FARKLI iKi GORUNTULEME YONTEMi iLE ELDE EDILEN BITE-WING
RADYOGRAFILERIN DMF-S INDEKS SiSTEMINE OLAN ETKILERININ
DEGERLENDIRILMESi

EVALUATION OF THE EFECTS OF BITE-WING RADIOGRAPHIES TAKEN BY
TWO DIFFERENT TECHNIQUES ON THE DMF-S INDEX SYSTEM
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OZET

Bu calismanin amaci, konvansiyonel teknik ve dijital radyografik sistem (RVG) ile elde edilen bite-wing radyografilerin
DMF-S indeks sistemine olan etkilerinin arastirilmasi ve sonuglarin klink muayene ile elde edilen sonuglar ile
karsilagtirimasidir. Caligmaya 22-30 yaglari arasindaki 110 hasta dahil edildi. Bireylerin standart sartlar altinda klinik
muayeneleri yapildiktan sonra DMF-S indeksleri hesaplandi ve konvansiyonel teknik ve RVG sistemi ile bite-wing radyo-
grafiler ¢ekildi. Bu radyografilerdeki okluzal ve aproksimal ¢cirikler iki gézlemci tarafindan degerlendirildikten sonra her
hasta i¢cin sadece klinik muayene, klinik muayene ve konvansiyonel teknik ile elde edilen bite-wing radyografiler ve klinik
muayene sonuglari ile RVG sistemi ile elde edilen bite-wing radyografiler degerlendirilip DMF-S indeksi ayr ayr hesap -
landi. Elde edilen veriler t-testi ile degerlendirildi. DMF-S indeksinin hesaplanmasinda bite-wing radyografilerden yarar-
lanildijinda sadece klinik muayene ile elde edilen DMF-S indeksine oranla daha ylksek bir deger elde edildigi, bununla
birlikte aralarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmadigi tespit edildi(p>0.05). istatistiksel olarak aralarinda
anlamli bir fark bulunamamasina ragmen, konvansiyonel teknik ile elde edilen bite-wing radyografilerin(p=0.11), RVG
teknigi ile elde edilen radyografilere(p=0.24) oranla DMF-S indeksinin saptanmasinda daha dodru sonuglar verdigi belir-
lendi. Her ikiteknik ile alinan bite-wing radyografiler arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik clmamasi nedeniyle
vakalarin durumlari degerlendirilerek hangi teknigin kullanilacagina karar veriimesinin uygun olacagi kanisina varildi.

Anahtar Kelimeler: DMF-S Index, Bite-wing radyografi, RVG
SUMMARY

The aim of this study is to compare the effect of bite-wing radiographs on the DMF-S index system when taken by con -
ventional and RVG techniques. 110 subjects aged between 22-30 participated in this study. After clinical examination,
DMF-S indexes were calculated for each subject and bite-wing radiographs were taken by both techniques. Approximal
and occlusal caries seen on each radiograph was evaluated by two observers and DMF-S indexes were calculated for
merely clinical examination, clinical examination and conventional bite-wing radiographs and clinical examination and
RVG bite-wing radiographs. Data was evaluated by using t-test. When bite-wing radiographs were taken for the DMF-
S index calculation, a higher grade of DMF-S value was obtained compared to DMF-S index calculation with merely clin-
ical examination, however no stastistical significance was evident(p>0.05). Statistically no significant differences were
found between conventional bite-wing radiographs and RVG radiographs on the DMF-S index, however, the effect of con-
ventional bite-wing radiographs were found more than(p=0.11), RVG bite-wing radiographs(p=0.24). In conclusion, there
was no significant diferences between the two technigues, se when calculating the DMF-S index either techniques could
be used after evaluating the cases.
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GiRiS

Curlk aktivitesi ylksek olan bireylerin tespitin-
de kullanilan ydéntemlerden birisi de DMF indeks
skorlarinin hesaplanmasina dayanan Kklinik deger-
lendirmelerdir. DMF indeks sistemi ylzey(DMF-S),
ya da dis basina (DMF-T) olmak (zere iki sekilde
hesaplanabilmektedir. Yizey basina DMF-S indeksi
hesaplanirken dislerin okluzal, bukkal, palatinal ve
kole bolgelerindeki curiiklerin teshisinde ayna, sond,
hava-su spreyi ile yapilan klinik muayene yeterli
olurken, aproksimal ¢irlklerin teshisi icin klinik mu-
ayenenin radyografik tani ile desteklenmesi gerek-
mektedir. Aproksimal ¢riiklerin teshisi icin etkin bir
radyografi yontemi olan bite-wing radyografi tekni-
ginde® merkezi isinin dislerin kontakt noktasindan
gecmesiyle baslangic asamasindaki clriikler, sekon-
der ¢lirGkler, kron ve kdprilerin adaptasyonu ile ap-
roksimal bdlgedeki restorasyonlarin adaptasyonlan®
diger tekniklere gore daha iyi teshis edilebilmektedir.

Ginlimizde bite-wing radyografiler konvansi-
yonel teknigin yanisira dijital radyografik sistem ile
de elde edilebilmektedir. Bu sistemin baslica avan-
tajlan arasinda goriinti olusturmak icin kullanilan
radyasyon miktarinin konvansiyonel tekniklere oran
la daha az olmasi?, banyo islemlerinin ortadan kalk-
masi, gorintiler Gzerinde ¢esitli islemlerin yapilabil-
mesi, gérantllerin saklanabilmesi ve hasta ile hekim
arasinda daha iyi bir diyalog kurulmasi bulunmakta-
dir.

Bu ¢ahsmanin amaci konvansiyonel teknik ve
dijital radyografik bir sistem (RVG) ile elde edilen bi-
te-wing radyografilerinin  DMF-S indeks sistemine
olan etkilerinin arastiriimasidir.

GEREC VE YONTEM

Bu calisma yaslan 22 ile 30 arasinda degisen
110 hasta ile yOritaldi. Hastalarn klinik muayenesi
standart sartlar altinda ayna, sond ve hava-su spre-
yi kullanarak yapildiktan sonra her hastanin DMF-S
indeksi sadece klinik muayene bilgilerine dayanarak
hesaplandi. Her hastadan konvansiyonel teknikle D
Ultraspeed filmlerle* Trophy Irix 708 model X-ray
Gnitesitile 70 kVp, 10mA'de 0.36sn’lik ekspoz siiresi
ile posterior bdlgeden bite-wing filmler alindiktan
sonra ayni bélgeden ayrica Trophy marka RVG sis-
temi* ile basic modda dijital bite-wing filmler de ¢e-
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kildi. Konvansiyonel teknik ile elde edilen bite-wing
filmlerin banyosu otomatik banyo makinesinde yapit
di®.Bu filmlerdeki aproksimal ve okluzal ¢iriikler iki
dis hekimi tarafindan degderlendirildi. Daha sonra
hastalarin DMF-S indeksleri sadece klinik muayene
sonuglarina, klinik muayene ile konvansiyonel tek-
niklerle elde edilen bite-wing filmler ve klinik muaye-
ne ile RVG goriintileri ile hesaplandi. Elde edilen ve-
riler istatistiksel olarak t-testi ile degerlendirildi.

BULGULAR

Calismanin sonuglarina gore 22-30 yas guru-
bundaki hastalarda DMF-S indeksinin hesaplanma-
sinda bite-wing radyografilerden yararlaniidiginda
sadece klinik muayene ile elde edilen DMF-S indek-
sine oranla daha yiiksek bir deger elde edildigi, bu-
nunla birlikte aralarinda istatistiksel olarak anlamli bir
farkhihgin bulunmadig tespit edildi (p>0.05). istatis-
tiksel olarak aralarinda anlamli bir fark bulunamama-
sina ragmen, konvansiyonel teknik ile elde edilen bi-
te-wing radyografilerin (p=0.11) RVG teknigi ile elde
edilen radyografilere (p=0.24) oranla DMF-S indeksi-
nin saptanmasinda daha dogru sonuclar verdigi be-
lirlendi.

Elde edilen sonuglar tablo 1'de gbsterilmistir.

Tabol I. Klinik muayene, klinik muayene ve konvansiyonel teknik
ile elde edilen bite-wing radyografiler ve klinik muayene ve RVG
sistemi ile elde edilen bite-wing radyografilerin DMF-S indeks
sistemine olan etkileri.

Klinik Muayene Klinik Muayene
Klinik + +
Yas konvansiyonel bite-wing RVG bite-wing
Muayene
DMF-S | 22-30 9.62 11.58 10.98
Skoru
TARTISMA

Aktif ¢cOrGkIU bireylerin tespitinde ve takibinde
kullanilan pratik yéntemlerden birisi klinik muayene
ve gbzlemlere dayanan DMF-S indeks sisteminin he-
saplanmasidir. Yapilan klinik arastirmalarda DMF-S
skorlarinin belirlenmesinde sadece klinik muayene-

*Kodak Ultraspeed Films Rochester NY
tTrophy Radiology inc. France
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nin ozellikle de posterior aproksimal bdlgede var
olan baslangi¢ criklerinin teshisinde yeterli olama-
yacagi ortaya cikmistir.

1987 yilinda Kirkegaard ve arkadaglari® sadece
klinik muayene ile aproksimal ciriklerin %80’inin
teshis edilemedigini bildirmektedirler. Bu nedenle
DMF-S indeks sonuglarina etki edebilecek olan ap-
roksimal ¢irlklerin teshis edilebilmesi igin bite-wing
radyografilerin ahinmasi gerekmektedir. Kidd ve Pitts'
adh arastirmacilar DMF-S indeksi hesaplanmasi sr-
rasinda birden fazla aproksimal bélgede ¢iragan bu-
lunabilecegini vurgulayarak klinik muayenenin yanr
sira bite-wing radyografilerin alinarak radyogra-
fik  degerlendirmenin yapiimasinin gerekli oldugu-
nu bildirmislerdir. Yapilacak radyografik inceleme
sonrasi klinik muayene ile teshis edilemeyen aprok-
simal clrlklerin teshisi edilebilecegini ve bu duru-
munda indeks skorlarinda artisa neden olabilecegini
de savunmaktadirlar. Biz de yaptigimiz ¢calismada
bu nedenlerden dolayr DMF-S indeksinin hesaplan-
masinda sadece klinik muayenenin yeterli olamaya-
cagini dislnerek bite-wing radyografiler de almayi
uygun gordik. Klinik muayene ile tespit edilemeyen
aproksimal ciiriklerin radyografik teknikler ile belirle-
nebilece@i sonucuna varmis bulunmaktayiz.

Konvansiyonel teknik, uygulama kolayliginin
bulunmasi, RVG sistemine gére daha ekonomik ol-
masi ve elde edilen gérantilerin iyi bir teshis kalite-
sine sahip olmasindan dolay! uzun yillardir dis he-
kimliginde kullaniimaktadir. Diger yandan konvansi-
yonel teknige oranla daha az radyasyon dozuyla g&
rintilerin elde edilmesi® ve banyo islemlerinin orta-
dan kaldirmasiyla’ dijital sistemler glinimizde kulla-
nilmaya baslanmistir.

Basic modda c¢alisan RVG siteminin &zellikle
baslangic asamasindaki aproksimal ¢lrukleri teshis
etmede konvansiyonel tekniklere oranla daha disik
bir basarn yizdesine sahip oldugu bilinmekle birlikte,
hastanin yasi, agizda tam sirmis ve kontakt olustu-
ran diglerin sayisinin az olmasi, ¢irik aktivitesi az
olan bireylerde ve baslangi¢ asamasinda ¢lrik bulu-
namayacak kadar genis ¢lrlkler igeren diglerin ince-
lenmesinde bu yéntem tercih edilebilmektedir.

Zafersoy ve arkadaslar™ aproksimal ¢iriklerin
teshisinde konvansiyonel teknik ile ¢gekilmis bite-wing
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radyografiler ve RVG teknigi ile elde edilen bite-wing
radyografilerin etkinligi karsilastirdiklar galismalarin-
da basic modda ¢ekilen RVG gdrintilerinin aproksi-
mal clrikleri teshis etmede daha basarsiz oldugunu
saptamislardir.

1990 yilinda Russel ve arkadaslan* RVG siste-
min aproksimal ¢iriklerin teshisindeki spesitivite ve
sensitivitesinin konvansiyonel bite-wing radyografi-
ler ile karsilastirildigr calismada RVG gérintilerinin
spesitivitesinin E speed filmler ile hemen hemen ay-
ni oldugunu, D speed filmlerden daha fazla oldugu-
nu fakat sensitivitesinin D ve E speed filmlerden da-
ha az oldugunu bulmuslardir.

1992 yilinda Sanderink ve arkadaslar® basic
modda calisan RVG sistemi ile elde edilen radyogra-
filerin konvansiyonel teknik ile edilen radyografilere
oranla ¢zellikle baslangic asamasindaki ¢irlklerin
teshisinde konvansiyonel tekniklere oranla daha du-
stk bir basan yizdesine sahip oldugunu bildirmek-
tedirler.

Russell ve Pitts(1993)° yaptiklan calismada ok-
luzal ve aproksimal ¢iiriiklerin teshisinde RVG siste-
minin konvansiyonel teknik ile elde edilen radyogra-
filerle etkinligini karsilastirmislardir. Sonugta okluzal
glriklerin teshisinde her iki teknigin spesitivite ve
sensitivetesinin hemen hemen ayni oldugunu fakat
aproksimal clrdklerin teshisinde RVG sisteminin
spesitivitesinin konvansiyonel teknik ile ayni olmasr
na ragmen sensitivitesinin daha az oldugunu bul
muslardir.

Yaptigimiz ¢galismanin sonucunda konvansiyo-
nel teknik ve RVG teknidi ile elde edilen bite-wing
radyografilerin DMF-S indeksi (izerine olan etkileri
karsilastiriidiginda aralarinda istatistiksel olarak an-
lamli bir farklilik olmamasina ragmen, konvansiyonel
bite - wing tekniginin DMF-S indeksinin hesaplanma-
sinda daha dogru sonuglar verdigi saptanmistir.

Sonug olarak; klinik muayenenin mutlaka rad-
yografik teknikler ile desteklenmesi gerektigi ayrica
konvansiyonel teknik ve RVG ile alinan bite-wing
radyografilerin DMF-S indeksi (izerine etkileri agisin-
dan fark bulunmamasi nedeniyle, hastanin yasi, ¢i-
riik aktivitesi, hastanin alacagi radyasyon miktar ve
incelenen bélgenin durumu gibi fakiérler degerlendi-
rilerek hangi radyografik teknigin kullanilacagina ka-
rar verilmesi gerektigi inancini tasimaktayiz.
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