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OzZET

Amaglar: Bu calismanin amaci, ic Anadolu bdlgesinde
yasayan bireylerin, ortodontik tedavi ihtiyaglarini ICON
indeksi kullanarak dederlendirmek ve ortodontik tedavi
ihtiyaclarinin cinsiyete ve pubertal biyime donem-
lerine gore degisip dedismedigini incelemektir.
Yontem: Mevcut calismada yaslar 9-38 arasinda
dedisen 154 hastanin (87 kadin, 67 erkek) ortodontik
modelleri ve panoramik filmleri ICON indeksi
kullanilarak incelenmistir.

Bulgular: 154 hastanin 90'inda (% 58,4) ortodontik
tedavi ihtiyacinin oldugu, 87 bayan hastanin 49'unda
(% 56,3) ve 67 erkek hastanin ise 41'inde (% 61,2)
ortodontik tedavi ihtiyacinin oldudu tespit edilmistir.
Ayrica, prepubertal dénemde olan 37 hastanin
16’sinda (% 43,2), pubertal dénemde olan 95 hastanin
62'sinde (% 65,3) ve postpubertal dénemde olan 22
hastanin ise 12'sinde (% 54,5) ortodontik tedavi
ihtiyacinin ~ oldugu  tespit  edilmistir.  Estetik
kaygilarindan dolayi, bayanlarin ve pubertal dénem
icindeki hastalarin ortodontik tedavi igin daha fazla
bagvuruya sahip olduklari gérilmustar.

Sonug: Sonuc olarak, cinsiyetlerin ve pubertal
bliyime dénem gruplarinin tedavi ihtiyaglari arasinda
onemli farkliik bulunmamistir.

Anahtar kelimeler: Ortodontik tedavi
ortodontik indeksler, ICON indeksi

ihtiyaci,

ABSTRACT

Aims: The aim of the present study is to evaluate the
treatment needs of persons lived in Middle Anatolian
area using by ICON index. Additionally, it is aimed to
examine orthodontic treatment needs according to
gender and pubertal period.

Methods: In current study, orthodontic models and
panoramic films of 154 patients (87 women, 67 men)
with the age range of 9-38 years were investigated
using by ICON index.

Results: 90 (58,4%) of 154 patients had orthodontic
treatment need, 49 patients (56,3%) of 87 female
patients and 41 patients (61,2%) of 67 male patients
had orthodontic treatment need. In addition, the
numbers of patients had orthodontic treatment need
were; 16 (43,2%) of 37 patients in prepubertal period,
62 (65,3%) of 95 patients in pubertal period and 12
(54,5%) of 22 patients in postpubertal period. Due to
the aesthetic anxieties, female and patients in pubertal
period had more appeal for orthodontic treatment
than the other groups.

Conclusion: As a result, there was no significant
difference in the treatment needs between the groups
of gender and pubertal period.

Key Words: Orthodontic treatment need, orthodontic
indices, ICON index
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GIRIS

Nifusun artmasi ve sagliga ayrilan
kaynaklarin sinirli olmasi nedeniyle, devletin saglida
ayirdigi kaynaklari ¢ok dikkatli kullanmasi gerekliligi
ortaya clkmistir. Bu sebeple, teshis ve tedavi
onceliginin dogru saptanmasi gerekmektedir. Bu
degerlendirmeler, standart olglimler araciidiyla ortak
yorumlara variimasini sagladiklar igin, ©zel olarak
gelistirilmis ortodontik indekslerle yapiimaktadir.!

Tedavi ihtiyacini  dederlendiren indeksler,
kaynaklarin 6ncelikli gruplara tahsis edilebilmesinde ya
da tedavi Ucretlerinin geri 6denmesinde belirleyici
olmasi agsindan ¢ok yararhdir.>®  Gegmisten
guniimize, cok sayida indeks gelistirilmis ve bu
indeksler farkli amaglar icin dedisik zamanlarda
kullaniimislardir. Daniels ve Richmond?, 2000 yilinda
Tedavi Zorlugunu, Sonucunu ve Ihtiyacini Belirleyen
Indeks (The Index of Complexity, Outcome and Need-
ICON) isminde yeni bir ortodontik indeks
gelistirmiglerdir.

ICON indeksi, toplam dokuz lilkeden (Amerika,
Almanya, Ingiltere, Italya, Ispanya, Hollanda,
Macaristan, Norve¢ ve Yunanistan) 97 uzman
ortodontistin ortak goriisii dogrultusunda, uluslar arasi
bir indeks olarak geligtirilmistir.* Bu indeksin
uluslararasi bir indeks olmasinin yaninda kiiltiirler arasi
bir indeks oldugu da kanitlanmistir.> Bu indeks,
uygulamada sadece bir cetvel ve Ortodontik Tedavi
Ihtiyaci indeksi (Index of Orthodontic Treatment
Need-IOTN)’ nin estetik komponent skalasi®
gerektiren, yaklasik 1 dakikada degerlendirilebilen,
kullanimi kolay ve tek bir 6lgim protokoll igeren bir
indekstir.* Ayrica ICON indeksinin, ayni arastirici ve
farkll arastirmacilar tarafindan, farkli zamanlarda
uygulanmasi ile de gtvenilir sonuglarin elde edildigi
belirtiimektedir.””

Son yillarda Avrupa (Ulkelerinde, ortodontik
tedavi ihtiyacinin ve tedavi sonuglarinin
incelenmesinde ve tedavi hizmetlerinin planlanmasinda
ortodontik indeksler yaygin bigimde kullanilmaktadir-
Iar.1°'18

Bu calismanin amaci, Ic Anadolu bélgesinin
ortodontik tedavi ihtiyacini, ICON indeksi kullanarak
degerlendirmek ve ortodontik tedavi ihtiyacinin,
cinsiyete ve pubertal dénemlere bagh olarak degisip
degdismedigini incelemektir.
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GEREG VE YONTEM

Bu retrospektif calismanin  materyalini
Kirikkale Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Ortodonti
Klinigine basvuran ve tedavisine baslanan, ortalama
yaslari 13,84 (yas aralidi : 9-38) olan 87 bayan ve 67
erkek olmak Uzere toplam 154 hastanin tedavi dncesi
ortodontik model ve panoramik radyografileri
olusturmaktadir.

Calismaya dahil edilen olgular;

1. Cinsiyetin ortodontik tedavi ihtiyaci Uzerindeki
etkisini belirleyebilmek amaciyla, hastalar bayan ve
erkek olarak gruplara ayrilirken,

2. Pubertal (ergenlik) dénemlerin ortodontik tedavi
ihtiyac izerindeki etkisini belirleyebilmek amaciyla
da, yaslan 11'den kiiclik olanlar ergenlik &ncesi
(pre-pubertal), vyaslan 12-15 arasinda olanlar
ergenlik (pubertal) ve yaslari 16’dan biyiik olanlar
ise ergenlik sonrasi (post-pubertal) olarak gruplara
ayrilmistir.3

Materyal olusturulurken olgularin;

1. Tedavi 6ncesi materyallerinin tam ve net olmasina,
2. Tedavi oOncesinde alt ve Ust birinci blyik az

dislerinin gekilmemis olmasina,
3. Konjenital bir anomalinin bulunmamasina,
4. Kraniofasiyal yapilarda gelisimi etkileyecek bir

sendromunun bulunmamasina,
5. Ortognatik cerrahi operasyon gegirmemis olmasina

dikkat edilmistir.®

Calismada Kirikkale ve gevre illerde yasayan
bireylerin ortodontik tedavi ihtiyacini belirlemek
amaciyla ICON indeksi* kullanilmistir. Cinsiyet ve yas
ayrimi yapmadan rastgele segilen bireylerin arsivlenmis
ortodontik modelleri {izerinde yapilan bu dederlendir-
meler, rahat 6lciim yapmaya elverigli, sakin bir ortam-
da gerceklestirilmistir.>?° Hastalarda 3. molar dis hari-
cinde, gomili herhangi bir disinin bulunup bulunma-
digi panoramik radyografiler kullanilarak belirlenmistir.
Tedavi oncesi galisma modelleri dikkatlice

incelenmis ve oklizal 6zellikler (estetik komponent, (st
ark caprasikidi/boslugu, capraz kapanis, derin
kapanis/acik kapanis ve sag+sol bukkal 6n-arka yon
iliskisi), Daniels ve Richmond'un® tarif ettigi sekilde
ICON skor protokoliine gére skorlanmistir. Bu okliizal
oOzelliklerin  skorlari, kendi adirhkli  katsayilariyla
carpilmis ve hepsi toplanarak toplam skor elde
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edilmistir. Toplam skor sonucu 43‘e esit veya 43'ten
biiylikse tedavi ihtiyaci var, 43'ten kiglkse tedavi
ihtiyaci yok seklinde degerlendirilmistir.*

Olgiim hatalarini belirlemek amaciyla, tedavi
oncesine ait ortodontik modellerin dederlendirilmesin-
den 3 hafta sonra, rastgele secilen 30 adet ortodontik
model {zerinde vyapilan tim olglimler, birinci
Olglimlerden bagimsiz olarak ayni arastirici tarafindan
ikinci kez tekrarlanmistir. Houston? formiilii kulla-
nilarak birinci ve ikinci 6élgimler arasinda metod hata
kontroll yapilmistir. Cinsiyetler ve pubertal bliylime
dénemleri arasi farkliliklar istatistiksel olarak ki-kare
testi ile dederlendirilmistir. TUm istatistikler, SPSS
(Statistical Package for Social Sciences, Version 15.0,
SPSS Inc.) programi yardimiyla yapilmistir. Istatistksel
onemlilik sinirt olarak p< 0.05 diizeyi esas alinmistir.

BULGULAR

Houston?' yéntemi ile yapilan degerlendirme
sonucunda incelenen tim olctimler igin givenilirlik
katsayisi degerleri 0,91 ile 0,96 arasinda bulunmustur.

Klinigimize bagvuran 154 hastanin %
58,4'linde (n=90) ortodontik tedavi ihtiyacinin oldugu
ve % 41,6'sinda (n=64) ise ortodontik tedavi ihtiya-
cinin olmadigi tespit edilmistir. Cinsiyetlere gore ayri
ayri dederlendirildijinde 87 bayan hastanin %
56,3'linde (n=49) ortodontik tedavi ihtiyacinin oldugu
ve % 43,7'sinde (n=38) ortodontik tedavi ihtiyacinin
olmadigi, 67 erkek hastanin ise % 61,2'sinde (n=41)
ortodontik tedavi ihtiyacinin oldugu ve % 38,8'inde
(n=26) ortodontik tedavi ihtiyacinin olmadigi tespit
edilmistir (Tablo 1). Bayanlar ve erkekler arasindaki bu
farkliigin istatistiksel olarak 6nemli olmadigi goriil-
mistir (p>0.05).

Prepubertal dénemde olan 37 olgunun %
43,2'sinde (n=16) ortodontik tedavi ihtiyacinin oldugu
ve % 56,8inde (n=21) ortodontik tedavi ihtiyacinin
olmadigi, pubertal donemde olan 95 olgunun %
65,3'linde (n=62) ortodontik tedavi ihtiyacinin oldugu
ve % 34,7'sinde (n=33) ortodontik tedavi ihtiyacinin
olmadidi tespit edilmisken, postpubertal donemde olan
22 olgunun % 54,5inde (n=12) ortodontik tedavi
ihtiyacinin - oldugu ve % 45,5inde (n=10) ise
ortodontik tedavi ihtiyacinin olmadidi tespit edilmistir
(Tablo 2). Pubertal biiyime ddnemleri arasindaki bu
farklihdin da istatistiksel olarak ©6nemli olmadigi
gorilmdstir (p>0.05).
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Tablo I ve II' de gorildigl gibi, tedaviye
basvuran bireylerin gogunun bayan (n=87, % 56,5) ve
pubertal (n=95, % 61,7) (ergenlik) blylime
déneminde olduklarn gorilmistir.

Tablo I. Ortodontik tedavi ihtiyaglarinin cinsiyete goére
dadilimi
Toplam Tedavi Tedavi
Cinsiyet ol upSa 1 ihtiyac ihtiyac X2 dederi
9 Y Olanlar Olmayanlar 9
Bayan | 87 (% 56,5) | 49 (% 56,3) | 38 (% 43,7)
0.37 0.543
Erkek | 67 (% 43,5) | 41 (% 61,2) | 26 (% 38,8)
Toplam | 154 (% 100) | 90 (% 58,4) | 64 (% 41,6)

Tablo II. Ortodontik tedavi ihtiyaglarinin pubertal biyime
doénemlerine goére dagilimi

Tedavi Tedavi
Donemier | Olgu Sayisr | Intivacr | dntivac | X* | o B
Olanlar Olmayanlar
Prepubertal | 37 (% 24,0) | 16 (% 43,2) | 21 (% 56,8)
Pubertal 95 (% 61,7) | 62 (% 65,3) | 33 (% 34,7) | 5,477 | 0,065
Postpubertal | 22 (% 14,3) | 12 (%54,5) | 10 (% 45,5)
Toplam 154 (% 100) | 90 (% 58,4) | 64 (% 41,6)
TARTISMA
Hastalarin ortodontik  olarak kolayca

dederlendiriimesini saglamasi, daha cabuk 6grenilir ve
uygulanir olmasi yani sira (llkemizde bu indeksle
alakal fazla calisma yapilmamis olmasindan, ayrica en
son gelistirilen ve gegerliligi ve giivenilirligi kanitlanmig
oldugundan daha &nce kullanilan birgok indeksin yerini
alan ICON indeksi galismamizda tercih edilmistir.
Richmond ve arkadaglari’ Yunanistan'in teda-
vi standartlarini belirlemek igin, yas araligi 7-25 olan
bireylerden elde edilen 100 ortodontik model (zerinde
ICON indeksi kullanarak yaptiklari galismalarinda,
tedavi ihtiyaci olanlarin oranini % 94 olarak belirlerken
yine Richmond ve arkadaslar®® Isvec’in tedavi stan-
dartlarini dederlendirmek amaciyla yaptiklari model
calismasinda, tedavi ihtiyaci olanlarin oranini % 97
olarak bulmuslardir. Onyeaso ve BeGole?? ise Kuzey
Amerika’daki ortodonti klinik arsivlerinden secilen yas
aralidi 10-52 olan bireylerden elde edilen 100
ortodontik model {izerinde, tedavi ihtiyaci olanlarin
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oranini % 86 olarak rapor etmislerdir. Calismamizda
da cinsiyet ve yas (yas araligi: 9-38) ayrimi yapmadan
secilen 154 ortodontik model lizerinde ICON indeksi
kullanarak tedavi ihtiyaci dederlendirilmis ve yukaridaki
calismalardan elde edilen tedavi ihtiyaci oranlarindan
farkli olarak, tedavi ihtiyaci olanlarin orani % 58,4
olarak bulunmustur.

Tim calismalara genel olarak bakildidinda,
gerek calismalarin yapildigi olgularin sayisindaki ve yas
gruplarindaki farkliliklarinin  gerekse de irksal yapi
farkliliklarinin tedavi ihtiyac derecelerinde farkl sonug-
lar ortaya koyabilecegini diislinmekteyiz. Richmond ve
arkadaslar®® da bu disiincemizi destekler nitelikte,
kolay ve zor vakalar arasinda ayirt edici faktorlerden
birinin, tedavi ©ncesindeki yas oldugunu belirtmis-
lerdir.

Ortodontik tedavi ihtiyacini dederlendiren
indeks calismalarinin gogunda bulgumuzu destekler
nitelikte, tedavi ihtiyaci acisindan bayan ve erkek
olgular arasinda o6nemli bir fark olmadidi
belirlenmisken®?3%>, bulgularimizin aksine Burden ve
arkadaslari®® tedavi ihtiyacinin erkeklerde, Hamamci ve
arkadaslari¥’ ise bayanlarda daha fazla oldugunu rapor

etmiglerdir.
Cinsiyetler ve pubertal ddénemler arasinda
tedavi ihtiyact bakimindan istatistiksel olarak bir

farkliigin olmamasina ragmen, bedenilme ve estetikle
ilgili kaygilarindan dolayi, erkeklere oranla daha fazla
sayida bayan olgunun ve prepubertal ve postpubertal
ddnemlere gore de pubertal dénemdeki olgularin daha
fazla ortodontik tedavi yaptrmak istedikleri
soylenebilir. Tedavi ihtiyaci bakimindan cinsiyetler
arasinda istatistiksel olarak bir farkligin olmadidi
bulgusu Kazanc®, Yiiceyaltink!®* ve Shaw ve
arkadaslar’nin®® bulgulariyla benzerdir. Gravely® ise
bayan ve erkeklerdeki tedavi ihtiyacinin esit seviyede
olmasina ragmen, ortodontik tedaviye duyulan ilginin
bayanlarda erkeklere oranla daha fazla oldugunu
sOylemistir.

Pubertal  doénemdeki  olgularin  tedavi
ihtiyaglarinin daha fazla olmasina ragmen, gruplar
arasindaki farkliligin istatistiksel olarak 6nemli olmadigi
bulgusu Kazanc’min® bulgusuyla benzerdir. Yine
bulgularimizla uyumlu olarak, Pietila ve Pietila®® erken
ergenlik c¢adindaki kisilerin  estetik  kaygilarinin
artmasina paralel olarak tedaviye olan ilgilerinin de
artigini belirtmiglerdir.
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SONUCLAR

1. Bu calismada 154 hastanin % 58,4'linde (n=90)
ortodontik tedavi ihtiyacinin  oldugu tespit
edilmigtir.

2. Bayanlara nazaran erkeklerde ortodontik tedavi
ihtiyaci daha fazla olmasina ragmen, bu farklilik
istatistiksel olarak énemli degildir.

3. Begenilme ve estetikle ilgili kaygilarindan dolayi,
erkeklere oranla daha fazla sayida bayan olgunun
ortodontik tedavi yaptirmak istedigi ve tedavi
gormek igin bagvuran hastalarin gogunun pubertal
(ergenlik) dénemde oldudu tespit edilmistir.

4. Prepubertal ve postpubertal dénemlere nazaran
pubertal donemde ortodontik tedavi ihtiyaci daha
fazla olmasina ragmen, bu farklilik da istatistiksel
olarak énemli degildir.

KAYNAKLAR

1.Ertas EB. ‘IOTN’ ve 'PAR’ Iindeksine Goére
Turkiye'deki  Ortodontik Tedavi Standardinin
Degerlendiriimesi, Selguk  Universitesi, Saglk
Bilimleri ~ Enstitiisi, Ortodonti Anabilim Dal,
Uzmanlik Tezi, Konya, 1996.

2. Jarvinen S. Indexes for orthodontic treatment need.
Am ] Orthod Dentofacial Orthop 2001;120:237-
239.

3.Kazanci F. Farkl MaloklGizyon Gruplarinda Ortodontik
Tedavi Ihtiyacinin Belirlenmesi, Atatilirk
Universitesi, Saglik Bilimleri Enstitiisli, Ortodonti
Anabilim Dali, Doktora Tezi, Erzurum, 2010.

4, Daniels C, Richmond S. The development of the
index of complexity, outcome and need (ICON). ]
Orthod 2000;27:149-162.

5. Ngom PI, Brown R, Diagne F, Normand F,
Richmond S. A cultural comparison of treatment
need. Eur J Orthod 2005;27:597-600.

6. Brook PH, Shaw WC. The development of an index
of orthodontic treatment priority. Eur J Orthod
1989;11:309-320.

7. Savastano NJ, Jr., Firestone AR, Beck FM, Vig KW.
Validation of the complexity and treatment
outcome components of the index of complexity,
outcome, and need (ICON). Am J Orthod
Dentofacial Orthop 2003;124:244-248.

8. Onyeaso CO. An assessment of relationship
between self-esteem, orthodontic concern, and
Dental Aesthetic Index (DAI) scores among

152



Atatiirk Univ. Dis Hek. Fak. Derg.
J Dent Fac Atatiirk Uni
Cilt:22, Sayi: 2, Yil: 2012, Sayfa: 149-153

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

secondary school students in Ibadan, Nigeria. Int
Dent J 2003;53:79-84.

Onyeaso CO, Begole EA. Relationship between
index of complexity, outcome and need, dental
aesthetic index, peer assessment rating index, and
American Board of Orthodontics objective grading
system. Am J Orthod Dentofacial Orthop
2007;131:248-252.

Dyken RA, Sadowsky PL, Hurst D. Orthodontic
outcomes assessment using the peer assessment
rating index. Angle Orthod 2001;71:164-169.
Richmond S, Shaw WC, Stephens CD, Webb WG,
Roberts CT, Andrews M. Orthodontics in the
general dental service of England and Wales: a
critical assessment of standards. Br Dent J
1993;174:315-329.

Richmond S, Andrews M. Orthodontic treatment
standards in Norway. Eur J Orthod 1993;15:7-15.
Turbill EA, Richmond S, Wright JL. A closer look at
General Dental Service orthodontics in England
and Wales. I: Factors influencing effectiveness. Br
Dent J 1999;187:211-216.

Turbill EA, Richmond S, Wright JL. A critical
assessment of orthodontic standards in England
and Wales (1990-1991) in relation to changes in
prior approval. Br J Orthod 1996;23:221-228.

Richmond S, Aylott NA, Panahei ME, Rolfe B,
Tausche E. A 2-center comparison of orthodontist's
perceptions of orthodontic treatment difficulty.
Angle Orthod 2001;71:404-410.

Richmond S, Ikonomou C, Williams B, Ramel S,
Rolfe B, Kurol J. Orthodontic treatment standards
in a public group practice in Sweden. Swed Dent ]
2001;25:137-144.
Richmond S, Ikonomou C, Williams B, Rolfe B.
Orthodontic treatment standards in Greece. Hell
Orthod Rev 2001;4:9-20.
Yiceyaltirik GK. Ortodontik Tedavi Basarisinin PAR
Indeksi ve Sefalometrik Analiz ile Degerlendiril-
mesi, Istanbul Universitesi, Saglk Bilimleri
Enstitlisti, Ortodonti Anabilim Dali, Doktora Tezi,
Istanbul, 2005.

Kamak H. ICON Indeksi Kullanilarak Tedavi
Sonucunun Kabul Edilebilirliginin,  Tedavi
Zorlugunun ve Tedavinin Iyilesme Derecesinin
Degerlendirilmesi, Atatiirk  Universitesi, Saglk
Bilimleri  Enstitlisi, Ortodonti Anabilim  Dal,
Doktora Tezi, Erzurum, 2010.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

29.

30.

153

KAMAK, GAGLAROGLU,
CATALBAS, KEKLIK

Richmond S, O’Brien KD, Buchanan IB, Burden DJ.
An introduction to occlusal indices, booklet.
Victoria University of Mancester, England, 1992.

Houston WJ. The analysis of errors in orthodontic
measurements. Am J Orthod 1983;83:382-390.
Onyeaso CO, BeGole EA. Orthodontic treatment
standard in an accredited graduate orthodontic
clinic in North America assessed using the Index of
Complexity, Outcome and Need (ICON). Hell
Orthod Rev 2006;9:23-34.

Hassan AH. Orthodontic treatment needs in the
western region of Saudi Arabia: a research report.
Head Face Med 2006;2:2.

Ucuncu N, Ertugay E. The use of the Index of
Orthodontic Treatment need (IOTN) in a school
population and referred population. J Orthod
2001;28:45-52.
Glray E, Orhan M, Ertas E, Doruk C. Konya yoresi
ilkokul gocuklarinda "Treatment Priority Index"
(TPI) uygulamasi (epidemiyolojik galisma). Turk
Ortodonti Dergisi 1994;7:195-200.

Burden DJ, Mitropoulos CM, Shaw WC. Residual
orthodontic treatment need in a sample of 15- and
16-year-olds. Br Dent J 1994;176:220-224.
Hamamci N, Basaran G, Uysal E. Dental Aesthetic
Index scores and perception of personal dental
apperance among Turkish university students. Eur
J Orthod 2009;31:168-173.

Shaw WC, O'Brien KD, Richmond S. Quality control
in orthodontics: factors influencing the receipt of
orthodontic treatment. Br Dent J 1991;170:66-68.

Gravely JF. A study of need and demand for
orthodontic treatment in two contrasting National
Health Service regions. Br J Orthod 1990;17:287-
292.

Pietila T, Pietila I. Dental appearance and
orthodontic services assessed by 15-16-year-old
adolescents in eastern Finland. Community Dent
Health 1996;13:139-144.

Yazisma Adresi:

Yrd. Dog. Dr. Hasan KAMAK
Kirikkale Universitesi

Dis Hekimligi Fakdltesi
Ortodonti Anabilim Dali
71100, Kirikkale
hkamak@gmail.com


mailto:hkamak@gmail.com

