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OZET:

Amag: Bu calismanin amaci, Smif I
maloklizyonun farkli tedavi yoOntemlerinin
yumusak doku tizerindeki etkilerini son sinif disg
ogrenciler arasinda anket
degerlendirmektir.

Materyal ve Metot: Smif II malokliizyonlu
hastalar  icin  tedavi yoOntemleri  olarak
distalizasyon, smf II elastik, monoblok ve
cekimli tedavi yontemleri se¢ilmistir. Hastalardan
tedavi Oncesi ve sonrasi sefalometrik rontgenler
alinmis; bu rontgenler, NemoCeph NX 2009 for
Windows (Nemotec, Madrid, Spain) yazilimda
analiz edilerek siliiet formatina dontistiirilmiistiir.
Google Forms iizerinden olusturulan anket, son

-----

yontemiyle

disindaki bolimlerde okuyan toplam 100 bireye
uygulanmistir. Degerlendirmeyi gergeklestiren
Kisiler, tamamlanan tedavilerin yiiz estetigindeki
basarilarini 1 ile 5 arasinda degisen Likert skalas1
kullanarak ~ puanlandirmiglardir. Toplanan
verilerin ortalamalar1 hesaplanarak Sunulmustur.
Verilerin  karsilagtirllmasinda  Ki-Kare Testi
kullanilmustir.

Bulgular: 5. Simif 6grencileri ve meslek dist
bireylerin Sinif 2 aktivatér ve Cekimli tedavilere
verdigi skorlar arasinda istatistiksel olarak
anlamli fark goriilmiistiir(p<0,05). Meslek dis1

bireylerin smif 2 lastik kullanimma verdigi
skorlar arasinda kadin ve erkek katilimcilar
arasinda istatistiksel olarak fark gorilmiistiir
(p<0,05).

Sonug: 5. Smif Ogrencileri ve meslek dist
bireylerin estetik algilar1 vaka bazli degisiklik
cinsiyette de benzer skorlar verirken meslek dist
bireylerde cinsiyete bagl farklilik
gorulebilmektedir. Sonuglar, her bir tedavi
yonteminin farkli derecelerde yliz profilinde
tyilesme sagladigini gostermistir.

Anahtar Kelimeler: Profil incelemesi, Sinif II,
Ortodontik tedavi

ABSTRACT:

Objective: The aim of this study is to evaluate the
effects of different treatment approaches for Class
Il malocclusion on soft tissues, comparing the
responses of final-year dental students and lay
people through a survey method.

Material and Method: The treatment methods
selected for patients with Class Il malocclusion
are distalization, Class Il elastics, monoblock, and
extraction-based treatments. Pre- and post-
treatment cephalometric radiographs were taken
from the patients. These radiographs were
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analyzed using the NemoCeph NX 2009 software
(Nemotec, Madrid, Spain) and converted into
silnouette format for further evaluation. A survey
created via Google Forms was performed to 100
individuals, including final-year dental students
and students from non-dental disciplines. The
evaluators rated the success of the completed
treatments in terms of facial aesthetics using a
Likert scale ranging from 1 to 5. The averages of
the collected data were calculated and presented.
The Chi-square test was employed for data
comparison.

Results: A statistically significant difference was
observed between the scores given by final-year
students and non-dental individuals for Class 1l
activator and extraction treatments (p < 0.05).
Conclusion: The aesthetic perceptions of final-
year dental students and lay people vary on a case-
by-case basis. While dental students provided
similar scores across both genders, lay people
exhibited gender-based differences in their
evaluations. The results indicate that each
treatment method contributed to varying degrees
of improvement in facial profile.

Keywords: Profile evaluation, Class I,
Orthodontic treatment

GIRIS

Toplumda malokliizyonlarin goriilme siklig1
birgok sebepten dolay1 degiskenlik
gostermektedir. Global bir degerlendirmede sinif
I malokliizyonun bireylerde bulunma yizdesinin
%20 oldugunu kanitlamiglardir (Lombardo,
2020) .Tiirkiye’de ise 12-17 yas grubunda 2329
hastanin degerlendirmesi sonucunda bu oranin
%40’larda  oldugu  bulunmustur  (Gelgor,
Karaman ve Ercan, 2007). Sinif II malokliizyonu
tedavi etmenin; hareketli ve sabit apareyler,
extraoral ya da intraoral distalizasyon apareyleri,
dis ¢ekimi ya da cerrahi gibi bir¢cok ¢6zlimii vardir
(Janson, Mendes, Junqueira ve Garib, 2016).
Tedavilerin sonucunda, dis iligkileri birbirine
benzer olsa da hastalarin profillerinde olusan
farkliliklar son yillarda toplum tarafindan 6nem
kazanmistir. Estetik acidan degerlendirmeler
oldugu gibi ortodontik tedavinin bireylerde
Ozgiiven arttirici ve hayat kalitesini yiikseltici bir
faktor oldugunu kanitlamiglardir (de Couto
Nascimento, de Castro Ferreira Conti, de Almeida
Cardoso, Valarelli ve de Almeida-Pedrin, 2016).
Bireyler haricinde toplum {istiinde yapilan bircok
aragtirmadan birinde hastalarin dentofasiyal

goriintiilerinin bazi karakteristik 6zellikleri temsil
ettigi  diisliniilerek 800 kisi iistiinde test
yapilmistir. Fazla keser goriintiisii; daha uyumlu
ve durust bir izlenim verirken, daha gekici bir
kadinin daha az arkadas canlis1 ve daha az kibar
biri oldugu topluluk tarafindan tahmin edilmistir
(Shaw, Rees, Dawe ve Charles, 1985).

Tedavi olan hastalarin cinsiyeti ve yaslar
arasinda tedaviden memnun olma oranlari
incelendiginde, kadin hastalarin erkek hastalara
gore daha az tatmin oldugu (Tin-Oo, Saddki, ve
Hassan, 2011), yaslara gore inceleme
yapildiginda da daha geng¢ yastakilerin tatmin
olma oranlarmin daha yiiksek oldugu goriilmiis
(van Wezel, Bos ve Prahl, 2015). Yapilan
tedavilerin icerikleri, hastalarin ve toplumun bu
degisiklikleri fark etme hassasiyeti de farkh
oldugu gibi yapilan bir calismada 22 ortodonti
uzmani ve 22 meslek dis1 bireyin inceleyip
degerlendirmesi sonucu, vertikal degisikliklerden
daha ¢ok horizontal yonde yapilan degisikliklerin
fark edildigi goriilmiis (Romani, Agahi, Nanda ve
Zernik, 1993). Bu incelemeler oldukca subjektif
oldugundan baska bir calismada 7 hafta arayla
ayni degerlendirmeyi yapmasi istenen 193 kisinin
4’de 1’1 farkli fikir belirtmistir (de Smit ve
Dermaut, 1984).

Bizim calismamizda, meslek dist bireyler ve 5.
cinsiyet farkliliklarina dikkat ederek 4 farkli sinif
I tedavisi olmus hastalarin  profillerini
degerlendirmeleri istenmis ve ankete alman
bireyler arasinda hangi tedavinin daha basarili
bulundugu arastirilmak istenmistir.

MATERYAL ve METOT

Calisma icin etik onay Istanbul Kent Universitesi
etik kurulundan 2024-06 numarasi ile alinmstir.
Calisma Istanbul Kent Universitesi Ortodonti
Anabilim Dali’na bagvuran sinif II anomaliye
sahip hasta arsivinden dort olgu secilerek
gergeklestirilmistir.  Hastalarda  distalizasyon
apareyi uygulanarak, sinif II elastik kullanilarak,
monoblok kullanilarak ve c¢ekimli tedavi
uygulanarak 4 farkli sekilde smif II tedavi
planlanmustir.

Hastalardan tedavi oOncesi ve tedavi sonrasi
sefalometrik rontgenler alinmistir. Bu rontgenler
NemoCeph NX 2009 for Windows (Nemotec,
Madrid, Spain) programinda ¢izilmis ve
sonrasinda  anket  uygulanabilmesi icin
Microsoft® PowerPoint programinda siliiet
haline getirilmistir (Sekil 1).
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1. Hasta 2. Hasta
3. Hasta 4. Hasta

Sekil 1. A. Monoblok tedavisi, B. Distalizasyon
tedavisi, C. Smif 2 lastik tedavisi, D. Cekimli
tedavi

Google anketlerde, anket uygulanacak kisilerin
yas, cinsiyet gibi karakteristik 6zelliklerini i¢eren
bilgilerin alinacagi form hazirlanmistir.
Anketteki yas gruplart 18-25, 25-35, 35-45, 45+
olarak belirlenmistir. Cinsiyet farkliliklarinin da
degerlendirilebilmesi i¢in kadin, erkek, belirtmek
istemiyorum seklinde secenekler konulmustur.
Siltiet haline getirilen rontgenleri degerlendiren
kisiler, biten tedavilerin yiliz estetigindeki
basarilarin1 Likert skalasina gore 1 ve 5 arasi
puanlamislardir ve bu veriler analiz edilmistir.
Istatistiksel analiz SPSS v21 kullanilarak
yapilmig ve gruplar aras1 karsilastirmada Ki-Kare
testi kullanilmustir. P<0,05 istatistiksel olarak
anlaml1 olarak kabul edilmistir.

BULGULAR

5. Sinif Ogrencilerinin ve meslek dis1 bireylerin
sorulara verdigi skorlarin (Likert 1-5) ortalama
degerleri Tablo 1’de verilmistir. 5. Smif
Ogrencileri ve Meslek dis1 bireylerin farkli Smif
IT tedavilere verdigi skorlarin karsilastirilmasi
Tablo 2’de verilmistir. 5. Smif Ogrencilerinin
sorulara verdigi skorlarin ortalama degerleri
Tablo 3’te, Meslek dis1 bireylerin sorulara verdigi
skorlarm Tablo 5’te verilmistir. 5. Simf
Ogrencilerinin cinsiyete bagl olarak farkli Smif
IT tedavilere verdigi skorlar arasinda anlamli bir
fark goriilmemistir (Tablo 4). 5. Smif 6grencileri
ve meslek dis1 bireylerin Simif II aktivator ve
Cekimli tedavilere verdigi skorlar arasinda

istatistiksel olarak anlamli fark gorilmistiir
(Tablo 2) (p<0,05). Meslek dis1 bireylerin sinif 11
lastik kullanimina verdigi skorlar arasinda kadin
ve erkek katilimcilar arasinda istatistiksel olarak
fark goriilmiistiir (Tablo 6) (p<0,05).

Tablo 1: 5. Sinif Ogrencilerinin ve meslek disi
bireylerin sorulara verdigi skorlarin (Likert 1-5)
ortalama degerleri

n Ortalama | Standart

Simif 2 3,62 1,082
aktivator

Distalizasyon 3,01 1,110
Smif 2 lastik | 104 3,78 1,052
kullanim

Cekimli 3,39 1,169
Tedavi

Tablo 2: 5. Sinif Ogrencileri ve Meslek disi
bireylerin farkh Sinif 2 tedavilere verdigi skorlarin
karsilastirilmasi

Likert 1|12 |3 4 |5 p
Simif 2 5. simf 0 (4 |19 |21 |7 0,003*
aktivator Meslek 3 1109 1318
Distalizasyon | 5. simf 3115|117 (133 0,522
Meslek 6 | 11|17 (12 |7
Sinif 2 lastik | 5. simf 0|7 12 |22 110 0,197
kullanim Meslek 2 |6 |8 18| 19
Cekimli 5. sumf 5 |10)13 (175 0,09*
Meslek 2 |5 |15)17] 14

Ki-Kare analizi *p<0,05

Tablo 3: 5. Siif Ogrencilerinin sorulara verdigi
skorlarin (Likert 1-5) ortalama degerleri

n | Ortalama | Standart
Simf 2 aktivator 3,61 0,827
Distalizasyon 2,96 1,019
smf 2 lastik | 21 [369 0,948
kullaninm
Cekimli Tedavi 3,10 1,188
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Tablo 4: 5. Simf Ogrencilerinin cinsiyete bagl
olarak farkli Sinif 2 tedavilere verdigi skorlarin
karsilastirilmast

Likert | 1 | 2 3 |4 5 ]
Simf 2 Erkek |0 | 1 1310 | 4 0,122
aktivator Kadm [0 |3 |6 |11 |2
Distalizasyon | Erkek | 1 | 8 126 1 0,632
Kadm | 2 | 7 4 |7 2
Smf 2 lastik | Erkek | 0 | 4 7 |11 | 6 0,683
kullanim Kadin (0 |3 4 (11 | 4
Cekimli Erkek |2 | 6 7 |12 |1 0,401
Kadin |6 [ 10 | 13|17 |5

Ki-Kare analizi *p<0,05

Tablo 5: Meslek dist bireylerin sorulara verdigi
skorlarin (Likert 1-5) ortalama degerleri

n | Ortalama Standart
Smmf 2 aktivator 3,56283 1,3672
Distalizasyon 53 3,0754 1,2065
Smif 2 lastik 3,8490 1,1333
kullanimi
Cekimli Tedavi 3,6603 1,0731

Tablo 6: Meslek dis1 bireylerin cinsiyete bagl
olarak farkli Smif II tedavilere verdigi skorlarin
karsilastirilmast

Likert Skoru 1 |2 3 4 5 p
Sinif 2 Erkek 2 7 5 6 8 0,694
aktivator Kadin 1 3 4 8 9
Distalizasyon | Erkek 3 |6 7 7 5 0,819
Kadin 3 |5 9 6 2
Sinif 2 lastik Erkek 0 |5 7 8 8 0,093
kullanimi Kadin 2 |1 1 11 10
Cekimli Erkek 1 3 6 9 9 0,833
Kadin 1 2 8 9 5

Ki-Kare analizi *p<0,05

TARTISMA

Profil inceleme ¢aligmalar1 hastalarin yiiz
fotograflariyla yapilanlar oldugu gibi cinsiyet
karakterleri gibi cesitli etkenler
degerlendirenlerin goriislerini etkilememesi i¢in
siliiete cevrilmistir (Zarif Najafi, Sabouri,
Ebrahimi ve Torkan, 2016). Yaptigimiz
calismada iskeletsel ve dissel smif II olan 4
hastanin farkli protokollerle tedavi edilmesi
sonucu yumusak doku profilleri
degerlendirilmistir. Yiliz fotograflarmin yaniltici

olabilmesi sebepli siliietler  kullanilmistir.
Degerlendirmeyi yapan kisilerin etnik kdkenine
gore de sonuglar degiskenlik gosterebilir
(Fonseca ve Klein, 1978). Bizim ¢alismamiz Tiirk
toplumunda yapilmigken, yapilan bir ¢alismada
Afrikan Amerikanlarin daha protriiziv iist ve alt
dudak iligkisini tercih ettikleri goriilmiis (Hall,
Taylor, Jacobson, Sadowsky ve Bartolucci,
2000). Etnik koken haricinde tedavi sonucundaki
memnuniyet cinsiyetler arasinda da fark
gosterebilir. Tin-Oo ve ark. yaptig1 bir ¢calismada
kadin hastalarin erkek hastalara gore daha az
tatmin oldugu goriilmiigken, bizim ¢aligmamizda
elastikler ile yapilan sinif II tedavisinde meslek
dis1 bireylerde tedaviyi erkeklerin daha az bagarili
buldugu goriilmiistiir. Bu sonu¢ da bize
memnuniyetin vaka bazli sekilde degisebilecegini
gostermektedir (Tin-Oo, Saddki ve Hassan,
2011). Ayn1 zamanda uzmanlarin ve meslek dist
bireylerin degerlendirmeleri de birbirinden
degiskenlik gostermektedir. Kaygisiz ve ark.‘nin
yaptig1 calismada aktivatdr ve forsus tedavileri
sonrasi profil degerlendirmelerinde
ortodontistlere gore meslek disi bireyler daha
yiiksek puanlar vermislerdir (Darendeliler, 2019)
. Bizim c¢alismamizda da aktivator ve ¢ekimli
tedavilere verdikleri puanlar arasinda meslek disi
bireyler ve ortodontistler arasinda anlamli bir fark
bulunmus, meslek dis1 bireylerin verdikleri
puanlar daha fazla oldugu gorilmiistiir. Yumusak
doku profil degerlendirmesi, bazi sefalometrik
Olgtimler olan mandibular sulkus agis1 ve profil
konveksite agis1 (Gazzani, Franchi, Lione, Cozza
ve Pavoni, 2022) gibi o6lcimlerle de
yapilabilecegi gibi FMIA acist da
degerlendirmede kullanilabilir. FMAI agisinin
siif I[I’lerde smif I’e gore daha dar a¢1 olmasi ve
alt keserin olmasi gereken konumunu gostererek
direkt  profili tyilestirmeye yarayacagi
belirtilmistir. Alt keser protriizyonuyla birlikte,
10 uzmanin 124 hasta {stiinde yaptig
degerlendirmede simif II hastalarda st keser
retraksiyonu ve alt dudak protriizyonu yaratmanin
profili olumlu yonde etkiledigini kanitlamiglardir
(Guo, 2023).

Smif II hastalarin tedavisinde, biiylime ¢aginda
olup olmamasma da bagl olarak bir¢ok farkli
yontem kullanilabilir. Bu yonteme, kisiye 6zel
olarak hastaya ve sahip oldugu malokliizyonlara
gore dikkatli karar verilmesi gerekmektedir.
Cekim vyaparak ya da elastiklerle tedavi
yapilabilecegi gibi sabit ya da hareketli
apareylerle de tedavi edilebilirler.  Sabit
apareylerden olan Herbst, siif II divizyon I
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malokliizyona sahip 21 hastaya uygulanmis ve
profil degisimini 120 kisi degerlendirmis, daha
estetik bir sonu¢ ortaya ¢iktigma karar
vermislerdir (Rego, Martinez, Coelho, Leal ve
Thiesen, 2017). Benzer sekilde Herbst MiniScope
ile tedavi edilmis 44 hastanin Ol¢limlerine
bakarak alt cene dudak iliskisinin iyilestigi
goriilmiis (Martina, Di Stefano, Paduano, Aiello,
Valletta ve Paduano, 2020). Baska sabit bir
aparey olan Jasper Jumper ile tedavi edilen 15
hasta incelendiginde tedavi gormeyen ve gec
ergenlikte olan hastalara gore profilleri daha
estetik bir seviyeye geldigi kanitlanmig
(Nalbantgil, Arun, Sayinsu ve Fulya, 2005). Sabit
ve hareketli apareyleri karsilagtirma anlaminda
yapilan ¢aligmalar da bulunmaktadir. Herbst ve
twin blok apareyiyle tedavi gérmiis 30 hastay1
degerlendiren ortodontist, genel dis hekimi ve
meslek dis1 bireyler, ikisi arasinda bir fark
bulamamigken (Kannan ve Padmanabhan, 2022),
bagska bir c¢alismada twin blok, herbst ve
monoblok  karsilastirilmig;  twin  blok  ve
monoblokta alt yiz yiksekliginin daha ¢ok
artmast sebepli yumusak doku
degerlendirmesinde daha {iistiin bulunmuslardir
(Giiler, 2020). Tek basma hareketli apareylerin
degerlendirmelerinde twin blok apareyinin
yumusak dokuyu olumlu yonde etkiledigi
(Salloum, Millett, Kelly, Mcintyre ve Cronin,
2018) aktivatoriin de mandibular sulkus ve profil
konveksite agisini iyilestirerek profili daha estetik
hale getirdigi goriilmiis (Gazzani, Franchi, Lione,
Cozza ve Pavoni, 2022). Baska bir tedavi yontemi
olan kamuflaj tedavisinde, hastadan cekim
yapmak ya da elastik kullanmasini istemek
gerekebilir. Bizim yaptigimiz ¢alismada ¢ekimli
tedavide profilin iyilestigi sonucuna varilmigken,
105 ortodontist ve 225 meslek dis1 bireyin gekimli
ve c¢ekimsiz tedavi edilen 40 hastanin profilinde
anlamli  bir farklilik tespit edilememistir
(Stephens, Boley, Behrents, Alexander ve
Buschang, 2005). Forsus, pendulum ve cekimli
tedavi yapilan 54 farkli hasta iistiinde yapilan
incelemelerde en iyi profile sahip pendulum ile
tedavi edilenler olarak bulunan bir g¢alismaya
karsin (Atik, Akarsu-Guven ve Kocadereli,
2017), bizim ¢alismamizda tiim gruplarda ¢ekimli
tedavi, distalizasyondan {istlin  bulunmus.
Aragtirmamizin sonucunda tiim gruplarda en iyi
profile ulasilmis tedavi secenegi olarak
intermaksiller elastikler bulunurken 47 hasta
iistiinde twin force sabit apareyi ve elastikler aras1
karsilagtirmada twin force apareyinin daha

basarili bulundugu c¢alisma mevcuttur (Falcdo,
2021).

SONUGC

5. Smif Ogrencileri ve meslek dis1 bireylerin
estetik  algilarn  vaka  bazli  degisiklik
cinsiyette de benzer skorlar verirken meslek dist
bireylerde cinsiyete bagh farklilik
gorulebilmektedir. Sonuglar, her bir tedavi
yonteminin farkli derecelerde yliz profilinde
iyilesme sagladigini géstermistir.

Aktivator ve cekimli tedavilere verdikleri puanlar
arasinda meslek dis1 bireyler ve ortodontistler
arasinda anlamli bir fark bulunmus, meslek dist
bireylerin verdikleri puanlar daha fazla oldugu
goriilmistlir. Cekimli tedavi, distalizasyondan
istiin bulunmus. Tum gruplarda en iyi profile
ulasilmis tedavi secenegi olarak intermaksiller
elastikler olarak bulunmustur.

Etik

Bu calisma Istanbul Kent Universitesi Yerel Etik
Kurulu’nun 26.08.2024 tarihli 2024-06 sayili
toplantisinda E-10420511-051-36556 numarali
onay1 alindiktan sonra ylirtitiilmiistiir.
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