NORMAL OKLUZYONLU BIiREYLERDE KONDILER ASIMETRININ
DEGERLENDIRILMESI

ASSESSMENT OF CONDYLAR ASYMMETRY IN SUBJECTS WITH NORMAL OCCLUSION
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OZET

Panoramik radyografilerle ilgili 6l¢cim calismalari olduk¢a sinirlidir. Bu arastirmanin amaci panoramik radyograflarda is-
keletsel ve digsel sinif | malokliizyona sahip bireylerde sag ve sol kondiller arasinda asimetrinin degerlendiriimesidir. Yas
ortalamasi 22 yil 3 ay olan 35 erigkin bireyden ayni standart sartlar altinda alinan panoramik radyograflarda sag ve sol
kondil yapilari ayri ayri incelenmistir. Elde edilen dlgimler eslestiriimis t-testi ile degerlendirilmistir. Yapilan istatistik ana-
liz sonucunda kondil baginin en dar mesafesi ve kondil yliksekligi bakimindan sag ve sol yapilar arasinda énemli fark goz-
lenmez iken kondilin en genis mesafesi bakimindan énemli fark oldugu bulunmustur ( p<0.05 ). Panoramik filmler kondi-
ler yapilarin ayri ayri degerlendirilebilmelerine olanak saglamaktadir. iskeletsel ve dissel sinif | yapiya sahip bireylerde
kondil basinin en genis mesafesinde asimetri belirlenmistir. Ortodontik tedavi planlamalarinda, ortodontik tedavi etkileri-
nin ve blyime ile ortaya ¢ikan degisimlerin incelenmesi sirasinda panoramik filmlerde de 6lglim yapilmasi gereklidir,

Anahtar kelimeler : Kondil, asimetri, panoramik radyografi
SUMMARY

Studies concerning panoramic radiographs are infrequent. The aim of this study is to assess the asymmetry between right
and left condyles in subjects with skeletal and dental Class | malocclusion. Panoramic radiographs were taken under the
same standard conditions from 35 adult subjects with a mean age of 22 years 3 months in order to investigate the right
and left condylar structures. The measurements obtained were assessed by paired comparison t-test. The narrow part of
the right and left condyles and the condylar height did not show any statistical difference while the widest part of the
condylar heads showed statistical difference ( p<0.05 ). Panoramic radiographs give the chance to examine the right and
left condylar structures separately. In subjects with skeletal and dental Class | malocclusion, the widest part of the right
and left condyles showed asymmetry. Panoramic radiographs should also be measured before making orthodontic treat-
ment plans and while investigating the orthodontic treatment effects and growth changes.
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GIRIS

Oral bdlgenin degerlendirimesinde panoramik
radyograflarin rutin kullanimi tercih edilen bir yon-
temdir. Panoramik radyograflarla maksilla, mandibu-
la, maksiller ve mandibular stirmis ve siirmemis dis-
ler, kondiller, koronoid progesler ve gevre destek ya-
pilar ayni anda izlenebilmektedir.

Panoramik radyograflar genel dishekimliginde
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yaygin kullanim alani bulmasinin yanisira ortodonti-
de de temel teshis araglarindan biridir. Ortopanto-
mografinin yani sira son zamanlarda kullanilan kom-
puterize tomografi (CT) ve manyetik rezonans (MR)
gibi teknikler daha kesin ve detayl sonuglar bildirme-
sine ragmen yiiksek maliyetleri ve hastalarin daha
fazla radyasyona maruz kalmasi nedeniyle rutin kul-
lanim imkani bulamamaktadirlar’.

Panoramik radyograflarla ilgili élgim ¢alismalari
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oldukga sinirhidir**#72, Panoramik radyograflarda ya-
pilan él¢limlerin hata payinin degerlendirilmesi ama-
ci ile gesitli caismalar yapiimistir. Burada yapilan 6l-
gimlerin gercek yapilara oranla dogrulugu arastiril-
migtir. Bu amagla Catic ve arkadaslari® yaptiklari ¢a-
lismada mandibula iskeleti ve mandibulanin panora-
mik goriintlist arasinda, élglimlerin tek tarafli olmasi
ve mandibuler orta hatti gegmemesi durumunda ger-
cek boyutlarina ¢ok yakin oldugunu belirlemiglerdir.

Bu arastirmanin amaci rutin kullanim alani bulan
panoramik radyograflarda normal oklizyonlu birey-
lerde sag ve sol kondiller arasinda asimetrinin deger-
lendiriimesidir.

GEREC VE YONTEM

Yapilan klinik muayeneleri sonucunda herhangi
bir kraniomandibller bozuklugu bulunmayan, nétral
okllizyona sahip (Angle Sinif I) oldugu belirlenen,
TME problemi olmayan ve ortodontik tedavi gérme-
mis, yas ortalamasi 22 yil 3 ay olan 35 erigkin birey-
den ayni standart sartlar altinda ve ayni kisi tarafin-
dan panoramik radyograflar alinmistir. Bireylerin la-
teral sefalometrik radyograflari incelenerek iskeletsel
Sinif | yapi gbsterenler arastirmaya dahil edilmistir.

Bireylerin agiz ici degerlendiriimeleri yapilirken
herhangi bir transversal maloklizyonun mevcut ol-
mamasina, posterior ve anterior g¢apraz kapanig
bulunmamasina, overbite'in normal sinirlar iginde ol-
masina, bireyin birden fazla g¢ekilmig disinin ya da
herhangi bir protetik tedavisinin bulunmamasina dik-
kat edilmistir.

Arastirmada kullanilan radyografik ekipman* ve
kullanilan film Kodak® olmustur. Kullanilan ekipman
ve 1sinlama yéntemi G.U.Dighekimligi Fakuiltesi Rad-
yoloji Bilim Dalinda rutin kullanmiimakta olan yontem-
lerdir.

Her panoramik filmin sag ve sol yarisinda bagim-
siz Glgumler yapilmistir (Sekil1). Sag ve sol élgim
ortalamalari arasindaki fark istatistiksel olarak egles-
tirilmis t-testi ile incelenmistir. Yapilan ¢izim ve &l-
gUmlerin ikinci kez tekrarlanmasi ile ¢izim ve dlgim
hatasi degerlendirilmis ve tekrarlama katsayisinin

t Trophy Orthopantomograph OP 100, Instrumentarium Corporation, Finland

§ Kodak, Kodak Industry, France
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1.00 degerine ¢ok yakin oldugu goérilmuastar.
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Sekil 1. Panoramik radyografta kondile iligkin gizim ve Slgimler

BULGULAR

Yapilan istatistik analiz sonucunda elde edilen
degerler Tablo I'de gésterilmistir. Iskeletsel ve digsel
Sinif | yapiya sahip bireylerde kondil basinin en dar
mesafesi (A-B) sag ve sol dlgim ortalamalari baki-
mindan fark g&stermemektedir. Kondil basinin en
genis mesafesi (C-D) ise sag ve sol élgiim ortalama-
lar bakimindan istatistiksel olarak énemli fark gés-
termistir (p<0.05 ). Kondil yiksekligi bakimindan bi-
reylerin sag ve sol Olgim ortalamalar arasinda
dnemli fark gézlenmemistir (Tablo I).

TARTISMA

Tablo I. Panoramik radyografta kondile iligkin sag ve sol dlgim
degerleri ortalamalari ve énem kontrolu.

’ SAG SOL _ p
Olgimler X Sx X Sy

1.A-B 12.06 0.30 11.96 0.27 0.370
2.C-D 13.57 0.36 13.27 0.31 0.049"
3.Co-E 23.94 0.74 24.06 0.72 0.513
* p<0.05

Arastirmanin amaci sag ve sol kondiler asimetri-
nin normal oklizyona sahip iskeletsel sinif | yapi
gosteren ve TME problemi bulunmayan bireylerde
degerlendiriimesi olup sag ve sol kondillerin birbirin-
den bagimsiz olarak teshis edilebilmesi i¢in panora-
mik radyograflar tercih edilmistir. Ayrica rutin kullani-
mi ve dislk maliyeti de bu degerlendirmenin yapil-
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Kondiler asimetri

masinda tesvik edici olmustur.

Larheim ve Svanaes® rotasyonel panoramik rad-
yografi ile sag ve sol tarafin tekrarlanabilirligi baki-
mindan istatistiksel olarak énemli bir fark olmadigini
bildirmiglerdir. Catic ve arkadaglari* panoramik rad-
yograflarda, sad veya sol tarafi kapsayacak orta hat-
ti gegmeyecek sekilde yapilan lineer élgiimlerin ger-
cek degerlere ¢ok yakin oldugunu gostermislerdir.
Kjellberg ve arkadaslar® panoramik filmlerin ayni
makinede cekilmesi sarti ile kondille ilgili longitidinal
calismalar yapilabilecegini gostermislerdir.

Panoramik radyografi klinik dighekimliginde gok
sik kullaniimaktadir. Kondiler lezyonlarin ve asimetri-
lerin degerlendiriimesi amaci ile panoramik radyog-
raflarin kullanilmasi yararh bilgiler vermektedir. Ayri-
ca panoramik radyograflar genis kullanim alanlari ve
dlsik radyasyon dozlari nedeni ile tercih edilmekte-
dirler®.

Tlrp ve arkadaglan® panoramik filmlerde kondil
ve ramus yUksekligini belirlemek amaci ile yaptiklari
calismada gercek mandibula iskeleti ile film arasin-
daki degerleri karsilastirmiglar, ancak metodun ge-
cerliliginin distk oldugunu bildirmiglerdir.

Kjellberg ve arkadaslar® gocuklarda kondiler asi-
metrinin degerlendiriimesi igin ortopantomogram kul-
lanmislar ve farkli bir formdl ile degerlendirmislerdir.
Javenil kronik artrit sikayeti olan grupta Angle Sinif |
ve |l gruplarina oranla daha fazla asimetri gézlemle-
mislerdir.

Habets ve arkadaslari* kraniomandibller bozuk-
luga sahip bireylerde kondiler asimetrinin saglkl bi-
reylere nazaran daha fazla oldugunu bulmuslardir.
Kondilin medio-lateral boyutunun biyiime sirasinda
orta hat sapmasindan etkilendigi belirlenmigtir.
Transvers maloklizyona sahip bireylerde genellikle
asimetrik kas aktivitesi bulundugundan anormal
fonksiyonel kuvvetler genelerin geligimini olumsuz
yonde etkileyebilir ve sonugta bu olumsuzluk TME'ye
de yansiyabilir’. Bdyle bir durumun kondilleri de etki-
leyebilece@i duslnildigiinden bireylerin transvers
yonde herhangi bir anomalisinin bulunmamasina ve
kraniomandibiiler bozuklugu olmamasina dikkat
edilmistir.
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Tadej ve arkadaslan® kondil genigliginin Angle si-
niflamasi, yiz tipi veya malokliizyonla iligkili olmadi-
gini belirtmiglerdir. Kondiler morfolojinin sag ve solda
sagittal diizlem (zerinde benzer oldugunu gérmis-
lerdir. Kondil boyutunun yasla énemli derecede artti-
gini bildirmiglerdir. Dentisyonun ve g¢enelerin sagittal
ozelliklerinin kondilin anterior-posterior boyutunu et-
kilemedigi gozlenmistir8. Arastirmada sadece iske-
letsel ve digsel sinif | malokliizyona sahip bireyler ele
alinarak kondiller medio-lateral ydnde incelenmisgtir.

Fasial asimetrinin erken tedavisi ile gelisimsel
bozukluklar azalabilecek ve daha ileriki dénemlerde
TME problemlerinin ortaya ¢ikmasini engelleyebile-
cektir. Klinik olarak transvers anomalilere erken do-
nemde midahale edilmesi gerekmektedir, ancak bu-
nun yanisira TME'nin mutlaka medio-lateral yénde
degerlendirilmesi ve dolayisi ile panoramik filmlerin
incelenmesinin teshise faydali olabilecegi ortaya ¢ik-
maktadir.

Yapilan istatistik analiz sonucunda kondil baginin
en dar mesafesi ( A-B ) ve kondil ylksekligi bakimin-
dan sag ve sol élcim ortalamalar arasinda énemli
fark olmadig: belirlenmistir (Tablo I). Dolayisi ile bu
olciim degerleri bakimindan iskeletsel sinif | yapiya
sahip bireylerde asimetri bulunmadigi sonucuna
variimistir. Ancak kondil genigligi (en genis mesafe
C-D) bakimindan iskeletsel ve digsel sinif | yapiya
sahip bireylerde sag ve sol yapilar arasinda p<0.05
dizeyinde 6nemli fark belirlenmistir (Tablo 1). Bu bul-
gu sag ve sol yapilar arasinda kondil baginin en ge-
nis mesafesinin asimetri gdsterebilecegini bildirmek-
tedir.

Lateral sefalometrik filmlerde kondilion noktasi-
nin 6zellikle zor saptanabildigi ve mutlaka sag ve sol
taraf icin ortalama alindigi géz éniinde bulundurulur
ise bu noktanin belirlenmesi bakimindan panoramik
filmler daha yararli olacaktir. Ayrica 6zellikle fonksi-
yonel tedaviler sonrasi kondil degisimleri incelenir-
ken panoramik filmler daha dogru sonug verebilecek
ve hem sag hem de sol taraftaki etkileri daha net ola-
rak gbzlenebilecektir.

SONUC

Panoramik filmler, 6zellikle kondil digimleri baki-
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mindan bireyin sag ve sol yapilarinin karsilastiriima-
sina olanak verdigi icin detayl olarak incelemeleri
yapiimalidir. Arastirma bulgularina gére sag ve sol
kondil baglari en dar mesafesi ve kondil yiiksekligi is-
keletsel ve digsel Sinif | bireylerde asimetri goster-
mezken sag ve sol kondil baglari maksimum genislik
bakimindan asimetri gostermektedir. Bu durum te-
davi etkilerinin degerlendiriimesi bakimindan da fark-
lilik ortaya cikabilecektir. Dolayisi ile ortodontik teda-
vi dncesinde panoramik filmlerin de 6nemle deger-
lendiriimesi gerekmektedir.
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