramus (tg.ra): Ramus arka kenarina artikiilare (ar) noktasindan gizilen

tegetin, ramus arka kenarina temas ettigi nokta.

19. Gonion (go): Mandibula diizlemi ile ramus diizleminin olusturdugu aginin, a¢1 ortay1

ile mandibula alt kenarinin kesistigi nokta.

20. B Noktas: (sm): Mandibulada infradentale ile pogonion arasindaki ¢ukurun en derin
noktast.
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Sekil 3.1. Aragtirmada Kullanilan Lateral Sefalometrik Film Sert Doku Noktalar:.
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3.1.2. Arastirmada Kullanilan Lateral Sefalometrik Film Sert Doku Referans
Diizlemleri (Sekil 3.2)

1. NSL (Sella-nazion diizlemi): Sella ve nazion noktalarini birlestiren dogrunun
olusturdugu diizlemdir.

2. NL (Nazal diizlem): sp ve pm noktalarini birlestiren dogrunun olusturdugu diizlemdir.

3. ML (Mandibuler diizlem): tg. me ve me noktalarini birlestiren dogrunun olusturdugu
diizlemdir.

4. NLv (Nazal vertikal diizlem): Nazal diizleme dik olacak sekilde anterior nazal spina
noktasindan ¢izilen diizlemdir.

5. MLv (Mandibuler vertikal diizlem): Mandibuler diizleme dik olacak sekilde pogonion

noktasindan ¢izilen diizlemdir.

6. ILs (Ust kesici diizlemi): Ust kesici disin kesici kenar ile apeksi arasinda gizilen

diizlemdir.

7. ILi (Alt kesici diizlemi): Alt kesici disin kesici kenan ile apeksi arasinda ¢izilen

diizlemdir.
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Sekil 3.2. Aragtirmada Kullanilan Lateral Sefalometrik Film Referans Diizlemleri.
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3.1.3. Arastirmada Kullanilan Lateral Sefalometrik Sert Doku Olgiimleri

3.1.3.1. Kranial Olgiimler (Sekil 3.3)
1. s-n (mm): On kafa kaidesi uzunlugu.
2. s-ba (mm): Sella ile Basion noktalar1 arasinda kalan mesafe.

3. n-s-ba (°): On kafa kaidesine gore Basion noktasinin konumunu.

3.1.3.2. Maksiller Olgiimler (Sekil 3.4)

1. s-n-ss ( °): Maksillarun 6n kafa kaidesine gore sagittal konumu.

2. s-n-sp ( %): Anterior nazal spinamun anterior kafa kaidesine gére konumu.
3. n-s-pm ( °): Posterior nazal spinanin anterior kafa kaidesine gére konumu.
4, NSL/NL ( 0 ): Anterior kafa kaidesi ile nazal diizlemler aras1 ag.

5. n-sp (mm ): Ust 6n yliz yiiksekligi.

6. s-pm (mm): Ust arka yiiz yiiksekligi.

7. sp-pm (mm): Nazal diizlem uzunlugu.

8. ss-pm (mm): Subspinale ile posterior nazal spina arasi mesafe.

3.1.3.3. Mandibuler Olgiimler (Sekil 3.5)

1. s-n-sm ( °): Mandibulanin kafa kaidesine gobre sagittal konumu.

2. NSL/ML ( °): Anterior kafa kaidesi, mandibuler diizlem agisi.

3. n-s-ar ( °): Artikiiler ag1.

4. ar-go-me ( °): Mandibuler diizlemle ramus diizlemi arasindaki ac1 (Gonial Agr).
5. n-me (mm): On yiiz yiiksekligi.

6. s-go (mm): Arka yuiz yiiksekligi.

7. ar-go (mm): Ramus yiiksekligi.

8. ar-gn (mm): Mandibula uzunlugu

9. pg-go (mm): Mandibuler korpus uzunlugu.

10. s-ar (mm): Sella ile artikulare aras1 mesafe.
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Sekil 3.3. Arastirmada Kullamlan Kranial Olgtimler
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Sekil 3.4. Aragtirmada Kullanilan Maksiller Olgtimler.
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Sekil 3.5. Aragtirmada Kullanilan Mandibuler Olgtimler.
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3.1.3.4. Maksillo-Mandibuler Olgiimler (Sekil 3.6)

1. NL/ML. ( °): Nazal ve mandibuler diizlemler arast act.

2. n-ss-sm. ( °): Maksilla ve mandibulanin birbirlerine gore sagittal yon iliskisini
g0steren ag1.

3. sp-me (mm): Alt 6n yiiz yliksekligi.

4. pm-go (mm): Alt arka yiiz yiiksekligi.

5. overbite (mm): Alt ve st kesici disler arasindaki vertikal uzaklik.

6. overjet (mm): Alt ve iist kesici disler arasindaki sagittal uzaklik.

7. sp-me/n-me: Alt 6n yiiz yiiksekliginin, 6n yiiz yiiksekligine orani.

3.1.3.5. Dentoalveoler Olgiimler (Sekil 3.6)

1. ILs/NL ( °): Ust kesicinin nazal diizlem ile yaptig1 ag1.

2. ILYML ( °): Alt kesicinin mandibuler diizlem ile yaptigi agl.

3. ILs/ILi ( °): Ust ve alt kesiciler aras1 ag1.

4. is-NLv (mm): En protruziv konumdaki iist santral kesici dis insizal kenan orta
noktasinin, nazal vertikal diizleme dikey y6ndeki uzakligi.

5. ii-MLv (mm): En protruziv konumdaki alt santral kesici dis insizal kenari orta
noktasinin, mandibuler vertikal diizleme dikey y6ndeki uzakligi.

6. ms-NLv (mm): Ust 1. molar dis mezial kenarmin en iist ve ileri noktasinin, nazal
vertikal diizleme dikey yondeki uzakligi.

7. mi-MLv (mm): Alt 1. molar dis mezial kenarimin en iist ve ileri noktasinin,
mandibuler vertikal diizleme dikey yondeki uzakligi.

8. is-NL (mm): En protruziv konumdaki iist santral kesici dis insizal kenar1 orta
noktasinin, nazal diizleme dikey yoéndeki uzakligi.

9. ii-ML (mm): En protruziv konumdaki alt santral kesici dis insizal kenar1 orta
noktasinin, mandibuler diizleme dikey y6ndeki uzakligi.

10. ms-NL (mm): Ust 1. molar dis mezial kenarinin en iist ve ileri noktasmin, nazal
diizleme dikey y6ndeki uzaklig:.

11. mi-ML (mm): Alt 1. molar dis mezial kenartmin en st ve ileri noktasinin,

mandibuler diizleme dikey yondeki uzakligi.
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Sekil 3.6. Aragtirmada Kullanilan Maksillo-Mandibuler Olgiimler.

29



Sekil 3.7. Arastirmada Kullamilan Dentoalveoler Olgtimler.
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3.2. Lateral Sefalometrik Film Yumusak Doku Analizi
3.2.1. Yumusak Doku Analizinde Kullanilan Noktalar (Sekil 3.8)

1. Yumusak doku glabella (g’): Ortaoksal diizlem {izerinde, alin {izerinde bulunan en

belirgin nokta.
2. Yumusak doku nasion (n’): Fronto-nasal sutur iizerinde yer alan en derin nokta.
3. Pronasale (prn): Burun ucu iizerinde en 6nde bulunan nokta.
4. Columella (cm): Burunun alt kenarin1 olusturan columella lizerindeki en 6n nokta.

5. Subnasale (sn): Ortaoksal diizlem {izerinde columella’nin kenan ile iist dudagin

birlesim noktasi.

6. Yumusak doku subspinale (ss’): Ust dudak ile subnasale’den gegen orta hat

tizerinde en derin nokta.
7. Labrale superiorus (Is): Ust dudak tizerindeki en n nokta (Ust dudak).
8. Stomion (sto): Ust dudak ve alt dudagin birlesim noktasi.
9. Labrale inferiorus (li): Alt dudak {izerindeki en 6n nokta (Alt dudak).

10. Yumusak doku supramentale (sm’): Alt dudak ile yumusak doku pogoniondan

gegen orta hat tizerinde en derin nokta.

11. Yumusak doku pogonion (pg’): Alt ¢gene ucunun yumusak dokusu iizerindeki en

6n nokta (Cene ucu).

12. Yumusak doku menton (me’): Alt ¢ene ucunun yumusak dokusu iizerindeki en alt

nokta.
13. Orbitale (or): Orbital konturun en alt noktasi.

14. Meatus akustikus eksternus (mae): Kemik dig kulak deliginin iist kenarinin orta
noktasi .
15. Ust orta kesici dis vestibiil kenar iizerinde en 6n nokta (vs).

16. Alt orta kesici dig vestibiil kenar1 izerinde en 6n nokta (vi).

Ss, is, ii, sm, pg, me noktalari, lateral sefalometrik filmlerin sert doku analizinde

kullanilan noktalar (Sekil 3.1) boliimiinde tanimlanmustir.
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Sekil 3.8. Aragtirmada Kullanilan Lateral Sefalometrik Film Yumusak Doku

Noktalari.
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3.2.2. Yumusak Doku Analizinde Kullanilan Referans Diizlemleri (Sekil 3.9.)

1. Frankfurt horizontal diizlemi (FH): Orbita (or) ile meatus acusticus externus

(mae) noktalarin birlestiren dogrunun olusturdugu diizlemdir.

2. Ricketts E diizlemi: Pronasale (prn) ile yumusak doku pogonion (pg’) noktalarini
birlestiren dogrunun olusturdugu diizlemdir (Ricketts, 1961).

3. Steiner S diizlemi: Pronasale (prn) ile subnasale (sn) noktalari arasinda kalan
egimin orta noktasi ile yumusak doku pogonion (pg’) noktalarim birlestiren dogrunun
olusturdugu diizlemdir (Steiner, 1963).

4. snpg’ diizlemi: Subnasale (sn) ile yumugsak doku pogonion (pg’) noktalarini
birlestiren dogrunun olusturdugu diizlemdir (Burstone ve ark, 1979).

5. sn-dikey diizlemi: Frankfurt horizontal diizlemine subnasale’den (sn) ¢izilen dik

dogrunun olusturdugu diizlemdir (Epker ve Fish, 1985).
3.2.3. Arastirmada Kullanilan Yumusak Doku Ol¢iimleri
3.2.3.1. Burun ile flgili Olgiimler (Sekil 3.10)

1. n’-prm (mm): Yumusak doku nasion ile pronasale noktalari arasindaki mesafe

(Burun ytiksekligi).

2. pmln’-ss’ (mm): FH diizlemine n’ noktasindan ¢izilen dikey dogruya, prn
noktasimin dik yondeki uzaklig: (Burun derinligi).

3.2.3.2. Yumusak Doku Kalmlik Ol¢iimleri (Sekil 3.11)

1. ss-ss' (mm): Subspinale ile yumusak doku subspinale noktalar1 arasindaki mesafe

(Ust dudak sulkus derinlii).

2. sm-sm' (mm): Supramentale ile yumusak doku supramentale noktalar arasindaki

mesafe (Alt dudak sulkus derinligi).
3. pg-pg' (mm): Sert doku pogonion yumusak doku pogonion arasi mesafe.
4. me-me' (mm): Sert doku menton yumusak doku menton aras1 mesafe.

5. is-Is (mm).: Ust santral kesici ucu ile iist dudagin en 6n noktas: arasindaki

mesafe (Ust dudak kalinlig).

6. ii-li (mm): Alt santral kesici ucu ile alt dudagin en 6n noktas1 arasindaki mesafe

(Alt dudak kalinlig)
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Sekil 3.9. Yumusak Doku Analizinde Kullamlan Referans Diizlemleri
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Sekil 3.10. Burun ile Ilgili Olgiimler
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Sekil 3.11. Yumugak Doku Kalinliklar ile figili Olgiimler
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3.2.3.3. Dudaklar ile Ilgili A¢isal Olciimler (Sekil 3.12)

1. sn-ss-Is (°): Subnasale, yumusak doku subspinale ve iist dudak ucu e
noktalarinin birlesiminden meydana gelen ag1 (Ust dudak kurvatiirii).

2. li-sm'-pg' (°): Alt dudak ucu, yumusak doku supramentale ve yumusak doku

pogonion noktalarinin birlesiminden meydana gelen ag1 (Alt dudak kurvatiirii).

3.2.3.4. Yumusak Doku Noktalan ile ilgili Konumsal ve Oransal Olgiimler
3.2.3.4.A. Ricketss Analizi ile Tlgili Yumusak Doku Ol¢iimleri (Sekil 3.13)

1. E diizlemi-ls (mm): Ust dudak ucunun Ricketts’in E dogrusuna olan dik

uzaklig1.

2. E diizlemi-li (mm): Alt dudak ucunun Ricketts’in E dogrusuna olan dik uzakligi.

3.2.3.4.B. Epker ve Fish Analizi ile ilgili Yumusak Doku Ol¢iimleri (Sekil 3.14)

1. g’-sn (mm): Yumusak doku glabella ile subnasale aras1 mesafe (Ust 6n yiiz
yiiksekligi) .

2. sn-me’ (mm): Yumusak doku menton ile subnasale arast mesafe (Alt 6n yiiz
yiiksekligi).

3. sto-me’ (mm): Stomion ile yumusak doku menton noktalar1 arasindaki mesafe
(2/3 alt 6n yiiz ytiksekligi).

4. sn-sto (mm): Subnasale ile stomion noktalar1 arasindaki mesafe (Ust dudak
uzunlugu).

5. g’-sn:sn-me’ (1:1): Yumusak doku glabella ile subnasale arasi uzunlugun,
subnasale ile yumusak doku menton uzunluguna orani (Ust &n yiiz yiiksekligi/ alt 6n yiiz
yiiksekligi).

6. sn-st:st-me (1:2): Subnasale ile stomionun arasi uzunlugun (st dudak vzunlugu),

stomion ile yumusak doku menton uzunluguna orani.
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7. sn-dikey-Is (mm): Ust dudak ucunun subnasale’den FH diizlemine dik ¢izilen

dogruya dik uzakligi.

8. sn-dikey-li (mm): Alt dudak ucunun subnasale’den FH diizlemine dik ¢izilen

dogruya dik uzakligi.

9. sn-dikey-pg’ (mm): Yumusak doku pogonion’un subnasale’den FH diizlemine

dik ¢izilen dogruya dik uzaklig1.
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Sekil 3.12. Dudaklar ile Tigili Agisal Olgtimler
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Sekil 3.14. Epker ve Fish Analizi ile Iigili Yumusak Doku Ol¢timleri
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3.2.3.4.C. Burstone Analizi ile flgili Yumusak Doku Olgiimleri Olgiimleri
(Sekil 3.15)

1. snpg’ diizlemi-Is (mm).Ust dudak ucunun snpg’ diizlemine olan dik uzaklig:.

2. snpg’ diizlemi-li (mm): Alt dudak ucunun snpg’ diizlemine olan dik uzaklig.

3.2.3.4.D. Steiner Analizi le ilgili Yumusak Doku Olgiimleri Ol¢iimleri (Sekil
3.16)

1. S diizlemi -Is (mm): Ust dudak ucunun S diizlemine olan dik uzaklig1.
2. S diizlemi-li (mm): Alt dudak ucunun S diizlemine olan dik uzaklig:.

3. S diizlemi-vs (mm): Ust santral keserin vestibiil yiizeyinin en dis noktasmin S

diizlemine olan dik uzaklig:.

4. S diizlemi-vi (mm): Alt santral keserin vestibiil ylizeyinin en dig noktasinin S

diizlemine olan dik uzaklig:.
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Sekil 3.15. Burstone Analizi ile {igili Yumusak Doku Olgtimleri
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Sekil 3.16. Steiner Analizi Ile Iigili Yumugak Doku Olgiimleri



3.3. Postero-Anterior (PA) Sefalometrik Yontem

Tiim sefalometrik kayitlar Planmeca PM 2002 CC tipi bir sefalostat ile elde edilmistir.
Postero-anterior sefalometrik filmler, film birey-151n kaynagi mesafesi 152 cm, transmeatal
diizlem (her iki kulak deliklerinden gegen diizlem) film kaseti mesafesi 13 cm olacak sekilde
standardize edilerek ¢ekilmis, 1sinlama 76 kw, 15mA ve 0,64 saniye siire ile uygulanmagtir.
Postero-anterior sefalometrik filmler, bireyin yumusak doku Frankfurt horizontal diizlemi yere
paralel olacak sekilde, geneler sentrik iligkide ve dudaklar istirahat pozisyonundayken elde
edilmisgtir.

Postero-anterior sefalometrik filmlerin lizerine asetat kagidi yerlestirilerek, anatomik
referans noktalar1 0,3 mm’lik kursun kalemle isaretlenmis ve her biri numaralandirilmistir.
Numaralandirilmis olan postero-anterior sefalometrik film noktalarinin koordinatlar1 digitizer
yardimiyla bilgisayara aktarilmustir. Calisgmanin hedefine yonelik olarak saptanan Slgtimlerin
hesaplanabilmesi i¢in Danimarka Ortodontik Bilgisayar Bilimleri Enstitiisti tarafindan
hazirlanan PorDios bilgisayar programi kullanilmistir. Bu programin sagladigi imkanlarla

6zel bir sefalometrik analiz programi yapilarak istenilen Slgtimler elde edilmistir.
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3.3.1. Arastirmada Kullanilan Postero-Anterior Sefalometrik Film Noktalar
(Sekil 3.16)

1. Sag antegonion (rag) : Sag antegonial ¢entigin en {ist noktast.

2. Sol antegonion (lag) : Sol antegonial ¢entidin en iist noktasi.

3. Sag mandibular molar (rlm): Sag alt birinci molarin bukkal yiizeyinin en dis
noktas.

4. Sol mandibular molar (1lm): Sol alt birinci molarin bukkal yiizeyinin en dis noktasi.

5. Sag latero-orbitale (rlo): Sag sutura frontozygomaticus’un sag orbita kenar ile
kesigsme noktasidir

6. Sol latero-orbitale (1lo): Sol sutura frontozygomaticus’un sag orbita kenari ile
kesisme noktasidir

7. Sag apertura piriformis laterale (rlap): Sag apertura piriformisin en dig yiizii.

8. Sol apertura piriformis laterale (rlap): Sol apertura piriformisin en dis yiizii.

9. Sag mastoid (rma): Sag mastoid progesin en alt noktasi.

10. Sol mastoid (Ima): Sol mastoid progesin en alt noktasi.

11. Sag medio-orbitale (rmo): Yiiziin orta hattina yakin olan sag medial orbital kenar
tizerindeki nokta.

12. Sol medio-orbitale (Imo): Yiiziin orta hattina yakin olan sol medial orbital kenar
tizerindeki nokta.

13. Sag maxillare (rmx): Sag maksiller alveolar progesin lateral konturu ile
maksillanin sag maksillozigomatik progesinin alt konturunun kesisimi.

14. Sol maxillare (Imx): Sol maksiller alveolar progesin lateral konturu ile maksillanin
sol maksillozigomatik progesinin alt konturunun kesigimi.

15. Sag maksiller molar (rum):Sag iist birinci molarin bukkal yiizeyinin en dis noktast.

16. Sol maksiller molar (lum):Sol st birinci molarin bukkal yiizeyinin en dis noktasi.

17. Sag zygion (rzyg): Sag zigomatik ark iizerindeki en dis nokta.
18. Sol zygion (1zyg): Sol zigomatik ark iizerindeki en dis nokta.
19. Sag eurion (reur): Kafa kemiginin sag dis periferal yiizeyinin en dis noktasi.

20. Sol eurion (leur): Kafa kemiginin sol dig periferal yiizeyinin en dis noktast.
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Sekil 3.16. Aragtirmada Kullamlan Postero-Anterior Sefalometrik Noktalar.
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3.3.2 Aragtirmada Kullanilan Postero-Anterior Sefalometrik Film Ol¢iimleri
3.3.2.1. Iskeletsel Dogrusal Olgiimler (Sekil 3.17)

reur-leur (mm): Kafatasi genigligi.

rlo-llo (mm) : G6z gukurlarinin distal kenarlar arasindaki mesafe.
rmo-Imo (mm): G6z gukurlarinin medial kenarlar1 arasindaki mesafe.
rzyg-lzgy (mm): Zigomalar aras1 geniglik.

rlap-llap (mm): Alt nazal kavite genisligi.

rmx-lmx (mm): Ust ¢ene genisligi.

rma-lma (mm): Mastoid progesler aras1 mesafe.

rum-lum (mm): Ust molarlar arasi mesafe.

rlm-llm (mm): Alt molarlar aras1 mesafe.

rag-lag (mm): Alt gene genisligi.
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Sekil 3.17. Aragtirmada Kullanilan Postero-Anterior Sefalometrik Olgtimler.



3.4. Model Analizi

125 bireyden toplam 93 ¢ift alg1 model elde edilmigtir. Bu modeller iizerinde alt ¢enede

ve list genede transversal ve sagittal yonde dogrusal 6lgiimler yapilmustir.
3.4.1. Model Analizinde Kullanilan Noktalar (Sekil 3.18)
1. Ul: Ust santral disler arasindaki kontak noktas.

2. U2: Ust ikinci biiyiik azilarin distal kenarlarindan gegen dogru ile st santral dislerin

kontak noktasindan ¢izilen dik dogrunun kesisim noktasi.
3. rU3: Sag iist kaninin tiiberkdl tepesi.
4.1U3: Sol uist kaninin tiiberkiil tepesi.
5. rU4: Sag st birinci premolarin vestibiil tiiberkiil tepesi.
6. 1U4: Sol iist birinci premolarin vestibiil tiiberkiil tepesi.
7. 1U5: Sag st ikinci premolarin vestibiil tiiberkiil tepesi.
8. 1U5: Sol st ikinci premolarin vestibiil tiiberkiil tepesi.
9. rU6: Sag iist birinci molarin mesio-bukkal tiiberkiil tepesi.
10. 1U6: Sol iist birinci molarin mesio-bukkal tiiberkiil tepesi.
11. rU7: Sag tist ikinci molarin mesio-bukkal tiiberkiil tepesi.
— 12.1U7: Sol iist ikinci molarin mesio-bukkal tiiberkiil tepesi.
13. L1: Alt santral disler arasindaki kontak noktasi.

14. L2: Alt ikinci biiylik azilarin distal kenarlarindan gegen dogru ile alt santral dislerin
kontak noktasindan ¢izilen dik dogrunun kesisim noktasi.

15. rL3: Sag alt kaninin tiiberkiil tepesi.

16. 1L3: Sol alt kaninin tiiberkiil tepesi.

17. rL4: Sag alt birinci premolarin vestibiil tiiberkiil tepesi.
18. 1L4: Sol alt birinci premolarin vestibiil tiiberkiil tepesi.
19. rLL5: Sag alt ikinci premolarin vestibiil tiiberkiil tepesi.

20. IL5: Sol alt ikinci premolarin vestibiil tiiberkiil tepesi.
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21. rL6: Sag alt birinci molarin mesio-bukkal tiiberkiil tepesi.
22. 1L6: Sol alt birinci molarin mesio-bukkal tiiberkiil tepesi.
23. rLL7: Sag alt ikinci molarin mesio-bukkal tiiberkiil tepesi.

24. 1L7: Sol alt ikinci molarin mesio-bukkal tiiberkiil tepesi.
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Sekil 3.19. Alt Ceneye Ait Algi Modelde Kullanilan Noktalar.
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3.4.2. Model Olgiimleri (Sekil 3.19)

1. U1-U2 (mm): Ust ¢ene ark uzunlugu.

2. rU3-1U3 (mm): Ust kaninler arast mesafe.

3. tU4-1U4 (mm): Ust birinci premolarlar aras: mesafe.
4, rU5-1US (mm): Ust ikinci premolarlar arasi mesafe.
5. tU6-1U6 (mm): Ust birinci molarlar aras: mesafe.

6. rU7-1U7 (mm): Ust ikinci molarlar aras1 mesafe.

7. L1-L2 (mm): Alt ¢ene ark uzunlugu.

8. rL.3-1L3 (mm): Alt kaninler arasi mesafe.

9. rL4-1L4 (mm): Alt birinci premolarlar aras: mesafe.
10. rL5-1L5 (mm): Alt ikinci premolarlar aras1 mesafe.
11. rL6-1L6 (mm): Alt birinci molarlar arasi1 mesafe.

12. rL7-1L7 (mm): Alt ikinci molarlar aras1 mesafe.
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3.5. Hata Kontrolii ve Ol¢iim Giivenilirliginin Belirlenmesi

Sefalometrik film ve g¢alisma modellerindeki referans noktalarinin belirlenmesi ve
bilgisayara yiiklenmesinin tekrarlanabilirligini saptamak amact ile rastgele segilen 25 lateral
sefalometrik film, 25 posteroanterior sefalometrik film ve 25 gift ¢alisma modeli tizerinde tiim
Ol¢tim iglemleri yenilenmis ve Slglimlerin tekrarlama katsayilar1 Winner (1971) formiilii ile
hesaplanmigtir. Olgiim glivenilirliklerinin tim parametrelerde yiksek degerlerde oldugu
goriilmektedir (Tablo 2, Tablo 3, Tablo 4, Tablo 5).

p= an / an +Q2n
3.6. Istatistiksel Yontem

Tiirk, Azeri, Tiirkmen ve Kazak kokenli bireylerden elde edilen materyallere ait veriler 4
ana baglik altinda analiz edilmigtir. Bunlar lateral sefalometrik film sert doku 6l¢iimleri, lateral
sefalometrik film yumusak doku Slgtimleri, postero-anterior sefalometrik film 6lgtimleri ve

model dlglimleridir.

Lateral sefalometrik filmlerin sert doku dlgiimleri igin 39 parametre (14 agisal ve 24
dogrusal ve 1 oransal 6l¢lim), lateral sefalometrik filmlerin yumusak doku Slglimleri i¢in 27
parametre (2 agisal, 23 dogrusal ve 2 oransal $l¢glim), postero-anterior sefalometrik filmlerin
Olgiimleri igin 10 parametre (10 dogrusal 6l¢lim), model analizi igin 12 parametre (12
dogrusal 6l¢tim) kullamlmgtir.

Istatistiksel degerlendirmeler SPSS for Windows (Version 10.0) programu ile yapilmustr.

Aragtirmada Tirk, Azeri, Tirkmen ve Kazak kokenli bireylerden olusan gruplar
birbirleriyle kargilagtinlmistir. Yapilan homojenite testinde verilerin homojen olduklar tespit
edilmis ve gruplar arasi karsilagtirma tek yonlii varyans analizi (ANOVA) ve Tukey HSD
testleri kullamlarak istatistiksel analizler ger¢eklestirilmistir. Tukey HSD testinde, gruplar
arasindaki ikili kargilagtirmalar i¢in harflendirme metodu kullamlmustir. Istatistiksel olarak
anlamli farkin bulunmadig1 ortalama degerler i¢in ayni, anlamli farklilik bulunan ortalama
degerler i¢in takip eden harfler kullanilmistir. Harflendirmede en kiigiik ortalama degerler “a”

harfi kullanilarak simgelenmistir.
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Arastirmada kullanilan lateral sefalometri sert doku Ol¢timleri, lateral sefalometri
yumusak doku &lgiimleri, postero-anterior sefalometrik film 6lgtimleri ile model dlgtimlerine
ait tamimlayici istatistiksel veriler tablolarla gosterilmistir. Birey sayilart “n”, verilere ait
ortalama degerler “Ort’’, standart sapma degerleri <*’Sd’’simgeleriyle gdsterilmigtir. Bireylere

ait dl¢limlerde istatistiksel olarak fark bulunmadigi durumlarda “’ns’’ simgesi kullamilmustir.
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4. BULGULAR
Bu aragtirmada kullamlan lateral sefalometri sert doku ve yumusak olgiimleri,
postero-anterior sefalometrik film 6Slgtimleri ve model olgiimlerine ait tekrarlama katsayilar

Tablo 4.1., Tablo 4.2., Tablo 4.3. ve Tablo 4.4. ‘te gériilmektedir.

Tablo 4.1.:Lateral sefalometri sert doku &lgiimlerine ait tekrarlama Katsayzilari.

Lateral §efalometrik Film Sert Doku
Olgiim Parametreleri r?

Kranial Olciimler

s-n 0,99
s-ba 0,99
n-s-ba 0,99
Maksiller Ol¢iimler

S-n-SS 0,99
n-s-sp 0,99
s-n-pm 0,99
NSL/NL 0,98
n-sp 0,99
s-pm 0,99
sp-pm 0,99
Ss-pm 0,99
Mandibuler Ol¢iimler

s-n-sm 0,99
NSL/ML 0,97
n-s-ar 0,99
ar-go-me 0,98
n-me 0,98
s-go 0,98
ar-go 0,98
ar-gn 0,98
pg-go 0,98
s-ar 0,98
Maksillo-Mandibuler Ol¢iimler

NL/ML 0,97
n-ss-sm 0,99
sp-me 0,99
pm-go 0,98
overbite 0,98
overjet 0,98
sp-me/n-me 0,98
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Dentoalveolar Ol¢iimler

ILs/NL 0,99
ILi/ML 0,98
ILs/ILi 0,99
is-NLv 0,96
ii-MLv 0,96
ms-NLv 0,95
mi-MLv 0,95
is-NL 0,99
ii-ML 0,98
ms-NL 0,99
mi-ML 0,98

Tablo 4.2.: Lateral sefalometri yumusak doku Sl¢iimlerine ait tekrarlama katsayilari.

Lateral Sefalometrik Film Yumusak Doku

Ol¢iim Parametreleri r?
Burun ile ilgili l¢iimler
n'-prn 0,98
prnln'-ss' 0,98
Yumusak Doku Kalinhk Ol¢iimleri
ss-ss' 0,99
sm-sm' 0,99
pg-pg' 0,99
me-me' 0,99
is-1s 0,98
ii-li 0,98
Dudaklar ile ilgili Aqisal Olgiimler
sn-ss'-1s 0,97
li-sm'-pg' 0,97
Ricketts Analizi ile ilgili Ol¢iimler
E diizlemi-Is 0,98
E diizlemi-li 0,98
Epker ve Fish Analizi ile Tlgili Ol¢iimler
g'-sn 0,97
sn-me’' 0,98
sto-me' 0,97
sn-sto 0,98
g'-sn:sn-me' 0,97
sn-sto:sto-me' 0,97
sn-dikey-Is 0,96
sn-dikey-1i 0,95
sn-dikey-pg’ 0,95
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Burstone Analizi ile Ilgili Ol¢iimler

snpg’ diizlemi-1s 0,97
snpg’ diizlemi-li 0,97
Steiner Analizi ile Ilgili Ol¢iimler

S diizlemi-Is 0,98
S diizlemi-li 0,97
S diizlemi-vs 0,96
S diizlemi-vi 0,96

Tablo 4.3.:Postero-anterior sefalometrik film Sl¢iimlerine ait tekrarlama katsayilari.

Postero-anterior Sefalometrik Film Ol¢iim

Parametreleri r
reur-leur 0,98
rlo-llo 0,98
rzyg-lzyg 0,97
rmo-lmo 0,98
rlap-llap 0,99
rma-lma 0,98
rmx-lmx 0,97
rum-lum 0,96
rim-llm 0,96
rag-lag 0,98

Tablo 4.4.: Model 6l¢timlerine ait tekrarlama katsayilari.

Model Ol¢iim Parametreleri r?

U1-0U2 0,97
rU3-1U3 0,99
rU4-1U4 0,99
rUs-1U5 0,99
rU6-1U6 0,98
rU7-1u07 0,97
L1-L2 0,98
rL.3-1L3 0,99
rL4-1L4 0,99
rL5-1L5 0,99
rL6-1L6 0,98
rL.7-1L7 0,98
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4.1. Lateral Sefalometrik Filmlerde Yapilan Sert Doku Ol¢iimlerine Ait Bulgular
4.1.1. Kranial Ol¢iimler

Tiirk, Azeri, Tirkmen ve Kazak bireylere ait kranial 6l¢timler incelendiginde, 6n kafa
kaidesi uzunlugu (s-n), iist arka yiiz yiiksekligi (s-ba) ve basion noktasinin 6n kafa kaidesine
gore konumunu belirten ag1 degeri (n-s-ba) Olgiimleri arasinda anlamli bir farklilik

saptanmamigtir (p>0,05) (Tablo 4.5.).

Tablo 4.5.: Lateral sefalometrik filmlerde yapilan kranial 6i¢iimlerin kargilastiriimasi

Tirk Azeri Tiirkmen Kazak Tukey HSD
(TUR) =33 (AZE) n=30 (TKM) n=30 (KZK) n=32

Ort+ Sd Ort=Sd Ortt Sd Ort+Sd ANOVA TUR_ AZE TKM KZK

sn 76,0743,53 77,06£3,48 77,323,601 75,76:4,42  ns
s-ba 49,80+3,92 50,8143,56 49,78+328 48454425  ns
n-s-ba 128,7245,48 130,1644,56 130,69+5,93 128,13+4,58  ns

Tukey HSD testine gore, ayni harfi tagtyan ortalama degerler arasinda istatistiksel olarak anlamli fark yoktur
* p<0,05, **p<0,01, *** p<0,001

4.1.2. Maksiller Ol¢iimler

Tirk, Azeri, Tirkmen ve Kazak bireylere ait maksiller 6lgiimler incelendiginde,
maksillanin 6n kafa kaidesine gore sagittal konumunu gésteren ag1 (s-n-ss), anterior nazal
spinanin On kafa kaidesine gére konumu gosteren agt (s-n-sp), posterior nazal spinanin dn
kafa kaidesine gore konumu gosteren a¢i (n-s-pm), anterior kafa kaidesi ile nazal diizlemler
arast a¢l (NSL/NL) ve {ist 6n yliz yliksekligi (n-sp) degerleri arasinda istatistiksel olarak
S6nemli farkliliklarin bulunmadig: goriilmektedir (p>0,05) (Tablo 4.6.).

Sella ile posterior nazal spina arasi mesafe (s-pm) degeri, Kazak grubunda diger
gruplara gore daha yiiksektir. Tiirk, Azeri ve Tiirkmen gruplarmin s-pm degerleri arasinda
anlaml bir farklilik bulunmamaktadir (p<0,01) (Tablo 4.6.).

Nazal diizlem uzunlugu (sp-pm); Kazak grubunda en diiiik, Azeri grubunda ise en
yiiksek degere sahiptir (p<0,01). Tiirk ve Tiirkmen gruplarina ait sp-pm degerleri, bu iki deger
arasindadir (p>0,05) (Tablo 4.6.).

Subspinale ve posterior nazal spina (ss-pm) arasi mesafe; Kazak grubunda en diisiik,
Azeri grubunda ise en yiiksek degere sahiptir (p<0,05). Tiirk ve Tiirkmen gruplarinin ss-pm
degeri, Kazak ve Azeri gruplarinin degerleri arasindadir (p>0,05) (Tablo 4.6.).
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Tablo 4.6.:Lateral sefalometrik filmlerde yapilan maksiller 6l¢iimlerin karsilagtirilmasi

Tiirk Azeri Tiirkmen Kazak Tukey HSD
(TUR) n=33 (AZE)n=30 (TKM)n=30 (KZK) n=32
Ortt Sd Ort + Sd Ort+ Sd Ort+Sd ANOVA TUR AZE TKM KZK
s-n-ss (SNA) 80,72+439  80,72+3,45  79,56+3,82  81,33+3,12 ns
s-n-sp 86,00£5,07  85,46+4,28  84,14+443  85,37+3,31 ns
n-s-pm 74,09+4,55 74,034 ,41 74,75+426  73,92+4,92 ns
NSL/NL 7,83%3,10 7,59+2,68 7,50+£3,19 6,07+2,57 ns
n-sp 59,27+2,75  58,94+3,45  58,58+2,56  59,30+3,50 ns
s-pm 53,25+3,20  53,06+£3,49  52,59+2,778  55,4442,81 ** a a a b
sp-pm 57,92+2 91 58,46+3,32 57,99+3,09 55,94+3,30 *ok ab b ab a
ss-pm 52,63x3,05  53,82+£2,50  53,38+2,14  51,85+3,07 * ab b ab a

Tukey HSD testine gére, ayni harfi tastyan ortalama degerler arasinda istatistiksel olarak anlamli fark yoktur

* p<0,05, **p<0,01, *** p<0,001

4.1.3. Mandibuler Ol¢iimler

Lateral sefalometrik filmlerin sert doku analizlerinde mandibuler 6lgiimlere ait

parametreler incelendiginde, bu dl¢timlerin higbirisinde gruplar arasinda istatistiksel olarak

anlaml fark bulunmadig tespit edilmistir (p>0,05)( Tablo 4.7.).

Tablo 4.7.: Lateral sefalometrik filmlerde yapilan mandibuler lgiimlerin kargilastirilmasi

Tirk

Azeri

Tiirkmen

Kazak

(TUR) n=33 (AZE) n=30 (TKM)n=30 (KZK) n=32

Tukey HSD

Ort:+ Sd Ort + Sd Ort+ Sd Ort+Sd  ANOVA TUR AZE TKM KZK
sn-sm (SNB)  79,2743,75  78,76£324  77,84%3,61  79,9243,18  ns
NSL/ML 27,85+543  30,1746,40  30,42+576  30,36+7,16  ns
n-s-ar 123,874£5,39  125,50+4,81 125,77+5,61 122,90+4,01  ns
ar-go-me 117,3746,83  121,76£7,63 120,46+728 120,9547,78  ns
n-me 132,69+5,41 133,49+6,67 135294589 135,13£7,45  ns
s-go 99,516,226  98,72+6,97  99,12£6,11  99,65+6,07  ns
ar-go 65,63+6,60  66,39£6,39  66,42+543  66,29+597  ns
ar-gn 121,66+5,78  122,16+£5,04 122,8145,19 122,55#4,57  ns
pg-go 93,574522  93,98+4,74  93,29+4.67 94,834545  ns
s-ar 41,45:336  41,19+£3,57  40,39+2,76  40,54+435  ns
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4.1.4. Maksillo-Mandibuler Ol¢iimler

Tiirk, Azeri, Tirkmen ve Kazak bireylere ait maksillo-mandibuler 6lgiimler
incelendiginde, nazal diizlem ile mandibuler diizlemin olusturdugu a¢1 (NL/ML) ve anterior
alt yliz yiiksekliginin, anterior yiiz yiiksekligine oram1 (sp-me/n-me) digindaki biitiin 6lgiim
degerleri arasinda anlamli bir fark gorillmemektedir (p>0,05) (Tablo 4.8.).

Nazal diizlem ile mandibular diizlem agisinin, Tiirk grubunda en diisiik, Kazak
grubunda ise en yliksek degerde oldugu dikkati ¢ekmektedir (p<0,05). Azeri ve Tiirkmen
gruplarinda NL/ML degeri Tiirk ve Kazak bireylere ait degerler arasindadir (p>0,05) (Tablo
4.8.).

Anterior alt yiiz yiiksekliginin, anterior yiliz yiiksekligine orami (sp-me/n-me), Tiirk
grubunda en diisiik degerde, Tiirkmen grubunda ise en yiiksek degerde oldugu goriilmektedir
(p<0,05). Azeri ve Kazak gruplarina ait sp-me/n-me degeri Tiirk ve Tiirkmen bireylere ait
degerler arasindadir (p>0,05) (Tablo 4.8.).

Tablo 4.8.: Lateral sefalometrik filmlerde yapilan maksillo-mandibular Slgiimlerin karsilastirilmasi

Tiirk Azeri Tiirkmen Kazak Tukey HSD
(TUR)n=33 (AZE) (TKM)n=30 (KZK) n=32
Ort+ Sd O;—:()Sd Ort+ Sd Ort+ Sd ANOVA TUR AZE TKM KZK
NL/ML 20,02+£5,47 22,58+6,52  22,93x521  24,29+6,49 g a ab ab b
ss-n-sm (ANB) 1,45+£2,00 1,96+1,89 1,7242,56 1,41+1,82 ns
sp-me 74,85+5,63 76,11+5,79  78,13+£5,55  77,01+5,38 ns
pm-go 44,63+5,73 44,24+5,82 45,13+5,38 44,18+5,73 ns
overbite 2,00+1,15  2,42+1,86 1,93+1,36 1,63+1,32 ns
overjet 3,12+0,80  3,55£1,35 3,11+1,27 3,64+1,27 ns
sp-me/n-me 0,56+0,02 0,57+0,03 0,58+0,02 0,57+0,02 * a ab b ab

Tukey HSD testine gore, aym harfi tagiyan ortalama degerler arasinda istatistiksel olarak anlamli fark yoktur
* p<0,05, **p<0,01, *** p<0,001
4.1.5. Dentoalveoler Ol¢iimler

Tuirk, Azeri, Tiirkmen ve Kazak bireylere ait dentoalveoler Sl¢limler incelendiginde,
alt keser ucunun mandibular diizleme dik uzaklig1 (ii--ML) degeri disindaki biitiin dlglim
degerleri arasinda anlamli bir fark gériilmemektedir (p>0,05) ( Tablo 4.9.).
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Alt kesici ucunun mandibular diizleme dik uzakliginin (ii-ML); Tiirk grubunda en
diisiik, Tirkmen grubunda ise en yiiksek degerde oldugu gériilmektedir (p<0,05). Azeri ve
Kazak gruplarina ait ii-ML degerinin, Tirk ve Tiirkmen gruplarina ait degerler arasinda
oldugu dikkati gekmektedir (p>0,05) ( Tablo 4.9.).

Tablo 4.9.: Lateral sefalometrik filmlerde yapilan dentoalveoler dlgiimlerin karsilastirilmasi

Tiirk Azeri Tiirkmen Kazak Tukey HSD
(TUR)n=33 (AZE)n=30 (TKM)n=30 (KZK) n=32
Ort+ Sd Ort+ Sd Ort+ Sd Ort + Sd ANOVA TUR AZE TKM KZK
ILs/NL 112,1245,33  111,47£7,82  109,7246,34 112,50+6,85 ns
ILV/ML 97,46+5,85  95,81+£6,97  95,54+6,03  95,55+7,84 ns
ILs/ILi 130,40+7,16 130,14+11,40 131,81+8,38 127,66:+9,22 ns
is-NLv 2,61£1,90 3,3542,51 2,91£2,31 2,79+2,08 ns
ii-MLv 5,314£2,79 4,54+2.94 5,41£3,41 5,32+4,13 ns
ms-NLv 30,18+3,34  29,58+3,55  30,39+3,25  28,35+3,57 ns
mi-MLv 27,94+3,54  27,38+3,06  28,47+3,52  27,99+4.32 ns
is-NL 31,1143,06  31,17+£3,25  32,00£2,92  31,88+3,10 ns
ii-ML 45,36+3,23  47,114£3,43  47,77+3,48  47,04+3,61 v a ab b ab
ms-NL 26,88+2,58  26,52+2,23  27,3342,29  26,34+2,85 ns
mi-ML 38,48+3,09  38,63+3,24  40,27+£3,12  39,48+2,65 ns

Tukey HSD testine gore, ayni harfi tagiyan ortalama degerler arasinda istatistiksel olarak anlamh fark yoktur
* p<0,05, **p<0,01, *** p<0,001

4.2. Lateral Sefalometrik Filmlerde Yapilan Yumusak Doku Olgiimlerine Ait

Bulgular

4.2.1. Burun ile ilgili Ol¢iimlere Ait Bulgular

Arastirma grubunu olusturan 4 gruba ait burun ile ilgili Sl¢iimler incelendiginde;
burun yiiksekliginin (n’-prn), Kazaklarda en diigiik, Tiirklerde ise en yiksek degerde oldugu
goriilmektedir (p<0,001). Ayrica burun yiiksekligi bakimindan Tiirkmenler ile Kazaklar,
Azeriler ile Tirkmenler ve Tiirkler ile Azeriler arasinda yapilan ikili karsilastirmalarda
gruplar arasinda fark olmadig: dikkati gekmektedir (p>0,05)(Tablo 4.10.).

Burun derinligi (prnln’-ss’) dikkate alindiginda; bu deger Kazaklarda en diisiik,
Turklerde ve Azerilerde en yiiksek degerdedir (p<0.001). Burun derinligi bakimindan,
Turkler ve Azeriler arasinda fark olmamasina ragmen (p>0.05), Tirkmenlerde bu parametre

Kazaklardan fazla, Tirkler ve Azerilerden daha diisiik degerdedir (p<0,001)(Tablo 4.10.).
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Tablo 4.10.: Lateral sefalometrik filmlerde yapilan burun ile ilgili yumusak doku &lgiimlerinin

kargilastiriimast
Tiirk Azeri Tiirkmen Kazak Tukey HSD
(TUR) n=33 (AZE)n=30 (TKM)n=30 (KZK) n=32
Ort+ Sd Ort+Sd Ort+ Sd Ort=Sd  ANOVA TUR AZE TKM KZK
n'-prn 56,86+3,44  56,58£3,82  54,24+3,46  53,45+4,28 kX c be ab a

proln'-ss' 36,94+1,94  37,34+2,36  34,03%2,58  32,50+2,30 *okx c c b a

Tukey HSD testine gore, aym harfi tagtyan ortalama degerler arasinda istatistiksel olarak anlaml fark yoktur
* p<0,05, **p<0,01, *** p<0,001

4.2.2. Yumugak Doku Kahnlik Olgiimlerine Ait Bulgular

Tiirk, Azeri, Turkmen ve Kazak bireylere ait yumusak doku kalinlik &lgtimleri
incelendiginde; tist dudak sulkus kalinliginin (ss-ss’), Tiirkmenlerde en diisiik , Tiirklerde ve
Azerilerde ise en yliksek degerde oldugu goriilmektedir (p<0,001). Kazaklarda ss-ss’ degeri
Tirkmenlerden fazla, Tiirkler ve Azerilerden daha diigiik degerdedir . Ayrica, Tiirklerin ve
Azerilerin iist dudak sulkus kalinliklar1 arasinda fark olmadigi géze ¢arpmaktadir (p>0,05)
(Tablo 4.11.).

Alt dudak sulkus kalinligi (sm-sm’); Tiirklerde en diisiik degerde, Kazaklarda ise en
yiiksek degerdedir (p<0,05). Azerilerin ve Tiirkmenlerin sm-sm’ degerleri arasinda
istatistiksel fark olmamakla beraber (p>0,05), bu &l¢iim Tiirklerden fazla Kazaklardan daha
distik degerdedir (Tablo 4.11.).

Yumusak doku menton ile sert doku menton aras1 mesafe (me-me”); Azerilerde en
yiiksek degerde, Kazaklarda en diigiik degerdedir (p<0,05). Tiirklerin ve Tiirkmenlerin me-
me’ degerleri arasinda istatistiksel olarak fark olmamakla beraber (p>0,05), bu 6lgiim
Kazaklardan fazla Azerilerden daha diisiik degerdedir (Tablo 4.11.).

Bu parametreler disinda kalan, yumusak doku pogonion kalinlig: (pg-pg"), alt (ii-1i)
ve Ust (is-Is) dudak kalinlilik 6lglimleri degerlendirildiginde 4 grup arasinda istatistiksel
olarak anlaml1 fark bulunmamistir (p>0,05) (Tablo 4.11.).
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Tablo 4.11. Lateral sefalometrik filmlerde yapilan yumusak doku kalinlik 6l¢iimlerinin

karsilastiriimasi
Tiirk Azeri Tiirkmen Kazak Tukey HSD
(TUR) n=33 (AZE)n=30 (TKM)n=30 (KZK) n=32
Ortt Sd Ort+Sd Ort+ Sd Ort+Sd ANOVA TUR AZE TKM KZK
ss-ss’ 18,82+1,89  18,69+1,96  17,08+2,08 17,38+1,99 ok b b a a
sm-sm' 12,85+1,39  13,73+2,36  14,03£2,26  14,37+2,00 * a ab ab b
pg-pg' 14,14£1,92  14,96+2,60  13,92+2.23 14,20+2,54 ns
me-me' 10,74+2,42  11,654247  10,35+£2,16  10,08+1,99 * ab b ab a
is-Is 18,78+2,10  19,19+2,98  19,67+2,76  18,67+2,92 ns
ji-li 18,56+1,86  19,15£2,09  18,49+2,60  18,30+2,40 ns

Tukey HSD testine gore, ayni harfi tagiyan ortalama degerler arasinda istatistiksel olarak anlamli fark yoktur
* p<0,05, **p<0,01, *** p<0,001

4.2.3. Dudaklar ile flgili Acisal Olgiimlere Ait Bulgular

Tiirk, Azeri, Tirkmen ve Kazak bireylere ait dudaklar ile ilgili agisal olgiimler
degerlendirildiginde, tist dudak kurvatiir agisinin (sn-ss’-1s); Azerilerde en diisiik, Kazaklarda
en yikksek degerde oldugu gozlenmektedir (p<0,01). Tiirklerin ve Tiirkmenlerin sn-ss’-1s
degerleri arasinda istatistiksel olarak fark olmamakla beraber (p>0,05), Tiirklerin ve
Tiirkmenlerin sn-ss’-1s degerleri Azerilerden fazla Kazaklardan daha diisiik degerdedir (Tablo
4.12).

Alt dudak kurvatiir agis1 (li-sm’-pg’); Kazaklarda en yiiksek degerde, Tiirklerde ve
Azerilerde en digsiik degerdedir (p<0,001). Tiirklerin ve Azerilerin li-sm’-pg’ &l¢iimii
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark olamamakla beraber (p>0,05), Tiirkmenlere ait li-
sm’-pg’ Sl¢limii Kazak grubu ile Tiirk ve Azerilerin §lgtim degerleri arasindadir. (Tablo 4.12).

Tablo 4.12. Lateral sefalometrik filmlerde yapilan dudaklar ile ilgili agisal 6lgiimlerin kargilagtiriimasi

Tiirk Azeri Tiirkmen Kazak Tukey HSD
(TUR) n=33 (AZE)n=30 (TKM)n=30 (KZK) n=32
Ortx Sd Ort+ Sd Ort+ Sd Ort+ Sd ANOVA TUR AZE TKM KZK
sn-ss'-Is 147,98+10,90 143,29+11,56 146,36+12,17 152,88+12,47 o ab a ab b

li-sm'-pg’ 126,52+9,16 126,77+12,53 133,76+13,13 138,4749,75 ok a a ab b

Tukey HSD testine gore, ayni harfi tagtyan ortalama degerler arasinda istatistiksel olarak anlaml fark yoktur
* p<0,05, **p<0,01, *** p<0,001
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4.2.4. Ricketts Analizi ile Tlgili Yumusak Doku Ol¢iimlerine Ait Bulgular

Tiirk, Azeri, Tiirkmen ve Kazak bireylere ait Ricketts yumusak doku analizi ile ilgili
6lgtimler incelendiginde, list dudak ucunun Ricketts’in E diizlemine olan uzakli1 (E diizlemi-
Is); Kazaklarda en diisiik degerde, Tiirklerde ve Azerilerde ise en yiiksek deger oldugu
gortilmektedir (p<0,001). Tirkmen bireylerde E diizlemi-ls degeri, Kazaklardan az Tiirk ve
Azerilerden fazladir (Tablo 4.13.).

Alt dudak ucunun Ricketts’in E diizlemine olan uzakligi (E diizlemi-li), Kazaklarda
en diisiik degerde, Tiirklerde ve Azerilerde ise en yiiksek deger oldugu goriilmektedir
(p<0,001). Turkmen bireylerde E diizlemi-li degeri, Kazaklardan az Tiirk ve Azerilerden
fazladir (Tablo 4.13.).

Tablo 4.13. Lateral sefalometrik filmlerde yapilan Ricketts analizi ile ilgili yumusak doku

Sl¢limlerinin karsilagtiriimast

Tiirk Azeri Tiirkmen Kazak Tukey HSD
(TUR) n=33 (AZE)n=30 (TKM)n=30 (KZK) n=32
Ort+ Sd Ort = Sd Ort+ Sd Ort = Sd ANOVA TUR AZE TKM KZK
E diizlemi-Is -5,82+2.41  -5,69+2,47 -4,39+2.70 -2,66+2,71 ek a a ab b

E diizlemi-li -4,28+£2,78  -3,63+2,58 -2,49+2 .51 -0,70+3,28 s a a ab b

Tukey HSD testine gore, ayn1 harfi tagryan ortalama degerler arasinda istatistiksel olarak anlamli fark yoktur
* p<0,05, **p<0,01, *** p<0,001

4.2.5. Epker ve Fish Analizi ile flgili Yumusak Doku Olgiimlerine Ait Bulgular

Tiirk, Azeri, Tiirkmen ve Kazak bireylere ait Epker ve Fish analizi ile ilgili l¢iimler
degerlendirildiginde; 1/3 alt 6n yiiz yliksekligi (sn-sto); Kazaklarda en yiiksek degerde,
Tiirklerde ve Azerilerde en diisiik degerde olup (p<0,01), Tiirklerin ve Azerilerin sn-sto dl¢iim
degerleri arasinda istatistiksel fark gézlenmemistir (p>0,05). Tiirkmenlerin sn-sto 6l¢iim
degeri ise Tiirklerin ve Azerilerin sn-sto dl¢tim degerleri arasindadir (Tablo 4.14.).

1/3 alt 6n yliz yiliksekliginin, 2/3 alt 6n yliz yiiksekligine orami (sn-sto:sto-me’)
incelendiginde; Kazaklarda sn-sto:sto-me’ oraninin Tiirkler, Azeriler ve Tiirkmenlere gore
daha yiiksek oldugu dikkati gekmektedir (p<0,01) (Tablo 4.14.).

Ust dudagin subnasale dogrusuna dik uzakligi (sn-dikey-ls); Kazaklarda en
yiiksek, Azerilerde ise en diiglik degerdedir (p<0,001). Tiirkler ve Azerilere ait (sn-dikey-1s)
olgtim degerleri arasinda istatistiksel fark olmamakla beraber (p>0,05), Tiirkmenlere ait sn-
dikey-Is olgtim degeri Kazaklardan dusiik, Azeri ve Tiirklere ait sn-dikey-Is 6l¢iim
degerinden yiiksektir (Tablo 4.14.).

Alt dudagin subnasale dogrusuna dik uzakligi (sn-dikey-li); Kazaklarda en yiiksek,
Azerilerde ise en diiglik degerdedir (p<0,001). Tiirkler ve Azerilere ait sn-dikey-li &l¢iim
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degerleri arasinda istatistiksel fark olmamakla beraber (p>0,05), Tiirkmenlere ait sn dikey-li
Olgtim degeri Kazaklardan diisiik, Azeri ve Tiirklere ait sn dikey-li ol¢iim degerinden
yuksektir (Tablo 4.14.).

Bu parametreler disinda kalan iist 6n yiiz yiiksekligi (g'-sn), alt 6n yiiz yiiksekligi
(sn-me"), 2/3 alt &n yliz yiiksekligi (sto-me'), ist 6n yiiz yiiksekliginin alt 6n yiiz yiiksekligine
oram (g'-sn:sn-me') ve Epker’e gore alt ¢ene ucunun subnasale dogrusuna dik uzakligi (sn
dikey-pg’) Olgtimleri bakimindan 4 grup arasinda istatistiksel olarak anlamh fark
bulunmamugtir (p>0,05) (Tablo 4.14.).

Tablo 4.14.: Lateral sefalometrik filmlerde yapilan Epker ve Fish analizi ile ilgili yumusak doku

Ol¢timlerinin karsilagtirilmasi

Tiirk Azeri Tiirkmen Kazak Tukey HSD
(TUR) n=33 (AZE)n=30 (TKM)n=30 (KZK) n=32
Ort+ Sd Ort+ Sd Ort+ Sd Ort + Sd ANOVA TUR AZE TKM KZK
g'-sn 75,93£3,89  77,1944,18 77,47£599  75,69+5,12 ns
sn-me' 78,23+6,44  79,66+5,34 80,85+5,66 80,56+5,39 ns
sto-me’ 55,12+4.43 56,60+3,72 57,08+4,52 55,58+4,19 ns
sn-sto 23,10+3,03 23,06+2,81 23,77£228  24,98+2,34 g a a ab b
g'-sn:sn-me' 0,98+0,11 0,97+0,08 0,96+0,10 0,94+0,07 ns
sn-sto:sto-me’ 0,42+0,05 0,41+0,05 0,42+0,04 0,45+0,05 *k a a a b
sn dikey- Is 2,16+2,45 1,84+2,26 3,44+2,04 4,25+2,85 R a a ab b
sn dikey - li -0,47+2,53 -0,79+2,88 0,94+3,09 1,98+3,45 *okK a a ab b

sn dikey - pg’ -4,11+3,77 -5,92+3,52 -4,37+5,64 -4,78+4,89 ns

Tukey HSD testine gore, ayn harfi tagiyan ortalama degerler arasinda istatistiksel olarak anlamli fark yoktur
* p<0,05, **p<0,01, *** p<0,001

4.2.6. Burstone Analizi ile Ilgili Yumusak Doku Ol¢iimlerine Ait Bulgular

Turk, Azeri, Tiirkmen ve Kazak bireylere ait Burstone analizi ile ilgili dl¢iimler
degerlendirildiginde; iist dudak ucunun Burstone’un subnasale-yumusak doku pogonion
diizlemine olan uzakhig1 (snpg’ diizlemi-ls); Kazaklarda en yiiksek, Azerilerde ise en diigiik
degerdedir (p<0,001). Tiirkler ve Azerilere ait snpg’ diizlemi-Is 6lgiim degerleri arasinda
istatistiksel fark olmamakla beraber (p>0,05), Tiirkmenlere ait snpg’ diizlemi-ls dlgiim degeri
Kazaklardan diistik, Azeri ve Tiirklerden ise yiiksektir (Tablo 4.15.).
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Alt dudak ucunun Burstone’un subnasale-yumugak doku pogonion diizlemine olan
uzaklig1 (snpg’ diizlemi-li); Kazaklarda en yiiksek, Azerilerde ise en diisiik degerdedir
(p<0,001). Tiirkler ve Azerilere ait snpg’ diizlemi-li 6lgtim degerleri arasinda istatistiksel fark
olmamakla beraber (p>0,05), Tiirkmenlere ait snpg’ diizlemi-li 6l¢iim degeri Kazaklardan
dustik, Azeri ve Tiirklere snpg’ diizlemi-li 6lgiim degerinden yiiksektir (Tablo 4.15.).

Tablo 4.15. Lateral sefalometrik filmlerde yapilan Burstone analizi ile ilgili yumusak doku

Slgtimlerinin kargilagtirilmasi

Tiirk Azeri Tiirkmen Kazak Tukey HSD
(TUR)n=33 (AZE)n=30 (TKM)n=30 (KZK) n=32
Ort: Sd Ort + Sd Ortt Sd Ort+ Sd ANOVA TUR AZE TKM KZ7ZX
pg’ diizlemi-Is 3,36+2,06 3,43+1,93 4,55+2,02 5,57+2,62 okok a a ab b
pg’ diizlemi-li 1,75+£2,25 2,32+2,08 3,28+2,08 4,59+2,95 ok a a ab b

Tukey HSD testine gore, ayn1 harfi tagiyan ortalama degerler arasinda istatistiksel olarak anlamh fark yoktur
* p<0,05, **p<0,01, *** p<0,001

4.2.7. Steiner Analizi ile Ilgili Yumusak Doku Ol¢iimlerine Ait Bulgular

Tiirk, Azeri, Tirkmen ve Kazak bireylere ait Steiner analizi ile ilgili 6l¢timler
degerlendirildiginde; iist dudak ucunun Steiner’in S diizlemine olan dik uzakliginin (S
diizlemi-Is); Azerilerde en diisiik, Kazaklarda en yiiksek degerde oldugu gozlenmektedir
(p<0,01). Tirklerin ve Tiirkmenlerin S diizlemi-Is 6l¢iim degerleri arasinda istatistiksel olarak
fark olmamakla beraber (p>0,05), Tiirklerin ve Tiirkmenlerin S diizlemi-ls 6lgiim degerleri
Azerilerden fazla Kazaklardan daha diigiik degerdedir (Tablo 4.16).

Alt dudak ucunun Steiner’in S diizlemine olan dik uzakhigi (S diizlemi-li);
Kazaklarda en yiiksek, Azerilerde ise en diisiik degerdedir (p<0,001). Tiirkler ve Azerilere
ait Steiner-li 6lglim degerleri arasinda istatistiksel fark olmamakla beraber (p>0,05),
Tiirkmenlere ait S diizlemi-li 6lgtim degeri Kazaklardan diisiik, Azeri ve Tiirklere ait S
diizlemi-li 6l¢im degerinden yiiksektir (Tablo 4.16.).

Ust kesici vestibiil kenan tizerinde bulunan en 6n noktanmn Steiner’in S diizlemine
olan dik uzaklig: (S diizlemi-vs) degerlendirildiginde; Tiirk, Azeri ve Tiirkmen gruplara ait S
diizlemi-vs Ol¢im degerleri arasinda istatistiksel olarak fark olmamakla birlikte (p>0,05),
Kazaklara ait S diizlemi-vs 6l¢tim degerinden yiiksektir (p<0,001) (Tablo 4.16.).

Alt kesici vestibiil kenar1 iizerinde bulunan en 6n noktanin Steiner’in S diizlemine

olan dik uzaklig: (S diizlemi-vi) degerlendirildiginde; Tiirk, Azeri ve Tiirkmen gruplara ait S
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diizlemi-vs 6lgtim degerleri arasinda istatistiksel olarak fark olmamakla birlikte (p>0,05),

Kazaklara ait S diizlemi-vi 6l¢lim degerinden yiiksektir (p<0,001) (Tablo 4.16.).

Tablo 4.16. Lateral sefalometrik filmlerde yapilan Steiner analizi ile ilgili yumusak doku 8l¢iimlerinin

kargilagtirilmasi
Tiirk Azeri Tiirkmen Kazak Tukey HSD
(TUR) =33 (AZE)n=30 (TKM)n=30 (KZK) n=32
Ort+ Sd Ort £ Sd Ort+ Sd Ort £ Sd ANOVA TUR AZE TKM KZK
S diizlemi-Is -0,62+2.97 -1,62+2,48 -0,40+2,76 1,13+£2,65 *x ab a ab b
S diizlemi-li -0,65+3,24 -0,95+2,56 0,27+2,26 1,96+3,17 ok a a ab b
S diizlemi-vs 14,64+2,88 15,82+2,88 13,84+3,31 11,44+3,35 kK b b b a
S diizlemi-vi 17,67+2,93 18,05+2,89 16,05+3,27 13,38+3,39 okk b b b a

Tukey HSD testine gore, ayni harfi tagiyan ortalama degerler arasinda istatistiksel olarak anlaml fark yoktur
* p<0,05, **p<0,01, *** p<0,001

4.3. Postero-Anterior Sefalometrik Film Ol¢iimlerine Ait Bulgular

Tiirk, Azeri, Tiurkmen ve Kazak bireylere ait postero-anterior sefalometrik film
analizleri ile ilgili Olg¢timler degerlendirildiginde; kafatasi genisligi (reur-leur), goz
cukurlarmin distal kenarlar1 arasindaki mesafe (rlo-llo), g6z ¢ukurlarinin medial kenarlar
arasindaki mesafe (rmo-lmo), burun genisligi (rlap-llap) ve mastoid progesler arasi mesafe
(rma-lma) ol¢iim degerleri bakimindan 4 grup arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
bulunmamustir (p>0,05) (Tablo 4.17.).

Kazak bireylerin zigoma genislikleri (rzyg-1zyg), Tiirk, Azeri ve Tiirkmen bireylere
gore daha fazla olup (p<0,001), Tiirk, Azeri ve Tiirkmenlerin zigoma genislikleri (rzyg-lzyg)
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (p>0,05) (Tablo 4.17.).

Ust gene genisligi (rmx-lmx); Azerilerde en yiiksek, Tiirkmenlerde en diisiik degerdedir
(p<0,05). Tiirk ve Kazaklarin rmx-lmx arasi uzunluk degerleri arasinda istatistiksel olarak
anlamli fark olmamakla beraber (p>0,05), Azerilerin ve Tiirkmenlerin rmx-lmx degerleri
arasindadir (Tablo 4.17.).

Ust molarlar aras1 mesafe Slgiimlerinde (rum-lum), Kazak ve Tiirkmenlerin rum-lum
Olgim degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli fark olmamakla beraber (p>0,05),
Azerilerin sahip oldugu rum-lum &lgtim degerlerinden 6nemli derecede diisiiktiir (p<0,05).
Tiirk ve Azeri bireylerin rum-lum 6l¢tim degerleri arasinda da istatistiksel olarak anlamli fark

bulunmamaktadir (p>0,05) (Tablo 4.17.).
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Alt molarlar aras1 mesafe (rlm-llm), Tiirkmenlerde en diisiik Azerilerde en yiiksek
degerdedir (p<0,001). Kazaklar ve Tiirklerin rlm-lim 6l¢iim degerleri arasinda istatistiksel
olarak anlamli fark olmamakla beraber (p>0,05), Kazaklar ve Tiirklerin alt molarlar arasi
mesafe 6l¢tim degerleri bu iki grup arasindadir (Tablo 4.17.).

Alt cene genisligi (rag-lag), Azerilerde en fazladir (p<0,001). Tiirk, Tiitkmen ve
Kazaklarin alt gene genislikleri arasinda istatistiksel olarak anlaml fark bulunmamigstir
(p>0,05) (Tablo 4.17.).

Tablo 4.17. Postero-anterior sefalometrik film 6lgiimlerinin karsilagtiriimasi

Tiirk Azeri Tiirkmen Kazak Tukey HSD
(TUR) =33 (AZE)n=30 (TKM)n=30 (KZK) n=32
Ort+ Sd Ort £ Sd Ort+ Sd Ort+Sd ANOVA TUR AZE TKM KZK
reur-leur 162,66+5,97 166,61+£6,11 165,63+£5,74 164,74+7,00 ns
rlo-llo 100,01£3,36  100,59+2,58  99,48+3,00 100,57+3,84 ns
rmo-Imo 28,33£2,12  30,46+9,46  28,08+2,23  28,12+2.47 ns
rzyg-lzyg 146,17£5,23  150,38+5,50 144,24+536 147,6846,62 A a b a ab
rlap-llap 36,74+2,59  37,50+2,79  35,66+2,81  36,50£2,97 ns
rmx-lmx 69,15+3,64  71,2843,38  68,47+£3,72  69,15£3,93 < ab b a ab
rma-lma 122,82+6,77 126,53+5,32 122,83+6,20 124,58+4,71 ns
rum-lum 66,24+3,37  67,28+4,02  64,82+4,12  64,76+3,29 i ab b a a
rlm-IIm 63,69+3,37  65,49+£3,79  61,124426  62,55+3,38 *oxok be c a ab
rag-lag 93,68+3,87  96,91+4,41  92,38+4,41  93,05+4,96 kK a b a a

Tukey HSD testine gore, aym harfi tagiyan ortalama degerler arasinda istatistiksel olarak anlamli fark yoktur
* p<0,05, **p<0,01, *** p<0,001
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4.4. Model Olgiimlerine Ait Bulgular

Tiuirk, Azeri, Ttirkmen ve Kazak gruplarinin alt ve iist ¢ene modellerinde transversal
ve sagittal yonde yapilan Olgilimlerde, istatistiksel olarak anlamli farkliliklar bulunmamistir

(p>0,05). Bu gruplarin alt ve iist ¢ene modellerine ait 6lglim degerleri Tablo 4.18°de

verilmistir.
Tablo 4.18. Caligma modellerine ait dl¢iimlerin kargilastiriimasi
Tiirk Azeri Tiirkmen Kazak Tukey HSD
(TUR) n=25 (AZE)n=20 (TKM)n=20 (KZK) n=28
Ort+ Sd Ort+ Sd Ort: Sd Ort = Sd ANOVA TUR AZE TKM KZK

U1-U2 45,79+2,96  46,45+2,94  46,05+2,09  46,22+2.93 ns
rU3-1u3 34,27+2.42 34,25+2,40 34,98+1,85 35,14+2,32 ns
rU4-1U4 41,8942,34 4238211  42,82+1,79  42,5342,46 ns
rUs-1U5 46,49+5,63 47,95+2,72 48,87+2,49 48,63+£2,72 ns
rU6-1U6 52,874229  52,96+2,83 53474296  53,612,80 ns
rU7-107 58,48+2,53 58,37+3,09 58,26+3,39 58,87+2,30 ns
L1-L2 42,36+2,66 41,05+4,80 42.38+2,22 41,6+3,70 ns
rL3-IL3 26,47+1,59  27,1242,52  27,16£1,70  27,1£1,59 ns
rL4-1L4 34,66+1,78 35,27+£2,91 35,39+1,90 35,41£2,45 ns
rL5-1L5 40,43+2,09  41,38+£2,83 41,92+2.38 41,73+2,76 ns
rL6-1L6 45,81+£2,05 47.40+3,20 47,73£2,64  47,60£2,75 ns
rL7-1L7 52,49+2 87 51,99+5,04 52,71£2,92 53,48+2,30 ns

Tukey HSD testine gore, ayni harfi tagiyan ortalama degerler arasinda istatistiksel olarak anlamli fark yoktur
* p<0,05, **p<0,01, *** p<0,001
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5. TARTISMA

Gerek ulusal, gerekse uluslar arasi literatiirde, Anadolu Tiirk toplumuna ait
dentoalveoler ve kraniofasiyal yapilara ait norm degerlerini yansitan bir takim calismalar
olmasina ragmen (Gazilerli 1976, Ozbek ve Iseri 1994, Erbay ve ark 2002, Erbay ve
Caniklioglu 2002, Uysal 2003, Bascift¢i ve ark 2003, 2004) Orta Asya Tiirk toplumlarina ait
norm calismalari bulunmamaktadir. Ayrica Anadolu Tiirkleri ve Orta Asya Tiirklerine ait
norm degerleriyle ilgili karsilagtirmalar1 veren ve etnik farkliliklarni ortaya koyan

arastirmalarin eksikligi de géze ¢carpmaktadir.

Literatiirde birgok arastirici, farkli etnik kokene sahip toplumlarin kraniofasiyal
yapilan arasinda birgok farkliliklarin bulundugunu ve bu nedenle her toplumun kendine 6zgii
normlarinin saptanmasi gerekliligini vurgulamagslardir (Cotton ve ark 1951, Altemus 1963,
Drummond 1968, Nanda ve Nanda 1969, Yen 1973, Fonseca ve Klein 1978, Jacobson 1978,
Uesato ve ark 1978, Richardson 1980, Bacon ve ark 1983, Shalbhoub ve ark 1987, Cooke ve
Wei 1988, Kapila 1989, Park ve ark 1989, Cerci ve ark 1993, Swlerenga ve ark 1994,
Miajima ve ark 1996, Hwang ve ark 2002). Bu ¢aligmalarda bir grup i¢in normal olarak kabul
edilen degerlerin bir bagkas: i¢in normal kabul edilemeyecegini vurgulamis ve farkli etnik

gruplarin kendi 6zelliklerine gore tedavi edilmeleri gerektigi bildirilmistir.

Bu ¢aligma; Tiirk, Azeri, Tirkmen ve Kazak kokenli erigkin erkek bireylerde
dentoalveoler ve karniofasiyal yapilara ait norm degerlerini olusturabilmek ve bu gruplar

arasinda bulunan benzerlikleri ve farkliliklar1 ortaya koymak amaciyla gergeklestirilmistir.

Aragtirmamizda Tiirk, Azeri, Tiirkmen ve Kazak kokenli bireyler olmak tizere toplam
dort grup olusturulmugtur. Tiirk grubunu olusturan bireyler cogunlukla Selguk Universitesi

Dis Hekimligi Fakiiltesi’nde okumakta olan ve Tiirkiye Cumhuriyeti vatandasi olan
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Ogrencilerden segilmigtir. Diger i grup ise Tiirk koékenli topluluklar olarak bilinen
Azerbaycan, Tiirkmenistan ve Kazakistan Cumhuriyetlerine mensup, Selguk Universitesi’nin
degisik fakiilte ve bsliimlerinde lisans ve lisans {istii egitim géren 6grencilerden se¢ilmigtir.
Bu ti¢ lilkeye mensup bireylerin segilme sebepleri, bu iilkelerin Ggrencilerinin {iniversitede
sayica fazla olmalar1 ve bu iilkelerin birbirlerine gére ayri cografi, etnik ve kiiltiirel 6zellikler
gostermeleridir. Richardson’a (1980) gére; kiiltiirel ve iklimsel farkliliklar ile cografi sinurlar,
farklt etnik gruplarin ve farkli morfolojik oOzelliklerin ortaya ¢ikmasinda 6nemli rol
oynamaktadir. Aragtirmaya katilan tiim bireyler Tiirk irkina mensup olmalarina ragmen farkli
dil, kiiltiir ve cografya 6zelliklerine sahip olmalart nedeniyle farkli etnik gruplar olarak kabul

edilmislerdir.

Toplumlara ait norm degerlerinin belirlenmesi amaciyla yapilan g¢aligmalarda cinsiyete
ait ozelliklerin arastirilmasi ve cinsiyetten kaynaklanan farkliliklarin ortaya konulmasi Snemli
bir ayrintiy1 olusturmaktadir (Miura ve ark 1963, Wei 1968, Wei 1969, Gianelly 1970,
Gazilerli 1976, Davoody ve Sassouni 1978, Argyropoulos ve Sassouni 1989, Park ve ark
1989, Erbay ve ark 2002, Uysal 2003). Azerbaycan, Tiirkmenistan ve Kazakistan’dan gelen
bayan Ogrenci sayisimn az olmasindan dolayi, arastirmamiza sadece bu iilkelerin erkek
bireyleri dahil edilmistir. Kiz bireylerin olmayis1 arastirmamizin eksik bir y6nii olarak
diistiniilebilir. Gelecekte yapilacak ¢alismalarda bu eksiklik g6z 6niine alinarak yeni aragtirma

projelerinin yapilmasi kamimizca yararli olacaktir.

Ortodonti literatiiriinde, norm galismalar1 isimli baglik altinda bazi aragtiricilar karma
dislenme donemindeki (Baum 1961, Miura ve ark 1963, Taylor ve Hitchcock 1966, Engel ve
Spolter 1981, Kapila 1989), kimi arastiricilar da ge¢ karma ya da erken daimi dislenme
doneminde (Altemus 1960, Humerfelt 1970, Garcia 1975, Gazilerli 1976, Hajighadimi ve ark
1981, Bjork ve ark 1984, Argyropoulos ve Sassouni 1989, Gleis ve ark 1990) bulunan

¢ocuklar iizerinde ¢alisma yapmay1 tercih etmislerdir. Fakat genel anlamda toplumlara ait
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norm g¢alismalarinin ¢ogunda yetiskin bireyler se¢ilmistir (Bjork 1947, Downs 1948, Riedel
1952, Steiner 1953, Schwartz 1958, Biggerstaff ve ark 1977, Bell ve ark 1980, Legan ve
Burstone 1980, McNamara ve ark 1984, Shalhoub ve ark 1987, Connor ve Moshiri 1985,
Park ve ark 1989, Muretic ve ark 1990, Swelerenga ve ark 1994, Dibbets ve Nolte 2002,
Hwang ve McNamara 2002, Erbay ve ark 2002, Bas¢iftgi ve ark 2003, 2004). Sefalometrik
rontgenlerin alindig1 ve norm olusturma amaciyla yapilan ¢alismalar giinlimiizde gerek birgok
aragtirmada kontrol grubu olarak, gerekse hasta degerlendirmelerinde karsilagtirma grubu
olarak kullamilmaktadir. Ancak belirli siireglerde sadece biiylime ve gelisim takibi amaciyla
alinan filmler de giintimiizde etik a¢idan pek olumlu olarak yorumlanmamaktadir (Athanasiou
1997). Bu amagla norm c¢aligmalarinin sadece eriskinlerde cerrahi planlamalarinin ve
asimetrilerin teshisi amaciyla olusturulmasi y6niinde Oneriler vardir (Athanasiou 1997).
Nitekim; Park ve ark (1989) Korelilere ait sefalometrik norm calismasinda 18 yasindaki
bireyleri, Swlerenga ve ark (1994) yetiskin Meksika kokenli Amerikalilara ait sefalometrik
norm ¢alismasinda 18-50 yas aralifindaki bireyleri, Dibbets ve Nolte (2002) Avrupa kokenli
Amerikalilar ile Afrika kokenli Amerikalilarin sefalometrik boyutsal Slgtimlerine dair yaptigi
aragtirmada Clevelend grubunda 18 yasindaki bireyleri, Erbay ve ark (2002) Anadolu
Tiirklerinde yumugsak doku profilinin incelenmesine dair yaptiklari ¢aligmada 21,41 yas
ortalamasina sahip erkek bireyleri, Basciftci (2004) yetiskin Anadolu Tiirklerinin
kraniofasiyal yapilarina ait sefalometrik norm ¢alismasinda yag ortalamasi 22 olan bireyleri
segmigtir. Aragtirmamizda, tiim gruplar igin bireylerin yas ortalamasi 21,3 yil olup, 18,1 ve
28,7 yil arasinda degismektedir. Arastirmamiza katilan bireylerin yas ortalamalarinin,
yukarida bildirilen ¢aligmalara benzerlik gosterdigi goriilmektedir. Bu yas grubunun

secilmesindeki temel sebep, biiylime gelisimin biiyiik oranda tamamlanmig olmasidir.

Cenelerin transversal boyutlar1 hakkinda bilgi veren, molarlar arasi ve kaninler arasi

genislik Sl¢timlerinde, Sillman (1964), Dekock (1972) ve Nanda’nin (1983) bulgularina gére
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18 yasindan sonra; belirgin, tedavi planlamalarini degistirebilecek oranda biiyiik degisimler
meydana gelmemektedir. Yaklasik 18 yasinda transversal geniglikler sabit bir konum
almaktadir. Eriskin erkek bireylerde transversal ve sagittal yonde dis kavisleri genislikleri
verilerinden yola ¢ikarak norm olusturma arastirmamizin amaglan arasinda bulunmaktadir.
Bu nedenden dolayr bu aragtirmada yas siir1 olarak 18 yas segilmis ve transversal
genisliklerin bu yastan sonra sabit olacagi yada ¢ok az oranda deisim gosterecegi

distintilmiistiir.

Norm g¢aligmalarinin giivenilir olabilmesi i¢in, seg¢im kriterlerine uyan birey sayisiin
fazla olmasi1 gerekliligi agiktir. Ancak toplumlarin norm degerlerini objektif olarak
verebilecek yeterli sayida katilimcinin varhigi yeterli olabilir. Giintimiize kadar yapilan norm
¢aligmalarinda birey sayilarn ¢ok degisken olmakla beraber bu say1 en az 20 birey civarindadir
(Burstone ve ark 1979, Legan ve Burstone 1980, Hajighadimi ve ark 1981, Canut ve ark
1987, Shalhoub ve ark 1987, Argyropoulos ve Sassouni 1989, Kapila 1989, Gleis ve ark
1990, Swelerenga ve ark 1994, Hwang ve McNamara 2002). Aragtirma gruplar Tiirk grubu
33, Azeri grubu 30, Tirkmen grubu 30 ve Kazak grubu 32 birey olmak iizere toplam 125
kisiden olugsmaktadir. Her grubun bireylerinden toplamda 125 adet lateral ve 125 adet
posteroanterior sefalometrik film almmistir. Caligma modeli kayitlarinda ise aragtirmaya
katilan bireylerin tamamimnin 6l¢ti aldirmak istememesinden dolayr bu sayimun altinda
kalinmigtir. Tiirk grubundan 25, Azeri grubundan 20, Tiirkmen grubundan 20 ve Kazak

grubundan 28 birey dl¢ii alinmasini kabul ederek toplamda 93 ¢ift algt model elde edilmigtir.

Norm caligmalarim1 yapan arastiricilardan bazilari 6rneklerini giizellik yarismasinda
derece alan ya da toplumun yakindan tanidigr miikemmel yiiz yapisi gosteren bireylerden
se¢mislerdir (Goldsman 1959, Taylor ve Hitchcock 1966, Peck ve Peck 1970, Hopkins ve
Murphy 1971, Hardin 1971, Humerfelt 1970). Bazilar ise kabul edilebilir ¢ene-yiiz dengesini

yeterli gormiislerdir (Iyer ve Lutz 1966, Humerfelt 1970, Chan 1972, Godiawala ve Joshi
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1974). Arastirmamiz igin segilen bireylerde, kabul edilebilir bir okluzyon ve gene yiiz
iligkisinin bulunmasi, temsil ettikleri topluluklarin 6zelliklerini yansitabilmesi igin

hedeflenmistir.

Bulgularimizin Tiirk, Azeri, Tiirkmen ve Kazak etnik gruplarina ait norm degerlerini
yansitabilmesi amaciyla, bireylerin anne ve babalarmin ayni irka mensup bireylerden

se¢ilmesine dikkat edilmistir.

Sefalometrik ¢izimlerdeki hatanin giderilmesi yollari da aragtiricilan diigiindiiren bir
sorun olmustur. Arastirmamizda sefalometrik filmlerdeki anatomik referans noktalar
isaretlenmis ve Pordios programu kullanilarak sefalometrik analizler yapilmistir. Bu islem
yapilirken, bir filmdeki isaretleme isleminin tamamlanmasini takiben aymi iglem aym film
lizerinde tekrarlanmigtir. Arastirmada kullanilan tiim parametreler igin elde edilen tekrarlama
katsayilarinin ytliksek oldugu ve oSlgiimler ile ilgili metot hatasinin s6z konusu olmadigi

goriilmektedir.
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5. 1. Lateral Sefalometrik Filmlerde Yapilan Sert Doku Olgiimlerine Ait

Bulgularin Degerlendirmesi

5.1.1. Kranial Ol¢iimler

Lateral sefalometrik filmlerde yapilan &lgiimler sonucunda, kranial dlgtimlerle ilgili
olarak 6n kafa kaidesi uzunlugu (s-n), iist arka yiiz ytiksekligi (s-ba) ve basion noktasinin 6n
kafa kaidesine gére konumu belirten ag1 degerleri (n-s-ba) i¢in Tiirk, Azeri, Tiirkmen ve

Kazak gruplar1 arasinda anlamli bir farklilik saptanmamugtir.

On kafa kaidesi uzunlugu (s-n), 4 arastirma grubu i¢in 75,67+4,42-77,32+3,61 mm
degerleri arasinda degisiklik gostermektedir. Bell ve ark (1980) Amerikali yetigkin bireylerde
bu degeri 83+4 mm olarak bildirmislerdir. Amerikalilar igin belirtilen 6n kafa kaidesi
uzunlugu (s-n) bizim ¢alismamizdaki biitiin gruplar i¢in belirtilen bu degerden yiiksektir. Ayni
Olgiimii Park ve ark (1989) Koreli yetigkin erkek bireyler icin 61,542,7 mm olarak
bildirmiglerdir.

Ust arka yiiz yiksekligi (s-ba), 48,45+4,25-50,81+3,56 mm arasinda degisiklik
gostermektedir. Bell ve ark (1980) Amerikal: yetigkin bireylerde bu degeri 50+ 4 mm olarak

bildirmislerdir.

Arka kafa kaidesi acis1  (m-s-ba), 128,13+4,58-130,69+5,93 derece arasinda
bulunmugstur. Bjork (1947) yetiskin Isvegli erkeklerde bu degeri 131+4,5 derece, Hasund
(1977) Iskandinav erkeklerde aymi degeri 129 derece, Bell ve ark (1980) ise Amerikal:
yetiskin erkek bireylerde ayn1 degeri 130+6 derece olarak bildirmislerdir. Bu iki deger i¢in

yukaridaki ¢caligmalar ile bizim ¢aligmamizdaki bulgular benzerlik géstermektedir.

77



5.1.2. Maksiler Ol¢iimler

Ust genenin 6n kafa kaidesine gore sagittal yonde konumunu belirten (s-n-ss) agi
degeri Tirk, Azeri, Tirkmen ve Kazak bireyler icin birbirine yakin degerlerde olup
79,56+3,82-81,33£3,12 derece arasinda bulunmugtur. Steiner (1953), Beyaz Amerikalilar
icin olusturdugu norm degerlerinde bu ag1 degerini 82 derece olarak belirlemigtir. Biitiin
dinyada siklikla kullanilan bu degerin; Korelilerde 82,1+3,4 derece (Park ve ark 1989),
Amerikal1 siyahlarda (Connor ve Moshiri 1985) ise 85,42+4,18 derece oldugu not edilmistir.
Bizim sonuglarimizla benzer sekilde, bu a¢1 degeri Suudi Arabistanlilarda 81,62+4,45 derece
(Shalhoub ve ark 1987), Amerikali Meksikalilarda 81,83+3,41 derece (Swleranga ve ark
1994), Almanlarda 81,78+3,99 derece (Muretic ve ark 1990) ve Hirvatlarda 80,37+3,44
derece (Muretig ve ark 1990) derece olarak belirtilmistir. Caligmamuzla ilgili benzer segim
kriterlerini tasiyan Anadolu Tiirklerinde yaptiklar1 ¢alismalarda, Basgift¢i ve ark (2004) bu
degeri 83,27+3,6 derece, Erbay ve ark (2002) ise bu degeri 81,3+3,2 derece olarak tespit
etmislerdir. Bizim bulgularimiza gére Basgift¢i ve arkadaglarinin (2004) bulgular1 daha
yiiksek degerde, Erbay ve arkadaslarmin (2002) bulgulan ise benzer degerdedir. Ozbek ve

Iseri (1994) bu ag1 degerini 81,60+3,49 derece olarak bildirmislerdir.

Anterior nazal spinanin anterior kafa kaidesine gére konumunu belirten (s-n-sp) ag1
degeri Tirk, Azeri, Tirkmen ve Kazak gruplarinda birbirine yakin degerlerde olup
84,14+4.,43- 86,00+5,07 derece degerleri arasindadir. Bell ve ark (1980), Amerikali yetigkin
bireylerde bu degeri 87+4 derece olarak bildirmislerdir. Amerikalilar igin belirtilen s-n-sp
acis1 degeri bizim ¢alismamizdaki biitiin gruplar i¢in bulunan degerden yiiksektir. Ozbek ve

Iseri (1994) bu ag1 degerini 87,98+3,88 derece olarak saptamislardir.
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Posterior nazal spinanin anterior kafa kaidesine gére konumunu belirten (n-s-pm) ag1
degeri Turk, Azeri, Tirkmen ve Kazak gruplarinda birbirine yakin degerlerde olup

73,92+4,92- 74,75+4.26 derece degerleri arasindadir.

Anterior kafa kaidesi ile nazal diizlem arasindaki a¢1 (NSL/NL) degeri, tiim gruplar
i¢cin benzer olup 6,07+2,57-7,83£3,10 derece arasinda degismektedir. Bell ve ark (1980),
Amerikal yetigkin bireylerde bu degeri 7+3 derece olarak bildirmiglerdir. Amerikalilar i¢in
belirtilen anterior kafa kaidesi ile nazal diizlem arasindaki agi (NSL/NL) degeri bizim
calismamizdaki biitlin gruplar igin belirtilen bu degere benzemektedir. Hasund (1977),
Norvegli erkekler igin bu degeri ortalama 8 derece olarak belirlemistir. Norvegli erkeklerin
anterior kafa kaidesi ile nazal diizlem arasindaki agisi, bizim ¢aligmamizdaki biitiin gruplar
i¢in belirtilen bu degerlerden biiyiiktiir. Ozbek ve Iseri (1994) tarafindan, bu ag1 degeri

9,13+£2,96 derece olarak bildirilmistir.

Tiirk, Azeri, Tiirkmen ve Kazak gruplarina ait iist 6n yiiz yiiksekligi (n-sp) ol¢timleri
degerlendirildiginde, dort grupta bu olgtimlerin birbirine yakin degerlerde olup 58,58+2,56-
59,30+3,50 mm arasinda degisiklik gosterdigi gbzlenmektedir. Ust 6n yiiz yiiksekligi dlgiim
degerini; Park ve ark (1989) Koreliler igin 59,14+4,2 mm, Biggerstaff ve ark (1977) 59,7+3,9
mm, Bell ve ark (1980) Amerikali yetigkin bireyler i¢in 60+4 mm olarak bildirmislerdir. Bu
degerler Tiirk, Azeri, Tiurkmen ve Kazak bireylerin 6lgiim degerlerine paralellik
gostermektedir. Burstone ve ark (1979), Amerikali yetigkin bireylerde bu degeri 54,7+3,2 mm
olarak bildirmis olup bizim bulgularimizdan daha diisiik degerde oldugu géze ¢arpmaktadir.
Calismamuzla ilgili benzer segim kriterlerini tasiyan Anadolu Tiirklerinde yaptiklar
calismada Basgiftei ve ark (2004), yetiskin erkek bireyler i¢in bu degeri (n-sp) 58,80+7,15
mm olarak tespit etmis olup ¢alismamizdaki Tiirk grubunun &l¢tim degerlerine benzer sonug

elde etmislerdir.
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Ust arka yiiz yiiksekligini ifade eden sella ile posterior nazal spina arasi mesafe
olgtim (s-pm) degerinin, Kazak grubunda diger gruplara gére daha yiiksek degerde oldugu
(55,44+2,81 mm) dikkati ¢ekmektedir. Tiirk (53,2543,20 mm), Azeri (53,06+3,49 mm) ve
Turkmen (52,59+2,78 mm) gruplarinin s-pm degerleri arasinda ise istatistiksel olarak anlamli
fark bulunmamaigtir. Tiirk, Tirkmen ve Azerilerin s-pm yiiksekligi Korelilere (Park ve ark
1989) (53,4+3,5 mm) ve Amerikali yetiskin beyazlara (Bell ve ark 1980) (564 mm) gore
diisiik degerlerdedir. Kazaklarin s-pm yiiksekligi (55,44+2,81 mm) Korelilere gére daha fazla,
Amerikal1 yetiskin beyazlara gore yakin degerdedir. Biggerstaff ve ark (1977) ise bu dlgiim

degerini 54,7+4,4 mm olarak saptamiglardir.

Nazal diizlem uzunlugu (sp-pm); Kazak grubunda en diisiik (51,85+3,07 mm), Azeri
(53,82+2,50 mm) grubunda ise en yliksek degere sahiptir. Tiirk (52,63+3,05 mm) ve Tiirkmen
(53,38+2,14 mm) gruplarina ait nazal diizlem uzunluklari, bu iki deger arasindadir.

Subspinale ve posterior nazal spina (ss-pm) aras1 mesafe; Kazak (55,44+2,81 mm)
grubunda en diisiik, Azeri (53,82+2,50 mm) grubunda ise en yiiksek degere sahiptir. Tiirk
(52,63+3,05 mm) ve Tiirkmen (53,38+2,14 mm) gruplan i¢in bu mesafe degeri, Kazak ve
Azeri gruplarmin degerleri arasindadir. Literatiirde sp-pm ve ss-pm §Slgiimlerine ait bulgu

veren ¢aligmaya rastlanmamugtir.

5.1.2. Mandibuler Ol¢iimler

Lateral sefalometrik filmlerin sert doku analizlerinde mandibuler Slgiimlere ait
parametrelerde Tiirk, Azeri, Tirkmen ve Kazak gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli

farkliliklar bulunmamustir.

Alt ¢cenenin 6n kafa kaidesine gbre sagittal yonde konumunu belirten ag1 degeri (s-n-
sm) Tirk, Azeri, Tirkmen ve Kazak bireyler i¢in birbirine yakin degerlerde bulunmus olup

77,84+3,61-79,92+3,18 derece degerleri arasindadir. Bu a¢1 (s-n-sm) degeri; Korelilerde
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(Park ve ark 1989) 79,5£3,6 derece, Suudilerde (Shalhoub ve ark 1987) 78,81+3,74 derece,
Almanlarda (Muretic ve ark1990) 78,65+3,65 derece, Hirvatlarda (Muretic ve ark 1990)
78,04+3,27 derece, Amerikali Meksikalilarda (Swelerenga ve ark 1994) 79,83+3,11 derece,
Amerikali beyazlarda (Connor ve Moshiri 1985) 78,75+3,14 derece, Amerikali siyahlarda
(Connor ve Moshiri 1985) 80,60+4,26 derecedir. Buna gore Tiirk, Azeri, Tiirkmen ve Kazak
bireylerin s-n-sm agilari; Suudilere, Korelilere, Amerikali beyazlara, Almanlara ve Hirvatlara
yakin degerde ve Amerikal siyahlara gore ise daha diisiik degerdedir. Steiner (1953) kendi
gelistirmis oldugu analizinde s-n-sm a¢1 degerini 80 derece olarak gostermis olup bu degerin,
bizim bulgularimizdan daha yliksek oldugu dikkati ¢ekmektedir. Calismamizla ilgili benzer
se¢im kriterlerini tagiyan Anadolu Tirklerinde yaptiklani ¢aligmalarda, Basciftgi ve ark
(2004) bu degeri 80,40+3,59 derece, Erbay ve ark (2002) bu degeri 79,10+3,2 derece ve
Ozbek ve Iseri (1994) ise bu ag1 degerini 78,83+3.23 derece olarak tespit etmislerdir. Bizim
bulgularimiza gore Basgiftgi ve arkadaslarin (2004) bulgular: daha yiiksek degerde, Ozbek
ve Iseri (1994) ile Erbay ve arkadaslarinin (2002) bulgularinin ise yakin degerlerde oldugu

goriilmektedir.

Kendi analizlerinde s-n-sm agist degerini; Bell ve ark (1980) Amerikali yetiskin
beyazlar i¢in 79+3 derece, Bjork (1947) Danimarkalilar i¢in 80+3,5 derece, Hasund (1977)
Iskandinav erkekler igin 80 derece, Jarabak ve Fizzel (1972) 78+1 derece, Riedel (1952)

79,97+3,69 derece olarak géstermislerdir.

Anterior kafa kaidesi ile mandibuler diizlem arasindaki ag1 degeri (NSL/ML), Tiirk,
Azeri, Tirkmen ve Kazak bireyler i¢in birbirine yakin degerlerde bulunmus olup 27,85+5,43-
30,42+5,76 derece degerleri arasinda oldugu goriilmektedir. Suudilerde (Shalhoub ve ark
1987) bu ag1 33,77+5,04 derece, Korelilerde (Park ve ark 1989) 32,3+5,7 derece, Amerikali
Meksikalilarda (Swelerenga ve ark 1994) 28,91+5,23 derece, Kuzey Amerikali beyazlarda

(Connor ve Moshiri 1985) 34,91+4,97 Amerikali siyahlarda (Connor ve Moshiri 1985)
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36,49+5,59 derecedir. Buna gore Amerikali Meksikalilarin anterior kafa kaidesi ile
mandibuler diizlem arasindaki a1 degeri Tiirk gruplarina yakin degerde, Korelilerin, Kuzey
Amerikali beyazlarin, Amerikal1 siyahlarin ve Suudilerin anterior kafa kaidesi ile mandibuler
diizlem arasindaki ag1 degeri Tiirk gruplarina gore daha yiiksek degerdedir. Steiner (1953) bu
ac1 degerini analizinde 32 derece olarak 6nermekte olup bizim bulgularimizdan daha yiiksek
oldugu dikkati ¢ekmektedir. Ozbek ve Iseri (1994) ise bu ag1 degerini 30,99+4,57 derece

olarak saptamugslardir.

Artikiiler a¢1 (n-s-ar) degeri, Tiirk, Azeri, Tiirkmen ve Kazak bireyler i¢in birbirine
yakin degerlerde bulunmus olup 122,90+4,01-125,77+5,61 derece degerleri arasinda
degismektedir. Almanlarin (Muretic ve ark 1990) (123,4+6,59 derece) ve Hirvatlarn (Muretic
ve ark. 1990) (124,00+5,30 derece) artikiiler ag1 degerleri, Tiirk, Azeri, Tiirkmen ve Kazak
gruplarina benzerlik gostermektedir. Artikuler ag1 degerini; Bjérk (1947) yetiskin Isvegli
erkeklerde 12445 derece, Jarabak ve Fizzel (1972) 14346 derece bulmustur. Bjork’iin
artikiiler agiya dair bulgusu ile bizim bulgularimiz paralellik gostermektedir. Jarabak’in
analizinde Onerdigi artikuler a¢1 degerinin Tiirk, Azeri, Tiirkmen ve Kazak bireylere gére
oldukga yiiksek oldugu goze ¢arpmaktadir. Ozbek ve Iseri (1994) bu ag1 degerini 125,13+4,91

derece olarak bildirmiglerdir.

Gonial aq1 olarak da isimlendirilen mandibuler diizlemle ramus diizlemi arasindaki
ag1 (ar-go-me) degeri, Tirk, Azeri, Tirkmen ve Kazak bireyler i¢in birbirine yakin
degerlerde bulunmus olup, 117,37+6,83-121,76+7,63 derece degerleri arasinda
degismektedir. Almanlarin (Muretic ve ark 1990) (125,5+7,43 derece) ve Hirvatlarin (Muretic
ve ark 1990) (123,40+6,49 derece) gonial agt degerleri, Tiirk, Azeri, Tirkmen ve Kazak
gruplarindan daha yiiksektir. Schwartz (1958) Avusturyalilar igin gonial ag1 degerini 133
derece, Hasund (1977) Iskandinav erkekler ig¢in 126 derece olarak bulmustur.

Avusturyalilarin ve Iskandinav erkeklerin gonial a1 degerlerinin Tiirk, Azeri, Tiirkmen ve
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Kazak gruplarina gore daha yiiksek oldugu goze garpmaktadir. Ozbek ve Iseri (1994) bu agi
degerini 119,52+6,21 derece olarak bildirmis olup, bulgularimiza yakin degerlerde oldugu

gozlenmektedir.

On yiiz yiiksekligi (n-me), Tiirk, Azeri, Tiickmen ve Kazak bireyler icin birbirine
yakin degerlerde bulunmus olup, 132,69+5,41-135,29+5,89 mm degerleri arasindadir.
Korelilerin (Park ve ark 1989) 6n yiiz yiikseklik degeri (130,4+6,6 mm); Tirk, Azeri,
Tirkmen ve Kazak bireylerden daha dusiiktiir. Amerikali beyazlarda (Biggerstaff 1977) bu
deger 136,8+7,9 mm olup Tiirk, Azeri, Tirkmen ve Kazak bireylerden daha yiiksek oldugu
goriilmektedir. Ozbek ve Iseri’nin (1994) 129,14+5,84 mm olarak saptamms olduklari bu

degerin, bulgularimizdan bir miktar daha diisiik degerde oldugu goriilmektedir.

Arka yiiz yiiksekligi (s-go), Tirk, Azeri, Tiirkmen ve Kazak bireyler i¢in birbirine
vakin degerlerde bulunmus olup 98,72+6,97-99,65+6,07 mm degerleri arasinda
degismektedir. Ozbek ve Iseri (1994) bu uzunluk degerini 91,39+5,16 mm olarak
bildirmislerdir. Arka yiiz yiiksekligi Amerikali beyazlarda (Biggerstaff ve ark 1977) 88,2+5,9
mm, Korelilerde (Park ve ark 1989) ise 85,4+6,2 mm olarak verilmistir. Buna gére Tiirk,
Azeri, Tirkmen ve Kazak bireylerin arka yiiz yiikseklikleri Amerikali beyazlara ve Korelilere
gore daha yliksek degerdedir. Bell ve ark (1980) yetiskin Amerikalilarda bu degeri (s-go)

88+6 mm olarak bulmuslardir.

Ramus yiiksekligi (ar-go), Tiirk, Azeri, Tiirkmen ve Kazak bireyler i¢in birbirine
yakin degerlerde bulunmus olup 65,63+6,60-66,39+6,39 mm degerleri arasindadir. Ramus
yiiksekligi Amerikali beyazlarda (Biggerstaff ve ark 1977) 54,3+4,1 mm, Korelilerde (Park ve
ark 1989) ise 49,4+5,6 mm dir. Buna gére Tiirk, Azeri, Tiirkmen ve Kazak bireylerin arka yiiz

yikseklikleri Amerikali beyazlara ve Korelilere gére daha yiiksek degerdedir.
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Mandibula uzunlugu (ar-gn), corpus uzunlugu (pg-go) ve sella ile artikulare (s-ar)
aras1 mesafe Olglimleri Tiirk, Azeri, Tirkmen ve Kazak bireyler i¢in birbirine yakin

degerlerde bulunmus olup literatiirde bu 6lgtimlerle ilgili bulgu mevcut degildir.

5.1.3.Maksillo-Mandibuler Ol¢iimler

Nazal dizlem ile mandibular diizlemin olusturdugu a¢i (NL-ML) degeri, Tiirk
grubunda en diisiikk degerde (20,02+5,47 derece), Kazak grubunda ise en yiiksek (24,29+6,49
derece) degerde bulunmustur. Azeri (22,58+6,52 derece) ve Tiirkmen (22,93+5,21 derece)
gruplanmin NL-ML ag1 degerleri birbirine yakin degerlerde olup bu iki grup arasindadir.
Ozbek ve Iseri’nin (1994) 21,86:+4,23 derece olarak bildirmis oldugu bu degerin, Tiirk grubu

icin saptadigimiz a¢1 degerine yakin oldugu gézlenmektedir.

Maksilla ve mandibulanin birbirlerine gére sagittal yon iligkisini gosteren ag1 (m-ss-
sm) degerleri dort grupta birbirine yakin degerlerde olup 1,41+1,82-1,96+1,89 derece
arasinda degismektedir. Ozbek ve Iseri (1994) bu ag1 degerini 2,77+1,45 derece olarak
bildirmiglerdir. Bu a¢1, Korelilerde (Park ve ark 1989) 2,6+1,6 derece, Almanlarda (Muretic
ve ark 1990) 3,16+2,29 derece, Hirvatlarda (Muretic ve ark 1990) 2,37+1,87 derece,
Amerikal1 Meksikalilarda (Swelerenga ve ark 1994) 2,0+2,47 derece, Suudilerde (Shalhoub
ve ark 1987) ise 2,81+1,88 derecedir. Buna gore Tiirk, Azeri, Tiirkmen ve Kazak bireylerin
ANB a¢1 degerleri; Amerikali beyazlara, Korelilere, Almanlara, Hirvatlara, Amerikal
Meksikalilara ve Suudilere gére daha diisiik degerdedir. Steiner (1953) analizinde bu ag
degerini 2 derece olarak onermis olup, bizim bu a¢1 igin buldugumuz 6lgiim degerlerinden

yiiksek oldugu gbze ¢arpmaktadir.

Alt on yiiz yiiksekligi (sp-me), Tiirk, Azeri, Tirkmen ve Kazak bireyler i¢in birbirine
yakin degerlerde bulunmus olup ortalama 74,85+5,63-77,01+5,38 mm arasinda

degismektedir. Alt 6n yiiz yiiksekligi degeri, Amerikali beyazlarda (Biggerstaff ve ark 1977)
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79,50+6,2 mm, Kuzey Amerikali beyazlarda 74,54+5,41 mm (Connor ve Moshiri 1985),
Korelilerde 73,00+4,10 mm (Park ve ark 1989), Amerikali Meksikalilarda 72,91£3,95 mm
(Swelerenga ve ark 1994) olarak bildirilmigtir. Tiirk, Azeri, Tirkmen ve Kazak bireyler i¢in
alt 6n yiiz yiiksekligi Korelilerden (Park ve ark 1989) ve Amerikali Meksikalilardan
(Swelerenga ve ark 1994) daha yiiksek, Amerikali beyazlardan daha diigiik degerdedir.
Bagciftci ve ark (2004) arastirmamizla benzer kriterleri tasiyan Anadolu Tiirk bireylerinde
yaptiklar1 ¢aligmada bu degeri erkek bireyler icin 75,10+5,95 mm olarak tespit etmis olup,
bulgularimiza paralellik gostermektedir. Ozbek ve Iseri’nin (1994) saptamis olduklar1 degerin

(72,77+4,39 mm) bulgularimizdan bir miktar daha diisiik degerde oldugu gozlenmektedir.

Alt ve iist kesici diglerin kesici kenarlar1 arasindaki vertikal uzaklig: ifade eden
overbite miktan1 Tiirk, Azeri, Tiirkmen ve Kazak bireyler igin benzer degerlerde bulunmusg
olup 1,63+1,32-2,42+1,86 mm degerleri arasinda degismektedir. Ozbek ve Iseri (1994) bu
degeri 2,11+0,76 mm olarak saptamis olup bulgularimiza yakin degerde oldugu
goriilmektedir. Bu deger, Suudilerde (Shalhoub ve ark 1987) 1,54+1,41 mm, Amerikali
beyazlarda (Connor ve Moshiri 1985) 3,01+7,65 mm, Korelilerde (Park ve ark 1989) 2,8+1,3
mm olarak bildirilmigtir. Tiirk, Azeri, Tirkmen ve Kazak bireylerin overbite miktari
Suudilerden yiiksek, Amerikali beyazlardan ve Korelilerden daha diisiik degerdedir. Ricketts
(1961) analizinde bu degeri 2,5+2,0 mm olarak 6nermekte olup, bizim bulgularimizdan daha

yiiksektir.

Alt ve iist kesici diglerin kesici kenarlar1 arasindaki sagittal uzaklig: ifade eden
overjet miktann Tirk, Azeri, Tiirkmen ve Kazak bireyler i¢in birbirine yakin degerlerde
bulunmus olup 3,11+1,27-3,64+1,27 mm degerleri arasinda degismektedir. Ozbek ve Iseri
(1994) ise bu degeri 2,97+0,58 mm olarak saptamislardir. Overjet miktar1 Suudilerde
(Shalhoub ve ark 1987) 2,54+1,55 mm, Amerikal1 beyazlarda (Ricketts 1961) 2,50+2,50 mm,

Korelilerde (Park ve ark 1989) 3,6+0,9 mm olarak bildirilmigtir. Tiirk, Azeri, Tiirkmen ve
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Kazak bireylerin overjet miktarlari; Suudilerden ve Amerikalilardan daha fazla, Korelilere

yakin degerdedir.

Alt yiiz yiiksekliginin on yiiz yiiksekligine orani (sp-me/n-me) dikkate alindiginda,
bu oranin Tiirk bireylerde en az (0,56+0,02), Tirkmen bireylerde en fazla degerde (0,58+0,02)

oldugu gbze garpmaktadir.

5.1.4. Dentoalveoler Ol¢iimler

Ust kesici nazal diizlem agis1 ( ILs/NL) Tiirk, Azeri, Tiirkmen ve Kazak bireylerde
birbirine yakin degerlerde olup 109,72+6,34-112,50+6,85 derece degerleri arasinda
degismektedir. Ozbek ve Iseri (1994) tarafindan 110,71%4,52 derece olarak saptanan bu
degerin bulgularimiza yakin degerde oldugu gozlenmektedir. Tiirk, Azeri, Tiirkmen ve
Kazaklann iist kesici dislerinin nazal diizlem ile yaptig1 ag1 degerleri; Almanlara (Muretic ve
ark 1989) (113,3746,90 derece), Hirvatlara (Muretic ve ark 1989) (113,04+6,08 derece) ve
Suudilere (Shalhoub ve ark 1987) (115,10+6,17 derece) gore daha diisiik degerdedir. ILs/ILi
acisin;  Bell ve ark (1980) yetiskin Amerikalilar igin 112+6 derece, Bjork (1947) yetiskin
Isvegli erkekler i¢in 110+6 derece, Burstone (1979) Amerikali beyazlar igin 111,0+4,7 derece

olarak 6nermekte olup bulgularimiza paralellik géstermektedir.

Alt kesici nazal diizlem agis1 (ILi/ML) Tiirk, Azeri, Tirkmen ve Kazak bireylerde
birbirine yakin degerlerde olup 95,54+6,03-97,46+5,85 derece degerleri arasinda
degismektedir. Alt kesicinin nazal diizlem ile yaptifi a¢1 degerleri; Avusturyalilarda
(Schwartz 1958) 90,00+5,00 derece, Almanlarda (Muretic ve ark 1990) 93,65+6,25 derece,
Hirvatlarda (Muretic ve ark 1990) 94,55+6,42 derece, Amerikali Meksikalilarda (Swelerenga
ve ark 1994) 96,3+5,40 derece, Amerikali beyazlarda (Connor ve Moshiri 1985) 92,6+6,01
derece, Amerikali siyahlarda (Connor ve Moshiri 1985) 98,84+5,66 derece ve Suudilerde

93,87£5,93 derece olarak bildirilmigtir. Buna gére Tiirk, Azeri, Tiirkmen ve Kazaklarin
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ILi/ML agis1 degerleri, Avusturyalilar, Amerikali beyazlar, Almanlar, Hirvatlar ve Suudilere
gore daha yiiksek degerde, Amerikali siyahlara gére daha disilkk degerdedir. Amerikali
Meksikalilara gére ise benzer degerdedir. Basgift¢i ve ark (2004), aragtirmamiza segilen
bireylerle benzer kriterleri tasiyan Anadolu Tiirklerinde yaptiklari ¢aligmada bu degeri
96,83+8,43 derece olarak tespit etmis olup, bulgularimiza paralellik gostermektedir. ILi/ML
acis1 degerlerini kendi gelistirdikleri analizlerde Steiner (1953) 93 derece, Bell ve ark (1980)
yetiskin Amerikalilar igin 9547, Bjork (1947) yetiskin Isvegli erkekler icin 94+7, Burstone
(1979) Amerikal1 beyazlar i¢in 95,9+5,2, Downs (1948) beyazlar igin 91,4+3,78 derece,
Riedel (1952) 93,05+6,43 derece olarak onermektedirler. Steiner, Downs, Riedel ve Bjork’iin
analizlerinde onerdikleri bu degerler bizim bulgularimizdan daha diisiik degerdedir. Burstone
ve Bell ve arkadaglarinin analizlerinde onerdikleri bu degerler bizim bulgularimizla
ortiismektedir. Ozbek ve Iseri (1994) ise bu a¢1 degerini 98,11+5,31 derece olarak

bildirmiglerdir.

Alt ve iist kesiciler aras1 ag1 (ILs/ILi), Tiirk, Azeri, Tiirkmen ve Kazak bireyler igin
birbirine yakin degerlerde bulunmus olup, 127,66+9,22-131,81+8,38 derece arasinda
degismektedir. Ozbek ve Iseri (1994) ise bu ag1 degerini 129,32+6,59 derece olarak
saptamiglardir. Bu degeri, Schwartz (1958) Avusturyalilar i¢in 140+5 derece, Downs (1948)
beyazlar i¢in 135,4+5,76 derece, Park ve ark (1989) Koreliler igin 124,9+7,8 derece olarak
bildirmislerdir. Kesiciler aras: a¢1 degerini kendi analizlerinde Steiner (1953) 130-131derece,
Ricketts (1957) 130,0+6,0 derece, Riedel (1952) 130,98+9,24 derece olarak onermiglerdir.
Ricketts, Steiner ve Riedel’in  analizlerinde Onerdikleri kesiciler arasi agi degeri
bulgularimizla paralellik géstermektedir. Schwarz (1958) ve Downs’in (1948) dnerdikleri
kesiciler aras1 ag1 degeri bulgularimiza gore daha yiiksek degerde olmasina ragmen, Park ve
arkadaglarinin (1989) Koreliler i¢in onerdikleri kesiciler arasi a1 degerinin bulgularimiza

gore daha diisiik degerde oldugu géze ¢carpmaktadir.
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En protruziv konumdaki {ist santral kesici dis insizal kenar1 orta noktasinin, nazal
vertikal diizleme dikey y6ndeki uzaklig1 (is-NLv), Tiirk, Azeri, Tiirkmen ve Kazak bireyler
icin benzer degerlerde bulunmus olup, 2,61£1,90-3,35+2,51 mm degerleri arasinda

degismektedir.

En protruziv konumdaki alt santral kesici dis insizal kenar1 orta noktasinin,
mandibuler vertikal dlizleme dikey yondeki uzakligr (ii-MLv), Tiirk, Azeri, Tirkmen ve
Kazak bireyler i¢in benzer degerlerde bulunmus olup 4,54+2,94-5,41+3,41 mm degerleri

arasinda degismektedir.

Ust 1. molar dis mezial kenarmnin en {ist ve ileri noktasinin, nazal vertikal diizleme
dikey yondeki uzaklifi (ms-NLv), Tiirk, Azeri, Tirkmen ve Kazak bireyler i¢in benzer

degerlerde bulunmus olup 28,35+3,57-30,39+3,25 mm degerleri arasinda degigmektedir.

Alt 1. molar dis mezial kenarinin en {iist ve ileri noktasinin, mandibuler vertikal
diizleme dikey ydndeki uzakligi (mi-MLv), Tiirk, Azeri, Tiirkmen ve Kazak bireyler igin
benzer degerlerde bulunmus olup 27,38+3,06-28,47+3,52 mm degerleri arasinda

degismektedir.
Yukarida bahsedilen 4 6l¢iim ile ilgili olarak, literatiirde bulgu mevcut degildir.

En protruziv konumdaki iist santral kesici dis insizal kenar1 orta noktasinin, nazal
diizleme dikey yondeki uzaklig1 (is-NL), Tiirk, Azeri, Tiirkmen ve Kazak bireyler igin benzer
degerlerde bulunmus olup 31,11£3,06-32,00+2,92 mm degerleri arasinda degismektedir.
Tiirk, Azeri, Tiirkmen ve Kazaklarin is-NL degerlerinin, Amerikali beyazlardan (Biggerstaff
1977) (27,943,1 mm) ve Korelilerden (Park ve ark 1989) (25,242,2 mm) daha yiiksek
degerde oldugu gériilmektedir. Bell ve ark (1980) yetiskin Amerikal1 beyazlar i¢in bu Sl¢iim

degerini 3343 mm, Burstone (1979) ise Amerikali beyazlar i¢in 30,5+2,1 mm olarak
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bildirmislerdir. Ozbek ve Iseri (1994) ise bu uzunluk degerini 30,85+2,96 mm olarak

bildirmiglerdir.

En protruziv konumdaki alt santral kesici dis insizal kenari orta noktasinin,
mandibuler diizleme dikey yondeki uzaklig: (ii-ML); Tiirk (45,36+3,23 mm) grubunda en
diisik degerde, Tiirkmen (47,77+3,48 mm) grubunda ise en yiiksek degerde oldugu tespit
edilmistir. Azeri (47,11£3,43mm) ve Kazak (47,04+3,61mm) gruplarinin ii-ML uzunluk
degerleri bu iki grup arasindadir olup Azeri ve Kazak bireylerin ii-ML uzunluk degerleri
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamustir. Tiirk, Azeri, Tiirkmen ve Kazaklarin
is-NL degeri, Amerikali beyazlardan (Biggerstaff 1977) (48,9+3,0 mm) daha diisiik
degerdedir. Kazaklarin, Azerilerin ve Tiirkmenlerin ii-ML uzunluk degeri Korelilerden (Park
ve ark 1989) (46,3+2,5 mm) daha ytiksektir. Tiirklerin ii-ML uzunluk degeri Korelilerden
daha disiiktiir. Bell ve ark (1980) yetiskin Amerikali beyazlar igin bu uzunluk degerini 49+3
mm, Burstone (1979) Amerikali beyazlar igin 45+2,1 mm olarak bildirmislerdir. Ozbek ve
Iseri’nin (1994) 43,48+2,27 mm olarak bildirmis olduklart bu degerin, Tiirk bireyler igin

saptamis oldugumuz degere yakin oldugu gériilmektedir.

Ust 1. molar dis mezial kenarmin en {ist ve ileri noktasinn, nazal diizleme dikey
yondeki uzakhipn (ms-NL), Tirk, Azeri, Tirkmen ve Kazak bireyler igin birbirine yakin
degerlerde bulunmus olup, 26,34+2,85-27,33+2,29 mm arasinda degismektedir ve Amerikali
beyazlardan (Biggerstaff 1977) 33+3,2 mm ve Korelilerden (Park ve ark 1989) 30,1+ 2,4 mm
daha diisiik degerdedir. Bu 6l¢iimii Bell ve ark (1980) yetiskin Amerikali beyazlar igin 2843
mm, Burstone (1979) Amerikali beyazlar igin 26,2+2.0 mm olarak bildirmislerdir. Ozbek ve
Iseri (1994) ise bu uzunluk degerini 26,32+2,65 mm olarak saptamus olup, bulgularimiza

yakin degerde oldugu goriilmektedir.
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Alt 1. molar dis mezial kenarinin en iist ve ileri noktasinin, mandibuler diizleme dikey
yondeki uzakligy (mi-ML), Tiirk, Azeri, Tiirkmen ve Kazak bireyler igin birbirine yakin
degerlerde bulunmus olup, 38,48+3,09-40,27+3,12 mm arasinda degismektedir. Tiirk, Azeri,
Tirkmen ve Kazaklarin mi-ML degerleri, Amerikali beyazlardan (Biggerstaff ve ark 1977)
(38+2,8 mm) ve Korelilerden (Park ve ark 1989) (37,3+£2,5 mm) daha yiiksek bulunmustur.
Bu ol¢timii Bell ve ark (1980) yetigkin Amerikali beyazlar i¢in 38+3 mm, Burstone (1979)
Amerikali beyazlar igin 35,842,6 mm olarak bildirmislerdir. Ozbek ve Iseri’nin (1994)
35,3242,39 mm olarak saptamis olduklar1 bu degerin bulgularimiza gore bir miktar daha

diisiik degerde oldugu gézlenmektedir.

5.5.2. Lateral Sefalometrik Filmlerde Yapilan Yumusak Doku Ol¢iimlerine Ait

Verilerin Degerlendirilmesi
5.2.1. Burun ile Ilgili Ol¢iimler

Arastirmamiza katilan Tiirk, Azeri, Tirkmen ve Kazak bireylere ait burun
yiiksekligi (n’-prn) lgiimleri degerlendirildiginde; Tiirklerin (56,86+3,44 mm) ve Azerilerin
(56,58+3,82 mm) burun yiiksekliklerinin, Kazaklara (53,45+4,28 mm) gore 6nemli olgiide
fazla oldugu géze carpmaktadir (p<0,001). Tiirkmenlerin (54,24+3,46 mm) burun yiiksekligi

degeri ise bu gruplar arasinda yer almaktadir.

Burun derinligi Ol¢timleri incelendiginde (prn-n’-ss’); bu degerin Kazaklarda en
distik (32,50+2,30 mm), Tiirklerde (36,94+1,94 mm) ve Azerilerde (37,34+2,36 mm) en
yiiksek degerde oldugu goriilmektedir (p<0,001). Tirkmenlerin (34,0342,58 mm) burun

derinligi ise bu gruplar arasinda bulunmustur.
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Burun olgiimlerine dair genel bir degerlendirme yapacak olursak, Tiirk bireylerde
burnun daha belirgin ve daha uzun oldugunu gormekteyiz. Azeri bireylerin burun 6Slgiim

degerleri Tiirk grubuna daha ¢ok benzemektedir.
5.2.2. Yumusak Doku Kahnlik Ol¢iimleri

Aragtirmamiza katilan Tiirk, Azeri, Tirkmen ve Kazak bireylere ait iist dudak
sulkus kalinligina (ss-ss’) ait O6lglim degerlendirildiginde; bu degerin Tiirkmenlerde
(17,08+2,08 mm) en diisiik, Tuirklerde (18,82+1,89 mm) ve Azerilerde (18,69+1,96 mm) ise
en yiiksek degerde oldugu gbze garpmaktadir. Bagciftei ve ark (2003) ¢aligmamiza benzer
kriterleri tagiyan Anadolu Tirklerinde yaptiklari arastirmada, bu degeri erkek bireyler igin
17,86+2,27 mm olarak bulmus olup, bizim Tiirk erkek bireyler i¢in tespit ettigimiz degerden
bir miktar daha diigiik oldugu gozlenmektedir. Holdaway (ss-ss’) Slgiimiinii 13-14 mm,
Alcalde ve ark (2000) Japonlar i¢in 15,11+2,48 mm olarak 6nermekte olup, bu &lgiimlerin
aragtirmamizdaki tlim gruplarin Olglim degerlerinden daha diisik degerde oldugu

saptanmaktadir.

Alt dudak sulkus kalinlig1 (sm-sm’”); Tiirklerde (12,85+1,39 mm) en diigiik degerde,

Kazaklarda (14,37+2,00 mm) ise en yiiksek degerdedir.

Yumusak doku menton ile sert doku menton arasi mesafe (me-me’); Azerilerde

(11,65+2,47 mm) en yiiksek degerde, Kazaklarda (10,08+1,99 mm) en diisiik degerdedir.

Bunlarin diginda kalan diger yumusak doku ol¢timleri, yani ¢ene ucu (pg-pg'), iist
dudak (is-Is) ve alt dudak (ii-li) ol¢timlerinde Tiirk, Azeri, Tiirkmen ve Kazak gruplart

arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamugtir.

Ust kesici ucu ile iist dudak ucu aras1 mesafe lgiimleri (is-1s) Tiirk, Azeri, Tiirkmen

ve Kazak bireyler ig¢in benzer degerlerde bulunmus olup, 18,67+2,92-19,67+2,76 mm
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degerleri arasinda degismektedir, Baggift¢i ve ark (2003) ise bu degeri erkek bireyler igin
15,22+2,39 mm olarak saptamiglardir ve bu sonug¢ bizim bulgularimiza gére daha diisiik bir

degerdedir.

Yumusak doku pogonion ile sert doku pogonion arasi mesafe ol¢iimleri (pg-pg')
Tirk, Azeri, Turkmen ve Kazak bireyler igin birbirine yakin degerlerde bulunmus olup
13,92+2,23-14,96+2,60 mm degerleri arasinda degigmektedir. Baggiftgi ve ark (2003)
calismamiza benzer kriterleri tasiyan Anadolu Tirklerinde yaptiklar arastirmada, bu degeri
erkek bireyler igin 13,64+2,00 mm olarak bulmus olup, bu sonug bulgularimiza paralellik
gostermektedir. Holdaway ise analizinde bu degeri 10-12 mm olarak 6nermekte olup
bulgularimizdan daha diislik degerdedir. Japonlarda (Alcalde ve ark 2000) 13,58+2,31 mm

olarak bildirilen bu deger, bulgularimiza yakindir.
5.2.3. Dudaklar ile Tlgili Acisal Olgiimler

Ust dudak kurvatiir acismin (sn-ss’-1s); Azerilerde (143,29:£11,56 derece) en diisiik,
Kazaklarda (152,88+12,47 derece) en yiiksek degerde oldugu saptanmustir. Ozbek ve Iseri’nin
(1994) 147,13+9,71 derece olarak bildirmis oldugu bu deger, Tiirk (147,98+10,90 derece)

bireyler i¢in buldugumuz degere yakin oldugu gézlenmektedir.

Alt dudak kurvatiir acisimin (li-sm’-pg’); Kazaklarda (138,47+9,75 derece) en
yiiksek degerde, Tiirklerde (126,52+9,16 derece)ve Azerilerde (126,77+12,53 derece) en
diisiik degerde oldugu goriilmektedir. Ozbek ve Iseri (1994) bu degeri Tiirk bireyler igin
124,60+11,40 derece olarak bildirmis olup arastirmamuzdaki Tiirk bireylerin bulgularina

yakin oldugu goriilmektedir.

Kazaklarin alt ve ist dudak kurvatiir ag1 degerleri, diger ii¢ gruba gére daha

ytiksektir.
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5.2.4. Ricketts Analizi ile Ilgili Yumusak Doku Ol¢iimleri

Ust dudagin Ricketts’in E diizlemine olan uzakhgi (E diizlemi-Is); Kazaklarda (-
2,66+2,71 mm) en yiksek degerde, Tirklerde (-5,82+2,41 mm) ve Azerilerde (-
5,69+2,47mm) ise en disiik degerde bulunmustur. Tiirkmenlerin (-4,39+2,70 mm) {ist dudak
ucunun Ricketts’in E diizlemine olan uzaklii ise bu gruplarin arasinda bir degerdir.
Kazaklarn iist dudaklar Tiirklere ve Azerilere gore 6nemli dlgiide 6nde konumlanmaktadar.
Korelilerde (-0,55+2,40 mm) (Hwang ve ark 2002) tist dudagin Ricketts’in E diizlemine olan
uzakligr Tiirk gruplarina gére daha yakin degerde olup daha protruzivdir. Ricketts’ e (1961)
gore -4 mm olan bu degere Tiirkmen grubu en yakin olarak bulunmusgtur. Ricketts’in 6nerdigi
deger, Tiirklere ve Azerilere gore daha kiigiiktiir. Tiirklerin ve Azerilerin iist dudaklar1 daha
geride, Kazaklarin ise daha ileride konumlanmaktadir. Erbay (-5,442,9 mm) ve Basg¢iftci’nin
(-4,97£2,55 mm) benzer yas aralifindaki Tiirk bireylerde bulduklar degerler, aragtirmamiza
katilan Tirk grubunun bulgularina yakindir. McNamara ve Ellis (1988) Avrupal

Amerikalilar i¢in bu degeri -6,37+2,54 mm olarak bildirmistir.

Alt dudagin Ricketts’in E diizlemine olan uzakliginin (E diizlemi-li); Kazaklarda
(-0,70£3,28°) en yiiksek degerde, Tirklerde (-4,28+2,78°), Azerilerde (-3,63+2,58°) ve
Tiirkmenlerde (-2,49+2,51°) ise en diisiik degerde oldugu géze g¢arpmaktadir. Kazaklarin alt
dudaklarn Tirklere, Azerilere ve Tiirkmenlere gore 6nemli miktarda 6nde konumlanmaktadir.
Japonlar (Alcalde ve ark 2000) (-0,13+2,51 mm) ve Korelilerde (Hwang ve ark 2002)
(0,98+£2,06 mm) alt dudagin Ricketts’in E dﬁzlemine olan uzakligr Tiirklere, Azerilere,
Tirkmenlere ve Kazaklara gore daha yakin bulunmustur, yani protruzivdir. Ricketts’e (1961)
gore (-2,00 mm) ise Tiirklerin ve Azerilerin alt dudaklar daha retruziv, Kazaklarin daha
protruzivdir. Tiirkmenlerde alt dudak konumu Ricketts’in bulgularma yakindur.
Aragtirmamiza katilan Tiirk grubunda alt dudagin Ricketts’in E diizlemine olan uzakliginin

Erbay ve ark (2002) (-4,10+3,30 mm) ile benzer degerde, Ozbek ve Iseri (1994) (-1,36+2,16
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mm) ile Basgift¢i ve arkadaglarinin (2003) (-2,70+ 2,98 mm) bulgularina gére daha yiiksek
degerde oldugu saptanmistir. Bu deger Almanlar i¢in -2,31+3,28 mm (Muretic ve ark 1990),
Hirvatlar igin -2,52+2,28 mm (Muretic ve ark 1990), Koreliler i¢in 0,98+2,06 mm (Hwang
ve ark 2002) ve Avrupali Amerikalilar i¢in -4,63+2,50 mm (McNamara ve Ellis 1988) olarak

bildirilmistir.
5.2.5. Epker ve Fish Analizi ile Ilgili Yumusak Doku Ol¢iimleri

Ust dudak uzunlugu (sn-sto); Kazaklarda (24,98+2,34 mm) en yiksek degerde,
Tiirklerde (23,10+£3,03 mm) ve Azerilerde (23,06+2,81 mm) ise en diisiik degerde
bulunmustur. Tiirkmenlerin (23,77+2,28 mm) iist dudak uzunlugu ise bu gruplar arasindadir.
Ust dudak uzunlugu (sn-sto); Korelilerde (Park ve ark 1989) 29,20 mm, Suudilerde (Shalhoub
ve ark) 22,16+3,29 mm, Kuzey Amerikali beyazlarda (Connor ve Moshiri 1985) 24,1342,59
mm, Amerikali Meksikalilarda (Swelerenga ve ark 1989) 24,04+1,72 mm, Amerikali
siyahlarda (Connor ve Moshiri 1985) 27,72+2,46 mm ve Japonlarda (Alcalde ve ark 2000)
23,40+2,58 mm olarak bildirilmigtir. Tiirk gruplarina gére Korelilerin ve Amerikali1 siyahlarin
tist dudaklar1 daha fazla, Suudilerin, Kuzey Amerikali beyazlarin, Amerikali Meksikalilarin
ve Japonlarmn ise yakin degerlerdedir. Ricketts’e (1961) gére bu deger 24+2 mm olup, Tiirk
bireylere yakin degerdedir. Epker ve Fish’in (1985) 20,00+0,60 mm olarak bildirmis oluklar1

bu degerin, bulgularimiza gére bir miktar daha diisiik oldugu gézlenmektedir.

Ust on yiiz yiiksekliginin, alt &n yiiz yiiksekligine oram (sn-sto:sto-me’);
Kazaklarda (0,45+0,05) en yiiksek degerde bulunmustur. Japonlarda (Alcalde ve ark 2000) bu
oran 0,46+0,05 olup Kazak grubuna yakin degerdedir. Epker ve Fish (1985), bu orani 0,50

olarak bildirmiglerdir.

Ust dudagmm subnasale dikey dogrusuna dik uzakhg olgiim degerinin (sn-

dikey-Is); Kazaklarda (4,25+2,85 mm) en yiiksek, Tiirklerde (2,16+2,45 mm) ve Azerilerde
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(1,84+2,26 mm) en diisiik degerde oldugu géze ¢arpmaktadir, Kazaklarm ve Tiirkmenlerin tist
dudaklar1 Tiirklere ve Azerilere gore daha onde konumlanmakta olup daha protruzivdir.
Japonlarin (Alcalde ve ark 2000) bu Slgiim degeri (4,31 mm) Kazaklarin degerine yakindir.
Epker ve Fish’in (1985) tist dudak i¢in 0,00+2,00 mm olarak saptamus olduklar1 bu degerin,

bulgularimiza gére daha diisiik degerde oldugu goriilmektedir.

Alt dudagm subnasale dikey dogrusuna dik uzakhg: (sn-dikey-li); Kazaklarda
(1,98+3,45 mm) en yiiksek degerde, Tiirklerde (-0,47+2,53 mm) ve Azerilerde (-0,79+2,88
mm) en diisitkk degerde bulunmustur. Kazaklarin alt dudaklar Tiirklere ve Azerilere gore daha
6nde konumlanmakta olup 6nemli miktarda protruzivdir. Japonlarin (Alcalde ve ark 2000)
(1,63£3,29 mm) alt dudak Sl¢limiintin, Kazaklara yakin oldugu goriilmektedir. Epker ve Fish

(1985), bu degeri -2,00+2,00 mm olarak bildirmislerdir.

Bu parametreler disinda kalan tst 6n yiiz yiiksekligi (g'-sn), alt 6n yiiz yiiksekligi
(sn-me"), alt 2/3 6n yliz yliksekligi (sto-me"), list 6n yiiz yiiksekliginin alt 6n yiiz yiiksekligine
oram (g'-sn:sn-me'), cene ucunun sn-dikey dogrusuna uzaklig: (sn-dikey-pg’) parametreleri
6l¢im degerleri bakimindan Tiirk, Azeri, Tirkmen ve Kazak gruplari arasinda istatistiksel

olarak anlaml: fark bulunmamustir.

Ust 6n yiiz yliksekligi (g'-sn) (75,30+3,44 mm) ve alt 6n yiiz yiikseklii (sn-me')
(75,3+4,22 mm) 6l¢tim degerlerinin Amerikali Meksikalilarda (Swelerenga ve ark 1994) Tiirk

gruplarina gore daha diigiik degerde oldugu gézlenmektedir.

Alt 2/3 6n yiiz yiiksekligi (sto-me') Suudilerde (Shalhoub ve ark 1987) 49,37+8,12
mm, Amerikali Meksikalilarda (Swelerenga ve ark 1994) 51,04+3,44 mm, Amerikal
beyazlarda (Connor ve Moshiri 1985) 49,20+3,14 mm ve Amerikal siyahlarda (Connor ve

Moshiri 1985) 50,94+3,60 mm olup, Tiirk gruplarina gére daha diisiik degerlerdedir.
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Cene ucunun sn-dikey dogrusuna uzaklify (sn-dikey-pg’) olgiim degerleri
bakimindan Tiirk, Azeri, Tiirkmen ve Kazak gruplan arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
bulunmamigtir. Cene ucunun sn-dikey dogrusuna uzakligi Japonlarda (Alcalde ve ark 2000) -
6,98+4,71 mm olarak saptanmig olup, Japonlarin ¢ene ucu, Tiirk gruplarina gére daha geride
konumlanmaktadir. Epker ve Fish’in (1985)-4,00+£2,00 mm olarak saptamug olduklar1 bu

degerin, Tiirk grubu i¢in belirlenen degere (-4,1143,77) yakin oldugu gézlenmektedir.
5.2.6. Burstone Analizi ile ilgili Yumusak Doku Olciimleri

Ust dudak ucunun Burstone’un subnasale-yumusak doku pogonion diizlemine
olan dik uzakhg (snpg’ diizlemi-ls); Kazaklarda (5,57+2,62 mm) en yiiksek degerde,
Tiirklerde (3,36+2,06 mm) ve Azerilerde (3,43+1,93 mm) en diisiik degerde bulunmustur.
Kazaklarnin st dudaklari, Tiirklere ve Azerilere gore olduk¢a 6nde konumlanmaktadir.
Aragtirmamiza katilan Tirk grubunun lst dudak ucunun Burstone’un subnasale-yumusak
doku pogonion diizlemine olan uzakligi, Erbay ve arkadaglarinin (2002) yetiskin Tiirk erkek
bireyler i¢in dnerdigi deger (3,9+1,9 mm) ile benzer diizeydedir. Burstone (1967) analizinde
bu degeri 3,5 mm olarak dnermekte olup, aragtirmamizdaki Tirk grubu igin tespit edilen
bulgu ile uyumludur. Ozbek ve Iseri (1994) ise bu degeri 4,41+1,62 mm olarak

bildirmiglerdir.

Alt dudak ucunun Burstone’un subnasale-yumusak doku pogonion diizlemine
olan dik uzakhg: (snpg’ diizlemi-li); Kazaklarda (4,59+2,95 mm) en yiiksek, Tiirklerde
(1,7542,25 mm) ve Azerilerde (2,32+2,08 mm) en diisik degerdedir. Kazaklarin alt
dudaklar, Tiirklere ve Azerilere gore 6nemli 6lgiide 6nde konumlanmaktadir. Arastirmamiza
katilan Tiirk grubunun alt dudak ucunun Burstone’un subnasale-yumusak doku pogonion
diizlemine olan uzakligi, Erbay ve ark (2002) (2,24+2,6 mm) ile benzer degerdedir.

Burstone’un (1967) kendi analizinde 2,2 mm olarak dnermis oldugu bu deger arastirmamiza
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katilan Tiirk grubu bireyleri i¢in uyumlu olmayip, bir miktar daha yiiksek bulunmustur.
Ozbek ve Iseri’nin (1994) 3,23+1,76 mm olarak saptamis olduklari bu degerin,
arastirmamizdaki Tiirk bireyler i¢in saptadigimiz degerden bir miktar daha yiiksek degerde

oldugu goriilmektedir.
5.2.7. Steiner Analizi ile Ilgili Yumusak Doku Ol¢iimleri

Ust dudak ucunun Steiner’in S diizlemine olan dik uzakhig (S diizlemi-Is);
Kazaklarda (1,13+2,65 mm) en yiiksek, Tiirklerde (-0,6242,97 mm) en diigiik degerde oldugu
goze carpmaktadir. Kazaklarin Ust dudaklari, Turklere g6re Onemli olglide Onde
konumlanmaktadir. Erbay ve ark (2002) (-2,8+2,5 mm) ve Basgift¢i ve arkadaglarinin (2003)
(-2,1742,18 mm) benzer yas araligindaki Tiirk bireylerde bulduklari sonuglar, aragtirmamiza
katilan Tlirk grubunun bulgularindan daha diisik degerde bulunmasma karsin, Ozbek ve
Iseri’nin (1994) (-0,05+1,88 mm) bilmus olduklar1 degerin bulgularimiza gore daha yiiksek
oldugu saptanmustir. Park ve ark (1989) Koreliler i¢in bu degeri 0,4+2,1 mm olarak tespit

etmistir, Steiner (1953) analizinde, bu degeri 0 mm olarak Snermistir.

Alt dudak ucunun Steiner’in S diizlemine olan dik uzakhg (S diizlemi-li);
Kazaklarda (1,96+3,17 mm) en yiiksek degerde, Tiirklerde (-0,65+3,24 mm) ve Azerilerde (-
0,95+2,56 mm) en disiik degerde oldugu goriilmektedir. Kazaklarin alt dudaklari, Tiirklere ve
Azerilere gore olduk¢a onde konumlanmaktadir. Erbay ve ark (2002) (-2,2+3,2 mm) ve
Baggift¢i ve arkadaglarinin (2003) (-1,00+2,47 mm) benzer yas aralifindaki Tiirk bireylerde
bulduklar1 degerler, aragtirmamiza katilan Tiirk grubunun bulgularindan daha diisiik diizeyde
olmasina karsin, Ozbek ve Iseri’nin (1994) (0,68+1,92 mm) bulmus olduklar1 deger bir
miktar daha yiiksektir. Park ve ark (1989) Koreliler i¢in bu degeri -0,742,7 mm bulmus olup,
aragtirmamizdaki Tiirk grubu bireyleri degerleri ile benzerlik gostermektedir. Steiner (1953)

analizinde bu degeri 0 mm olarak 6nermigtir. Hwang ve ark (2002) Koreliler i¢in bu degeri
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2,87+1,80 mm, McNamara (1988) Avrupali Amerikalilar i¢in -2,0742,15 mm olarak tespit

etmiglerdir,

Ust orta Kesicilerin vestibiil kenar1 {izerinde yer alan en 6n noktanin Steiner’in S
diizlemine olan dik uzakligi (is-vestlS diizlemi); Kazaklarda (11,4443,35mm) en diisiik
degerdedir. Kazaklarin iist keser disleri, Tiirkler (14,64+2,88 mm), Azeriler (15,8242,88 mm)

ve Tiirkmenlere (13,84+3,31 mm) gore olduk¢a 6nde konumlanmaktadir.

Alt keserin vestibiil kenan tizerinde yer alan en 6n noktanin Steiner’in S diizlemine
olan dik uzaklig1 (ii-vestlSteiner); Kazaklarda (13,38+3,39 mm) en diisik degerdedir.
Kazaklarin alt keser disleri, Tiirklere (17,67+2,93mm), Azerilere (18,05+2,89 mm) ve

Tiirkmenlere (16,05+3,27 mm) gore 6nemli lglide 6nde konumlanmaktadir.

Steiner’in  yumusak doku analizine gére dort gruba ait Slgiimler
degerlendirildiginde, Kazak bireylerin iist ve alt dudaklarinin Tiirk, Azeri ve Tiirkmen
bireylere gére daha 6nde konumlandif1 goriilmektedir. Tirk ve Azeri bireylerin yumugsak

dokularina ait bu 6l¢iim degerleri birbirleriyle benzerlik gostermektedir.

5.3. Postero-Anterior Sefalometrik Film Olgiimlerine Ait Verilerin

Degerlendirilmesi

Literatiirde yaymlanmis olan ¢alismalarin biiyiik bir kismu yliziin sagital ve vertikal
yon iligkilerini degerlendirebilmek amaciyla lateral sefalometrik filmler {iizerinde
yiiriitiilmiistiir. Ortodontik teshis ve tedavi planlamalarinda lateral sefalometrik filmlerin
kullanilmas1 nedeniyle, bircok norm deferi dentofasiyal yapilarin sagital yOnilinii temel
almistir (Cotton ve ark 1951, Altemus 1963, Drummond 1968, Nanda ve Nanda 1969, Yen

1973, Fonseca ve Klein 1978, Jacobson 1978, Uesato ve ark 1978, Richardson 1980, Bacon
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ve ark 1983, Shalbhoub ve ark 1987, Cooke ve Wei 1988, Kapila 1989, Park ve ark 1989,
Cerci ve ark 1993, Swlerenga ve ark 1994, Miyajima ve ark 1996, Hwang ve ark 2002).
Ancak, kapsaml1 bir dentofasiyal degerlendirme i¢in transversal boyutunda detayl1 bir sekilde
incelenmesi gerekmektedir. Bilateral fasiyal asimetriler ve oronazal alanin gelisimi en iyi PA
sefalometrik filmlerin transversal analizleriyle takip edilebilmektedir (Snodell ve ark 1993).
Posterior ¢apraz kapanig gibi transversal problemler ortodontistlerin biiyiik ilgisini gekmekle
birlikte, niiks agisindan da biiyiik potansiyele sahiptirler (Timms ve Moss 1971, Herold
1989). Lateral sefalometrik filmlerden kolayca goriilebilen vertikal komponentlerin analizi,
cift tarafli vertikal asimetrilerin varlifinda PA sefalometrik filmlerin frontalden gériiniimii

olmaksizin net olarak anlagilamayacaktir (Snodell ve ark 1993).

PA sefalometrik filmlerden elde edilen bilgiler, ozellikle ortognatik cerrahi
planlamalarinda kullamlan lateral ve frontal VTO’larin (visual treatment objectives-gorsel
tedavi hedefleri) olusturulmasinda, fasiyal ve dental oranlarda ii¢ boyutlu diizeltme igeren
fonksiyonel c¢ene ortopedisi vakalarinin tedavi planlamalarinda, yiiz ve ¢enelerde simetrinin
degerlendirilmesinde ve transversal ortodontik bozukluklarin teshis edilmesinde, diger teshis

metotlarinin 6nemli bir tamamlayicisidir (Athanasiou 1997, Grummons 1987).

Sefalometrik rontgenlerin alindifi ve norm olusturma amaciyla yapilan galismalar
giintimiizde gerek Dbircok arastirmada kontrol grubu olarak, gerekse hasta
degerlendirmelerinde kargilastirma grubu olarak kullanilmaktadir. Ancak belirli siireglerde
sadece biiylime ve gelisim takibi amaciyla alinan filmler de giintimiizde etik a¢idan pek
olumlu olarak yorumlanmamaktadir (Athanasiou 1997). Bu amagla norm ¢alismalarinin
sadece erigkinlerde cerrahi planlamalarinin ve asimetrilerin teshisi amaciyla olusturulmasi

yoniinde Oneriler vardir (Athanasiou 1997).
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Snodell ve ark (1993), transversal fasiyal boyutlarda yapilan tedavilerin, eksik
verilerle, yanlis tedavi edildiklerini iddia etmektedirler. Ayrica, transversal yon fasiyal
biiylime c¢aligmalariin azh@ da dikkati ¢ekmektedir. Mevcut analizlerin arasinda
posteroanterior sefalometrik aragtirmalar igin norm degerlerini ortaya koyan arastirma sayisi
oldukg¢a sinirli sayidadir (Grummons ve Copello 1987, Snodell ve ark 1993, Cortella ve ark
1997). Bu nedenle ¢aligmamizin amaglarindan birisi de Tiirk, Azeri, Tiirkmen ve Kazak
kokenli erkek bireyler igin eriskin PA sefalometrik film transversal yiiz norm degerlerini

belirlemek ve bu verileri diger farkl: etnik toplumlarin normlar degerleri ile kargilagtirmaktir.

Lateral sefalometrik filmlerde oldugu gibi, PA sefalometrik filmlerdeki Glgiimlerin,
film g¢ekim tekniginden, 6l¢lim sisteminden veya anatomik olusumlarin belirlenmesinden
kaynaklanabilecek hata paylar1 vardir (Athanasiou 1997). PA sefalometrik filmler {izerinde
birgok lineer Slgim olugturulabilir. Ancak bu 6Slgiimler, bagmn 6n-arka ve sol-sag yonde
yaptiklan kiigiik oynamalardan bile etkilenebilmektedirler (Proffit 1991). Agisal 6lgiimlerde
aym kontrolsiizliikten ¢ok fazla miktarda etkilenmektedir. Bunlara ragmen, genislik
Olgtimlerinin kullamldi1 sefalometrik degiskenlerin, kayit sirasinda bagin postural
degisikliklerinden en az oranda etkilendigi iddia edilmistir (Athanasiou 1997). Ishigura ve ark
(1976), PA sefalometrik filmlerin ¢ekimi esnasinda +£10° lik yukari-asag:i veya sag-sol
hareketin genislik olgtimleri icin metot hatasindan daha az oranda etki olusturdugunu ve
6nemsenilmemesi gerektigini ifade etmiglerdir. Bu nedenle arastirmamizda genislik Slgtimleri

kullanilmagtir.

Athanasiou (1997), PA sefalometrik filmler aracilifiyla biiyiime takibi yapilmasinin
olduk¢a gilic oldugunu ifade etmistir. Cilinkii bu filmlerde sonraki g¢ekilen filmlerin
cakistirmasinin yapilabilecegi iyi tanimlanabilen, sabit referans yapilar1 bulunmamaktadir.
Ayrica ﬁlmlér her zaman bag postiirii ve kafatasi geniglemesi ile ilgili olarak standart

pozisyonda g¢ekilememektedir. Buna ragmen Cortella ve ark (1997) ¢enelerin transverse
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gelisimini incelemisler ve sefalometrik analizler igin normlar olusturmuglardir. Ayrica
Ricketts ve arkadaslar1 (1972) da ¢enelerin biiyiime ile birlikte genigliklerinde meydana gelen
degisimi incelemis ve belirli yas donemlerinde kullanilabilecek klinik norm ve klinik
sapmalar1 belirlemislerdir. Athanasiou (1997), biiylimesi tamamlanmis eriskin hastalarin
tedavi sonuglarim degerlendirebilmek amaciyla PA sefalometrik filmlerin kullamlabilecegini,

bu noktada belirlenen klinik normlara ihtiya¢ duyulacagini belirtmistir.

Bu ¢alismada belirlenen erigkin normlari, 16 yas i¢in Ricketts ve arkadaslarinin
(1982) belirledigi normlara gére yorumlanmistir. Arastirma bulgularimiz direk Cortella ve
arkadaslarimin (1997) belirledigi normlarla karsilagtinlabilmistir. Yazarlar bu ¢alismalarinda,
“Bolton-Brush” kayitlarim kullanilarak maksiller ve mandibuler genislikler igin PA

sefalometrik normlar1 vermiglerdir.

Uysal (2003), Tiirk erkeklerinde yaptig1 calismada sag eurion ile sol eurion (reur-leur)
aras1 mesafeyi 164,85+4,56 mm bulmus olup, bu deger arastirmamizdaki Tiirk (162,66+5,97

mm) bireyler i¢in bulmus oldugumuz genislik degerine gére daha yiiksektir.

Uysal (2003), Tiirk erkeklerinde yaptig1 ¢alismada sag lateroorbital ile sol latero-
orbital (rlo-llo) mesafeyi 98,76+3,14 mm olarak bulmus olup, bu bulgu arastirmamizdaki
Tirk (100,01+£3,36 mm) bireyler igin elde edilen genislik miktarindan daha diistik

degerdedir.

Zigoma genisligi (rzyg-lzyg) ol¢lim degerleri bakimindan gruplar arasi karsilastirma
yapildifinda; Tiirk ve Tiirkmenlerin, Azerilerden daha diigiik zigoma genisligi degerine sahip
oldugu dikkati ¢ekmektedir. Uysal (2003), Tiirk erkeklerinde yaptifi ¢alismada zigomalar
arast genislik degerini 145,63+5,18 mm bulmus olup, bu deger aragtirmamizdaki Tiirk

(146,17%5,23 mm) bireyler i¢in bulmus oldugumuz genislik 6lgiimiine yakin degerdedir.
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Ricketts (1989), belirledigi posteroanterior sefalometrik normlarda nazal kavite
genisligini (rlap-llap) 8,5 yasinda 25 mm olarak saptamistir. Aragtirici (Ricketts 1989), bu
miktarin  biiylime ve gelisim bitene kadar yilda 0,7 mm arttigim ifade etmistir.
Aragtirmamizda erigkin bireyler i¢in bu deger ortalama olarak; Tiirk kokenli bireylerde 36,74
mm, Azeri kékenli bireylerde 37,50 mm, Tiirkmen kékenli bireylerde 35,66 mm ve Kazak
kokenli bireylerde ise 36,50 mm olarak bulunmustur. rlap-llap arasi mesafe genisligi (alt
nasal kavite genigligi) bakimindan gruplar aras1 karsilastirmada; Tiirk, Azeri, Tiirkmen ve
Kazaklarin benzer genislik degerlerine sahip olduklar tespit edilmistir. Uysal (2003), Tiirk
erkeklerinde yaptif1 ¢aligmada alt nazal kavite genisligi degerini 33,91+3,98 mm bulmus
olup, bu deger arastrmammzdaki Tiirk (36,74+2,59 mm) bireyler i¢in bulmus oldugumuz

genislik dlgtimlerinden daha diisiiktiir.

Aragtirmamizda iskeletsel ve dental yapilarin transversal geniglikleri 6l¢iilmiigtiir.
Buna gore maksiller kaidelerin genisligini ifade eden rmx ve Imx arasmdaki mesafe Tiirk
kokenli bireylerde 69,15+3,64 mm, Azeri kékenli bireylerde 71,28+3,38 mm, Tiirkmen
kokenli bireylerde 68,47+3,72 mm, Kazak kokenli bireylerde 69,15+3,93 mm olarak
bulunmugtur. Amerikali bireylerin katilimi ile olusturulan Bolton-Brush kayitlar1 temel
almarak gerceklestirilen Cortello ve ark (1997) ¢aligmalarinda ise aym boyut 64,70+2,70 mm
olarak belirlenmistir. Huertas ve Ghafari (2001), Bolton-Brush kayitlarim kullamilarak yeni
PA sefalometrik normlarimi gelistirmislerdir. rmx-lmx mesafesini Huertas ve Ghafari (2001)
60,30+2,57 mm olarak hesaplamislardir. PA sefalometrik filmlerde yapilan lgiimlerin diger
arastirmalarin (Cortella ve ark 1997, Huertas ve Ghafari 2001) normlan ile karsilagtirilmasi
sonucunda, maksiller transversal genisliklerin Tiirk, Azeri, Tiirkmen ve Kazak kokenli
bireylerde daha fazla oldugu belirlenmistir. rmx-lmx arasi (iist gene genisligi) mesafe
genisligi bakimindan gruplar arasi karsilagtirmada; Azerilerin en yiiksek, Tiirkmenlerin en

disiik, Turk ve Kazaklarin ise bu iki grubun arasinda bir geniglik degerine sahip olduklar
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tespit edilmigstir. Uysal (2003), aragtirmamizla benzer se¢im kriterlerini tagiyan Anadolu
Tiirklerinde yaptig1 calismada erkek bireyler igin iist gene genisligi degerini 69,86+4,30 mm
bulmus olup, bu deger arastirmamizdaki Tirk (69,1543,64 mm) bireyler i¢in bulmus

oldugumuz mesafe 6l¢timlerine yakin degerdedir.

Ust molarlar arasi mesafe (rum-lum) ve alt molarlar arasi mesafe (rim-lim)
Olgtimlerinin gruplar arasinda kargilastirilmasi sonucunda; Azerilerin daha yiiksek degerlere
sahip olduklan tespit edilmistir. Uysal (2003), Tiirk erkeklerinde yaptifi ¢alismada sag iist
molar ile sol iist molar (rum-lum) aras1 mesafeyi 62,76+3,27 mm olarak bulmus olup, bu
deger aragtirmamizdaki Tirk (66,24+3,37 mm) bireyler igin bulunan genislik Sl¢iimiine

oldukea yakin diizeydedir.

Aragtiricilar (Cortella ve ark 1997, Huertas ve Ghafari 2001) 18 yasindaki bireylerde
yapmis olduklar1 degerlendirmelerde mandibuler transversal genislik &l¢iimii igin,
aragtirmamizla benzer olarak rag-lga mesafe ol¢iimiinii kullanmuglardir. rag-lag mesafe
Olglimiinti, Cortella ve ark (1997) ortalama 86,40+4,50 mm, Huertas ve Ghafari (2001)
ortalama 77,90+3,40 mm olarak hesaplamiglardir. rag-lag mesafesi arastirmamizda Tiirk
kokenli bireylerde 93,68+3,87 mm, Tiirkmen kokenli bireylerde 92,38+4,41 mm ve Kazak
kokenli bireylerde 93,05+4,96 mm olarak bulunmus olup, Azeri koékenli bireylerde
96,914+4,41 mm ile bu ii¢ gruba gore daha yliksek degerdedir. Bu sonu¢ Amerikalilarla
karsilagtinldiginda, mandibuler genigligin Tiirk, Azeri, Tiirkmen ve Kazak gruplarinda
Onemli diizeyde fazla oldugunu ortaya koymaktadir. Uysal (2003), Tiirk erkeklerinde yaptig:
caliymada mandibuler transversal genislik degerini 101,34+7,42 mm bulmus olup, bu bulgu
aragtirmamizdaki Tirk (93,6843,87 mm) bireyler i¢in bulmus oldugumuz mesafe

Olgtimlerinden oldukga yiiksek degerdedir.
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Uysal (2003), sag alt molar ile sol alt molar (rlm-llm) arast mesafeyi ise 61,47+3,43
mm bulmus olup, bu deger arastirmamizdaki Tiirk (63,69+3,37 mm) bireyler igin saptanan

genislik 6l¢timiine gére daha diigiiktiir.

Postero-anterior lateral sefalometrik film analizlerinde kafatasi genisligi (reur-leur), g6z
cukurlarinin distal kenarlar1 arasindaki mesafe (rlo-llo), gdz ¢ukurlarimin medial kenarlan
arasindaki mesafe (rmo-lmo), alt nazal genislik (rlap-llap), mastoid progesler aras1 mesafe
(rma-lma) dl¢timlerinde gruplar arasi kargilagtirmada Tiirk, Azeri, Tiirkmen ve Kazak kokenli

bireylerin benzer genislik degerlerine sahip olduklar1 belirlenmistir.
5.4. Model Olgiimlerine Ait Verilerin Degerlendirilmesi

Arastirmamizda Tiirk, Azeri, Tirkmen ve Kazak kokenli erigkin erkek bireylerde
yapilan transversal yondeki model Ol¢timlerinde gruplar arasinda tiim parametrelerde
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamugtir. Alt ve iist ¢enede; kaninler arasi mesafe,
premolarlar arast mesafe ve molarlar aras1 mesafe ile ark derinlikleri mesafe 6l¢iimlerinin
Tiirk, Azeri, Tiirkmen ve Kazak kokenli bireylerde birbirine yakin degerlerde oldugu tespit

edilmisgtir.

Moyers ve ark (1976) kaninler aras1 mesafe 6l¢limiinii aragtirmamizla uyumlu olarak,

kanin diglerin tiberkiil tepeleri arasindaki mesafenin 6lgiimii seklinde gergeklestirmislerdir.

Kaninler arasi mesafe olgiimii aragtirmamizda; Tiirk kokenli erkek bireylerde tist
¢ene icin 34,27+2,42 mm, alt ¢ene igin 26,47+1,59 mm; Azeri kékenli erkek bireylerde {ist
¢ene i¢in 34,25+2,40 mm, alt g¢ene i¢in 27,12+2,52 mm, Tiirkmen kdkenli erkek bireylerde
list gene i¢in 34,98+1,85 mm, alt gene i¢in 27,16+1,70 mm; Kazak kokenli erkek bireylerde
iist gene igin 35,14+2,32 mm, alt gene i¢in 27,1+1,59 mm olarak hesap edilmigtir . Moyers ve

ark (1976), kaninler arasi mesafeyi iist ¢ene igin erkeklerde 32,18 mm; alt gene igin
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erkeklerde 24,67 mm olarak hesap etmiglerdir. Staley ve ark (1985), “lowa Fasiyal Biiylime
Calismalar1” kayitlarindan elde ettikleri Amerikali 36 ideal okliizyona sahip birey iizerinde
maksiller kaninler arasi genisligi 36,2 mm; mandibuler kaninler arasi genisligi 26,3 mm
olarak hesaplamislardir. Younes (1984) ise alt ¢enesinde orta derecede ortodontik problemi
olan {ist ¢eneleri diizgiin swralanmis Suudi Arabistanlilar ve Misirhilar igin maksiller ark
boyutlarin1 hesaplamistir. Aragtirmaci, kaninler arasi mesafeyi Suudiler i¢in 33,69 mm,
Misirlilar i¢in 33,99 mm olarak saptanmugtir. Tiirklerdeki kaninler aras1 mesafenin Moyers ve
ark (1976)’laninin Kuzey Avrupalt eriskin bireyler i¢in olusturduklar1 degerlere gore daha
yiiksek, Amerikalilara, Misirlilara ve Suudilere gére yaklagik esit oldugu goriilmiistiir. Uysal
(2003), Ttirk erkeklerinde yaptig1 ¢alismada iist kaninler arasit mesafeyi 35,00+2,09 mm, alt
kaninler aras1 mesafeyi 26,19+1,51 mm bulmus olup, bu degerler arastirmamizdaki Tiirk
bireyler i¢in bulmus oldugumuz alt ve st kaninler arasi mesafe Olglimlerine yakin

degerlerdir.

Maksiller 1. premolar disler arasi1 mesafe; aragtirmamizda dislerin bukkal tiiberkiil
tepeleri arasindaki mesafe olarak &lgtilmiistiir. Ust premolarlar aras1 genislik aragtirmamizda
Tiirk kokenli erkek bireylerde iist ¢ene igin 41,89+2,34 mm, alt gene igin 34,66+1,78 mm;
Azeri kokenli erkek bireylerde iist ¢ene i¢in 42,38+2,11 mm, alt ¢ene i¢in 35,27+2,91 mm,
Tirkmen kokenli erkek bireylerde iist ¢ene icin 42,82+1,79 mm, alt gene i¢in 35,39+1,90
mm; Kazak kokenli erkek bireylerde iist ¢cene igin 42,53+2,46 mm, alt ¢ene ig:in 35,41+2,45
mm olarak hesap edilmistir. Premolar digler arasindaki geniglik 6l¢lim bulgularimiz aym
referans noktalarini kullanan Howes ve Rochelle (1947) ile karsilagtirildiklarinda, daha
yiiksek degerlere sahip olduklart goriilmustiir. Howes ve Rochelle (1947) iist ¢enede
premolarlar aras1 genisligi ortalama 41,60 mm, alt ¢enede ise 33,90 mm olarak Sl¢miistiir.
Uysal (2003), Tiirk erkeklerinde yaptigi calismada {ist 1. premolarlar arasi mesafeyi

43,07£2,54 mm, alt 1.premolarlar aras1 mesafeyi 35,23+1,80 mm bulmus olup, bu degerler
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aragtirmamizdaki Tiirk bireyler igin bulmus oldugumuz alt ve iist 1. molarlar aras1 mesafe

Slgtimlerine yakin degerlerdir.

Arastirmamizda molarlar arasi mesafe Olglimleri, molar dislerin meziobukkal
tilberkiil tepeleri referans alinarak gergeklestirilmigtir. Tiiberkiil tepesinin daha rahat
belirlenebilecek kesin bir referans noktas: oldugu diistinilmektedir. Arastirmamizda, birinci
molarlar aras1 mesafe Tiirk, Azeri, Tiirkmen ve Kazak kokenli erkek bireylerde iist ¢ene
i¢in 52,87+2,29-53,61+2,80 mm, alt cene i¢in 45,81+2,05-47,73+2,64 mm degerleri arasinda
degismektedir. Younes ve ark (1984) ve Staley ve ark (1985), molar oSlgiimleri igin
arastirmamizla aym referans noktalarii kullanmislardir. Younes ve ark. (1984), Misirhilar
icin maksiller intermolar mesafe l¢timiinii ortalama 55,40 mm, Suudi Arabistanlilar i¢in ise
54,76 mm olarak hesap etmigtir. Staley ve ark (1985) ise maksillada molar arasi mesafeyi
ortalama 52,5 mm olarak bulmuslardir. Maksiller molarlar arasi mesafenin Tiirklerde,
Mistrlilara ve Suudilere oranla daha dar; Amerikalilar ile ise yakin oldugu goriilmiistiir. Uysal
(2003), Tiirk erkeklerinde yaptig1 ¢alismada st 1.molarlar aras1 mesafeyi 54,20+2,73 mm,
alt 1. molarlar aras1 mesafeyi 47,03£2,70 mm olarak bulmus olup, bu degerler
aragtirmamizdaki Tiirk bireyler igin bulunmus olan alt ve iist 1. molarlar arasi1 mesafe

Olgtimlerine gore daha yiiksektir.

Suudiler ve Misirlilar; Tiirk, Azeri, Tiirkmen ve Kazaklara gére molar bolgede daha
genis maksiller ve mandibuler dental arklara sahiptirler. Staley ve arkadaglarinin (1985)
yapmus olduklar1 aragtirma bulgularma gére, Amerikali normal okliizyona sahip bireylerin
dental ark genisliklerinin kanin ve molar bélgelerde Tirk, Azeri, Turkmen ve Kazak

normlarina yakin degerler gosterdikleri belirlenmistir.
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5.5. SONUCLAR

Elde edilen veriler degerlendirilerek, erigkin Tiirk, Azeri, Tiirkmen ve Kazak kékenli
erkek bireyler icin Kklinisyenlerin teshis ve tedavi planlamalarinda kullanabilecekleri
dentoalveoler ve kraniofasiyal yapilara ait norm degerleri (lateral sefalometrik film sert ve
yumusak doku normlari, postero-anterior sefalometrik film normlari, ortodontik model

normlari) belirlenmis ve birbirleriyle karsilastiriimstir.

Elde edilen bulgular degisik iilkelerde benzer ¢aligmalardan elde edilen bulgularla
kargilagtirilarak, sonuglar yorumlanmagtir. Arastirma verilerinin bundan sonraki arastirmalara
ve erigkin hastalarin tedavi planlamalarina 11k tutacag: diisliniilmektedir. Tiirk, Azeri,
Tirkmen ve Kazak toplumlan igin, farkli yas dénemlerinde, farkli cinsiyetteki benzer 6n
kriterleri tasiyan daha genis kapsamli ¢aligma gruplan ile uzun donemli g¢aligmalarin

yapilmasinin gerekli oldugu tarafimizca diigiiniilmektedir.
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6. OZET

S.U. Saglik Bilimleri Enstitiisii

Ortodonti Anabilim Dalx

DOKTORA TEZI/KONYA-2004

Metin NUR

Danigman

Prof. Dr. Haluk ISERI

Tiirkiye Cumhuriyeti Ve Orta Asya Tiirk Cumhuriyetleri Mensubu
Bireylerde Dentoalveoler Ve Kraniofasiyal Yapilara Ait Norm Degerlerinin

Saptanmasi Ve Karsilastirilmasi

Bu aragtirmanin amaci; Tiirk, Azeri, Tiurkmen ve Kazak asilli erigkin erkek
bireylerin kraniofasiyal ve dentoalveoler yapilarina ait karakteristik dzellikleri saptamak
ve gruplar arasinda olan benzerlik ve farkliliklar belirlemektir.

Bu ¢aligsma, kabul edilebilir bir yiiz yapisina ve dental okluzyona sahip olduklart
belirlenen 33 Tiirk, 30 Azeri, 30 Tirkmen ve 32 Kazak asilli toplam 125 eriskin erkek
bireyden elde edilen 125 adet lateral sefalometrik film, 125 adet postero-anterior
sefalometrik film ile alt ve iist genelere ait 93 ¢ift alg1 model iizerinde yiiriitilmiistiir.

Lateral sefalometrik filmler tizerinde sert dokuya ait 6zelliklerin degerlendirilmesinde
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14’4 agisal, 24’1 dogrusal ve 1°i oransal olmak iizere toplam 39 parametre, yumugak
dokuya ait 6zelliklerin belirlenmesinde ise 2’si agisal, 23”ii dogrusal ve 2’si oransal
olmak tlizere toplam 27 parametre Ol¢iilmiistiir. Postero-anterior sefalometrik filmler
tizerinde 10 dogrusal parametre ve ortodontik modeller iizerinde ise 12 dogrusal

parametre Sl¢iilmiistiir.

Istatistiksel degerlendirmeler SPSS for Windows (Version 10.0) programi ile
yapilmustir. Aragtirmada Tiirk, Azeri, Tirkmen ve Kazak kdkenli bireylerden olusan
gruplar birbirleriyle karsilastinlmistir. Yapilan homojenite testinde verilerin homojen
olduklar1 tespit edilmis ve gruplar arasi kargilagtirma tek yonlii varyans analizi
(ANOVA) ve Tukey HSD testleri kullanilarak istatistiksel analizler gergeklestirilmistir.
Tukey HSD testinde, gruplar arasindaki ikili karsilagtirmalar i¢in harflendirme metodu
kullamlmistur. Istatistiksel olarak anlamli farkin bulunmadig ortalama degerler i¢in ayni,
anlamhi farkhilik bulunan ortalama degerler igin takip eden harfler kullanilmigtir.

Harflendirmede en kii¢iik ortalama degerler “a” harfi kullanilarak simgelenmistir.

Elde edilen veriler degerlendirilerek eriskin Tiirk, Azeri, Tiirkmen ve Kazak asilli
erkek bireylerin lateral sefalometrik film sert ve yumusak doku normlari, postero-
anterior sefalometrik film normlan ile dental al¢1 model normlari belirlenmigtir. Elde
edilen gruplara ait norm degerlerinden yola ¢ikarak; gruplar kendi aralarinda
karsilagtinlmis ve degisik iilkelerde yapilmis benzer ¢aligmalardan elde edilen

bulgularla karsilastirilarak sonuglar yorumlanmustir.

Arastirmamizda su sonuglara ulagilmustir:

1. Kranial 6l¢timler bakimindan gruplar arasinda fark bulunmamaktadir.

2. Mandibuler &l¢timler bakimindan gruplar arasinda fark yoktur.
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3. NL/ML ve sp-me/n-me Olglimleri haricinde, maksillo-mandibuler olgtimler

bakimindan gruplar arasinda fark yoktur.

4. Alt kesici ucunun mandibuler diizleme dik uzakligi (ii-ML) 6l¢tim degeri disinda,

dentoalveoler 6l¢timler bakimindan gruplar arasinda fark yoktur.

5. Steiner analizinde bildirilen ve siklikla kullamilmakta olan SNA (s-n-ss), SNB (s-n-
sm), SN-GoGn (NLS/ML) a¢1 degerlerinin Tiirk kdkenli gruplarda Steiner analizi normlarina

gore daha diigiik degerlerde oldugu gozlenmektedir.

6. Tiirk kékenli gruplarda 90 derece olarak bilinen alt kesici agisinin, oldukga yiiksek

degerlerde (95-97 derece) oldugu saptanmuigtir.

7. Lateral sefalometrik filmlerde sert dokularla ilgili 6lgtim degerleri arasinda 4 grup
arasinda 6nemli farkliliklar olmamakla birlikte, yumusak doku o6l¢limlerinde farkliliklarin

daha fazla oldugu goriillmektedir.

8. Diger gruplara oranla, Kazak bireylerin daha protruziv alt ve iist dudaklara sahip

olduklar1 belirlenmigtir.

9. Yumusak doku o&zellikleri bakimindan Tiirk grubuyla en ¢ok Azeri bireylerin

benzerlik gésterdigi saptanmustir.

10. Postero-anterior sefalometrik filmlerin degerlendirilmesinde zigomalar arasi
mesafe ve mandibuler genislik 6l¢limlerinde Azeri bireylerin daha yiiksek degerlere sahip

olduklar gézlenmektedir.

11. Model Olglimleri bakimindan gruplar arasinda &nemli farkliliklar

bulunmamaktadir.
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7. SUMMARY

Determination and Comparison of Dentoalveolar and Craniofacial Norms in

Turkish Republic and Center Asian Turkish States Citizens

The aim of this study was to determine and to compare the craniofacial and

dentoalveolar characteristics of Turkish, Azeri, Turkmen and Kazakh origin adult males.

The material of this study was consisted of 125 lateral Cephalograms, 125 PA
Cephalograms and 93 upper and lower dental casts of 33 Turkish, 30 Azeri, 30 Turkmen
and 32 Kazakh male adults who were judged to have acceptable facial structure and
occlusion. On the lateral cephalograms 39 soft tissue parameters were evaluated of
which 24 was angular, 14 was linear and 1 was proportional. For the hard tissue
measurements, 27 parameters were evaluated of which 23 was linear, 2 was angular and
2 was proportional. Ten linear measurements were made on PA cephalograms and 12

linear measurements were made on orthodontic casts.

Statistical evaluation was accomplished using the SPSS for Windows (Version
10.0) software. Following approval of homogeneity of the groups the data was compared
using ANOVA followed by Tukey HSD. Lettering was used for pair wise comparison
for Tukey HSD testing. The groups with different letters are statistically different. The

smallest average values are symbolized using “a”.

Craniofacial and dentoalveolar characteristics of Turkish, Azeri, Turkmen and

Kazakh origin adult males on lateral and PA cephalograms and dental cast were
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determined using the collected data. Inter group comparisons were made using the

determined norms and the results were compared with those of the previous studies.

The findings of this study are:

There were no differences between groups in terms of cranial measurements.

There were no differences between groups in terms of mandibular measurements.

There were no differences between groups in maxillo-mandibular measurements

except NL/ML and sp-me/n-me.

There were no differences between groups in terms of dentoalveolar measurements

except lower incisor tip to mandibular plane (ii-ML) measurement.

The frequently used measurements such as SNA (s-n-ss), SNB (s-n-sm), SN-GoGn
(NLS/ML) angles are found to be higher compared to Steiner’s analysis norms, in

Turkish originated groups.

The average value of lower incisor to mandibular plane angle or IMPA were

relatively higher (95-97 degrees).

There were no differences between groups in terms of hard tissue lateral
cephalometric measurements while soft tissue measurements showed more

differences.

Kazakh subjects had more protruziv upper and lower lips compared to the other

groups.

Regarding soft tissue measurements, the Turkish group was similar to the Azeri

groups.
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10.

11.

Higher bi-zygomatic and mandibular width measurements were detected in the Azeri

subjects.

!

No significant differences were present between groups in terms of dental cast

measurements.
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