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IKi FARKLI SAGITTAL SPLIT OSTEOTOMIi TEKNIGININ
TITANYUM PLAKLARIN 1N-V1T130 BiyOMEKANiK DAYANIMI
UZERINDEKI ETKILERI

THE INFLUENCES OF TWO SAGITTAL SPLIT OSTEOTOMY
TECHNIQUES ON THE IN VITRO BIOMECHANICAL STABILITY OF
TITANIUM PLATES

Yigit SIRIN', Muhammed Ben SAID ', Emarjola' LIMANI ', Sinan SOLEY:’

OZET

Bu deneysel aragtirmanin amact; sagital split osteotomi ameliyatlarinda kullanilan iki farkli kemik kesisi yonteminin alt cene
ilerletmelerinde uygulanan titanyum mini plaklarm biyomekanik dayamikliliklari tizerindeki etkilerini incelemektir. 40 adet
koyun alt ¢enesinin yumusak dokular1 temizlenerek kemik ytzeyleri agiga ¢ikartilmistir. Cenelere Obwegeser-Trauner (OT)
ya da Obwegeser-Dal Pont (OD) teknikleri ile sagital split osteotomi uygulamasi yapilnustir. Onceden hazirlanan bir cerrahi
stent ile kemik segmentleri arasinda 5 mm’lik ilerletmeyi taklit eden bir bosluk olusturulmustur. Segmentlerin fiksasyonu
icin, tek ya da paralel yerlestirilen iki adet 4 delikli mini plak ve 4 adet 5 mm’lik monokortikal vida kullanilmugtir. Denekler
servohidrolik test cihazina yerlestirilerek, molar digler tizerinden agamali olarak artan dikey kuvvetler uygulanmistir. Yer
degistirme olctimlerinin ortalama ve standart sapma degerleri kaydedilerek Mann-Whitney U testi kullanilarak % 95
givenilirlik araliginda kargilastirilmistir. Hem OT ve OD gruplart arasinda, hem de plak sayisina gére istatistiksel olarak
anlamli farkliliklar bulunmustur (p < 0.05). Cift plak kullaniminn stabiliteyi genel olarak arttirdig: ve ¢ift plakla sabitlenmig
OD teknigi kullanilan deneklerdeki biyomekanik dayanimun diger gruplardan daha yiiksek oldugu saptanmustir (p < 0.05).
OT teknigi ve tek plak kullanilan olgulardaki stabilite kuvvetler arttikca azalmaktadir (p < 0.05). Bu deneysel arastirmanm
siirlar dahilinde, ¢ift plak kullanimmimn kesi hatlarinin sabitlenmesinde her iki teknik tizerinde de olumlu etkisi bulundugu
sonucuna varilabilir. Ancak, OD tekniginde tek plak kullanimi yeterli olabilirken OT yénteminde tek plagin daha yiksek yer
degistirme degerlerine neden olabilecegi gézlendiginden bu teknikle yapilan girigimlerde cift plak kullaninu biyomekanik
olarak daha bagarili bulunmustur.

Anahtar Kelimeler: Biomekanik, Dal Pont, mini plak, Obwegeser-Trauner, sagital split osteotomi, stabilite

'ABSTRACT

The purpose of this study was to examine the influence of two different sagital split osteotomy techniques on the
biomechanical stability of titanium plates used for mandibular advancement. 40 sheep mandible were cleaned of soft tissues
to expose bone surface. Sagital split osteotomies were performed by either one of the techniques proposed by Obwegeser-
Trauner (OT) or Obwegeser-Dal Pont (OD).Mandibular advancement of 5 mm was done using a surgical stent. One or two
parallel mini plates with 4 holes in conjunction with four Smm screws were used to fixate bone segments. All specimens
were placed in a cervohydrolic testing unit and gradually increasing vertical force loads were applied above the molar teeth.
The mean and standard deviations of the displacement values at each force level were compared with Mann-Whitney U test
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using % 95 confidence interval. There were significant differences between OT and OD groups as well as according to the
number plates (p < 0.05). The use of double plating was found to generally increase overall stability and in OD specimens
with two plates, these values were greater than other groups (p < 0.05). The stability of single plated OT specimens were
observed to decrease with increasing force loads (p < 0.05). Within the limits of this experimental study, it can be suggested
that the use of double plating has positive effects on the fixation of osteotomy sites in both techniques. However, although the
application of single plate may be sufficient on the stability of OD, double plating would be more eftective in OT osteotomy.

Key Words: Biomechanic, Dal Pont, mini plate, Obwegeser-Trauner, sagittal split osteotomy, stability.

GIRIS

Kapanis bozukluklari, diinya genelinde yiiksek
oranda gorillen ve ¢igneme sistemi (zerinde
olumsuz etkileri olan olgulardir (1). Bilateral sagital
split osteotomi (BSSO) girisimleri, &zellikle alt
geneyi ilgilendiren kapams bozukluklarimin cerrahi
tedavisinde en sik kullamlan yontemlerdendir.
1950°den beri giindemde olan bu teknikler sayesinde
alt cenc hem 6ne ve hem de geriye dogru harcket
ettirilebildiginden, estetik ve islevsel olarak basarili
sonuglart olan bir girisim tiridiir (2). Onemli
avantajlart arasinda, goéreceli olarak kolay bir
uygulama olmasi, kemik segmentleri arasinda kalan
bélgenin  hizla  iyilesmesi, aglz  iginden
uygulandigindan skar dokusu olusmamasi ve fasiyal
sinir hasar1 riskinin olmamast sayilabilir (3, 4).
Girisim sirasinda genellikle ranmus’un 6n simrinin
orta noktasindan baslayan muko-periostal kesi, 6ne

ve asagiya dogru, alveol kemigin lateralinden dis
oblik ¢izgiyi takip ederek uzatilir. Ramus’™un lateral
ve medial yiizeyleri agiga cikartildiktan sonra bu
bolgelerde secilen teknige bagh olarak kemik
kesileri yapilir. Yontemlerin arasindaki en 6nemli
fark kesi hatlarimin medial ve lateral yiizeylerdeki
konumlandir ve yillar icerisinde bu alanda 6nemli
modifikasyonlar yapilmstir (5). ik tekniklerden
olan Obwegeser-Trauner (OT) yonteminde; kesi
hatt1 ramus un medialinde lingula seviyesinde yatay
olarak seyrederken, lateralinde angulus’un &niinde
konumlandirilir. Dal Pont (OD) (6) yaklasiminda ise
lateral kesi 1. ve 2. biiylik az1 diglerinin ¢niinden,
korpus’un alt simrina dik agryla yapilir (Sekil 1).
Her iki yontemde de medial ve lateral duvarlardaki
kesiler birlestirilerek keskiler yardimmyla alt gene
distal ve proksimal olarak adlandirilan iki pargaya
ayrilir.

AUTOGCRAIPH

Sekil 1: (a) Obwegeser-Trauner teknigi ile yapilmig ve tek plakla sabitlenmis (OT-1 grubundan) bir alt ¢enenin deney
diizenegine yerlestirilmig hali. (b) Obwegeser-Dal Pont teknigi ile yapilarak cift plakla sabitlenmis (OD-2

grubundan) bir denegin gérinim.
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Ortognatik cerrahi yontemlerle birlikte gelisen
onemli bir alan da fiksasyon teknikleri ve bu
islemlerde kullamlan materyallerdir. Proksimal
segment onceden planlanan konuma
yerlestirildiginde, relapslarn énlemek ve ¢eneler arasi
iliskileri korumak i¢in internal fiksasyon gerekli bir
uygulamadir. Onceleri tel ve intermaksiller
fiksasyon (IMF) ile yapilan bu uygulamalar icin
giiniimiizde vidalar ve farkli konumlara yerlestirilen
plak sistemleri kullamlmaktadir. Titanyum esash
olan bu materyallerin, korozyona ve ¢ekme-germe-
baski tipi kuvvetlere karst dayamkli olmalari, ayrica,
inflamatuar yanmitla sonuclanan yabanci cisim
reaksiyonuna neden olmamalart gereklidir. IMF
strasinda; hava yolunun kisitlanmasi ve bunun ilgili
akciger sorunlari, yetersiz beslenmeye bagli kilo
kaybi, temporomandibuler eklemde ankiloz ve hasta
memnuniyetsizligi  ortaya  ¢ikabilecek  6nemli
sorunlardir (7). Bu yiizden, yeterli biyomekanik
dayanimu olan modern fiksasyon yontemleri IMF
stiresinin kisaltilmasinda belirgin bir rol iistlenirler.

Ag1z bolgesindeki kaslar cene kemiklerine giiclii
baglantilarla tutunurlar. Agiz agma- kapatma ve
¢igneme hareketleri sirasinda uygulanan kuvvetlerin
biiytik bir kismm kemiklere iletilir. BSSO gibi serbest
kemik segmentleri olusturulan girisimlerde, bu
pargalarin ¢ekme ve basma kuvvetleriyle hareket
etmesi prognozu olumsuz yonde etkiler (8). Rigid
internal  fiksasyonda kullamlan  materyallerin
dayamklihign ile ilgili c¢ok sayida calisma
bulunmasina  karsihik,  girisim  tekniklerinde
kullamlan kesi hatlannmn fiksasyonun nitelikleri
iizerinde olan etkisi inceleyen caligmalar kisithidir.
Bu deneysel ¢alismamn amact; OT ve OD teknikleri
kullamilarak hazirlanan sagital split osteotomi
modellerinde, tek ya da ¢ift yerlestirilen titanyum

plaklarin  sagladifn =~ biyomekanik  dayanimu
incelemektir.
GEREC VE YONTEM

Bu ¢alismada ortalama 40 kg. agirliginda, benzer
sartlarda beslenmis koyun kadavralarindan elde
edilen toplam 40 adet (20 sol, 20 sag) alt ¢ene
kullamImstir (N=40). Mlgili orneklerin
ylzeylerindeki deri ve kas dokulart temizlenerck
kemik yiizeyleri aciga cikartlmustir.  Deney
ortamimmn fiziksel sartlarina uyumlu olabilmeleri
icin, ¢enclerden koronoid ¢ikintt ve mental
foramenin 6n kismu kesilerek kemikler kisaltilmistir.
Her modelde once sabit kalemle kesi hatlan
belirlenmistir. Medial ve lateral yviizeylerdeki kemik

kesilerinin yapilmasinda, devamli irrigasyon altinda
3 cm ¢apinda elmas pargaciklar ile kaplanmis metal
separe, pivasemen ve elektrikli motor kullamlmustir.
Deney hayvanlarinin alt ¢eneleri insanlardan daha
kiucik ve ince oldugundan, c¢eneyi ayirma
islemlerinde kullanmak amaciyla bir siman spatiili
ortadan ikiye aynlmig ve arka kisumlarina soguk
akrilikten sap yapilarak 6zel keskiler hazirlanmstir.
Rastgele segilen genelerin korpuslarina ve kondil
baglarina numaralar kazinarak igarctlenmistir. Deney
hayvanlariin yanisina OT yaklasimi ile (n=20),
digerlerine OD yontemi ile (n=20) kemik kesileri
uygulanmis ve kemik segmentleri tam olarak
ayrilana dek cerrahi ¢eki¢ ve keskilerle kontrolli
kuvvet uygulanmistir. Hatali ayrilma ya da kortikal
yizeyde ¢atlak ve kirik saptanan olgular, ¢aligma
disinda  birakilarak  yerlerine yeni  drnekler
hazirlanmstir.

Ayrilan pargalar arasinda, ortodontik akrilik
malzemesi  kullamlarak hazirlanan  bir  stent
yardimiyla 5 mm’lik bir bosluk olusturulmustur.
Deney hayvanlart  dort esit gruba ayrlarak,
segmentler 1 mm kalinliginda, 2,5 cm uzunlugunda,
4 delikli (delik ¢ap1 igten ige 2 mm) titanyum mini-
plaklarla (Biomaterials Korea Inc., Seoul, Giiney
Kore) ve 2 mm c¢apinda 5 mm uzunlugundaki
vidalarla (Biomaterials Korea Inc., Seoul, Giiney
Kore) planlanan konumda sabitlenmistir. Bu islem
sirasinda tek ya da paralel yerlestirilen iki adet plak
kullanmilmugtir. Tek plakla sabitlenen dencklere OT-1
ve OD-1, cift plak kullanilan gruplara OT-2 ve OD-2
isimleri verilmistir. Mini plaklar, alveol kemigin
kesi hattina yakin olan iist kismina yerlestirilmistir.
Vidalarin sikilmasi iglemi sirali olarak yapilmis ve
bir torkmetre kullamlarak esit kuvvetlerde olmasina
dikkat edilmistir.

Dencklerin ramuslarimn subkondiller
bolgelerinde delikler agilarak 6zel hazirlannus
tutucularin igerisine sabitlenmigtir. Daha sonra bu
diizenek servohidrolik test cihazina yerlestirilerek
(Universal Autograph AGS®, Shimadzu Scientific
Instruments, Kyoto, Japonya), okluzal yiizeyleri
doner aletler kullamlarak diizlestirilmis olan molar
dislerin tizerinden yiiklemeye hazirlanmistir (Resim
1). Cihaz, 5 N kuvvetle kalibre edildikten sonra 10 N
ve 100 N arasinda giderck artan kuvvetler
uygulanmustir. Her 10 N’luk kuvvet artisinda yer
degistirme degerleri kaydedilmistir.

Istatistiksel analiz icin SPSS 16.0 SPSS®
(Statistical Package for Social Sciences, SPSS Inc.
Chicago, Illinois, ABD) paket programi
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kullamlmugtir.  Yer degistirme degerleri; Mann-
Whitney U testi ve gruplar arasinda degerlerin
koreldsyonunu  belirlemek  Pearson  katsayisi
kullamlarak % 95 giivenilirlik araliginda istatistiksel
olarak karsilagtirilmug, p < 0.05 anlamli olarak
yorumlanmistir,

BULGULAR

Tablo 1°de biitin gruplardan farkli kuvvet
degerleri altinda elde edilen yer degistirme
degerlerinin ortalama ve standart sapma degerleri
sumulmugtur. Genel olarak bakildiginda, kuvvetin
siddeti arttik¢a, biitiin gruplarda yer degistirme
degerleri artmaktadir (=0, 69; p <0, 05). Biitiin OT
gruplarimn ortalama ve standart sapma degerlerinin
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(5, 76 = 3, 59 mm) OD gruplarindan (3,37 + 2,41
mm) istatistiksel olarak anlamli derecede yiiksek
oldugu saptanmustir (p < 0, 05). Benzeri sekilde, tek
plak uygulanan gruplardaki ortalama yer degistirme
degerlerinin (5, 32 £ 3, 51 mm) ¢ift plak
uygulananlara gére (3, 81 = 2, 83 mm) daha fazla
oldugu belirlenmistir (p < 0, 05) (Sekil 2). OT-1
grubunun ortalama yer degistirme degerleri 6zellikle
30 N'un iizerindeki kuvvetlerde OD-1 grubuna gére
istatistiksel olarak anlamh 6l¢iide daha fazladir (p <
0, 05). Benzeri sekilde, cift plak tasiyan OT-2 ve
OD-2 gruplan karsilastinldiginda, OD-2 grubunda
kuvvetlerin etkisine bagl yer degistirme degerlerinin
anlaml 6lgiide daha az oldugu saptanmistir (p < O,
05). Tablo 2°de gruplar arasindaki istatistiksel
karsilastirmalar ayrintili olarak sunulmustur.

Tablo 1: Deney gruplarinda farkli siddette uygulanan kuvvetlerin etkisiyle olusan yer degistirme miktarlarinin ortalama ve
standart sapma degerleri (OT; Obwegeser-Taruner, OD;, Obwegeser-Dal Pont).

Calisma gruplan

Okluzal kuvvetler altinda yer degistirme degerleri (mm)

10N 20N 30N 40N S0ON 60N 70N 8ON ION 100 N
Ortalama 0,78 247 422 531 638 748 835 951 10,50 1128
om Std. sapma 0,35 1,66 2,06 2,01 2,32 2,60 2,74 2,87 2,96 3,07
o Ortalama 0,76 2,08 341 402 476 552 625 679 735 7,98
Std. sapma 0,62 1,40 1,81 2,02 2,00 2,07 2,09 2,15 2,17 2,15
Cirtalat 053 144 232 323 410 45 524 570 692 620
op1 Std. sapma 0,28 0,54 0,75 0,84 1,13 1,04 1,84 1,23 1,77 1,53
. 028 087 1,35 2,08 263 324 368 403 438 473
oD2 Std. sapma 0,30 1,04 1,13 1,46 1,78 2,06 2,26 2,41 2.52 2,65
Plak sayisi
Mtek plak
Obwegeser-Trauner Obwegeser-Dal Pont Ecift plak

Ortalama yer degistirme (mm)

10 20 30 40 50 60 7O 80 90 100

10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

Uygulanan okluzal kuvvetler (N)

Sekil 2: Iki ameliyat teknigi ve farkli plak konfigiirasyonlarina gére genelerde meydana gelen ortalama yer degistirmelerin

grafik gosterimi.
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Tablo 2: Gruplar arasinda yapilan kargilastirmalardan elde edilen p degerleri (OT; Obwegeser-Trauner, OD; Obwegeser-
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Dal Pont).
Gruplar p degerleri

10N 20N 30N 40N S0N 60N 70 N 80N 90 N 100N
OT1/0T2 0,218 0,529 0,247 0,165 0,165 0,105 0,089 0,019 0,009 0,019
OT1/0D1 0,28 0,105 0,005 0,007 0,035 0,011 0,019 0,003 0,011 0,001
OT1/0D2 0,001 0,002 0,001 0,002 0,002 0,002 0,002 0,001 0,001 0,001
OD1/0D2 0,052 0,005 0,011 0,063 0,043 0,143 0,28 0,19 0,052 0,143
OT2/0D2 0,001 0,001 0,001 0,009 0,009 0,075 0,063 0,063 0,043 0,035

TARTISMA Sagital split osteotomi girisimlerinde kullamlan

Alt cene ilerletmelerinde uygulanan girisim
tekniklerini ve fiksasyon yontemlerini inceleyen
¢alismalarda sonlu elemanlar analizi (SEA) ve in-
vitro deney diizenekleri oldukca sik kullanilirlar.
Ancak her iki yonteminde de énemli dezavantajlart
bulunmaktadir. SEA, genel anlamiyla, bir kéti
durum senaryosunun bilgisayar ortamunda test
edilmesine dayanir. In-vitro dencyler ise dayamm
kavramm iizerine kurulu olduklarindan, incelenen
nesnelerin - kinlma  ya da  sekil  degistirme
niteliklerine odaklamirlar. Bu durum, her iki yontemi
de kullamcinin belirledigi  kuvvet degerlerine
bagimli hale getirirr BBSO ve ¢ene kiriklant gibi
fiksasyon uygulamast gercktiren islemlerde, s6z
konusu kuvvetin hastalarin ¢igneme islevlerinin
siddetini ve yoniini taklit etmesi gerekir. Ancak, bu
kuvvetlerin degerleri tartisma konusudur. BSSO
girisimlerini takip eden siirecte, girisim Gncesine
gore ¢igneme kuvvetlerinde ve diglerin temas
ylzeylerinde  belirgin  bir azalma  oldugu
bildirilmistir (9). Harada ve ark. (10) mandibular
prognati nedeniyle BSSO uygulanan hastalarda
ortalama ¢igneme kuvvetlerinin girisim sonrasi
ikinci haftada 66.5 N, doérdiincii hafta ise 128 N
oldugunu belirterek, altinci aydan sonra cigneme
kuvvetlerinin girim o6ncesi degerlerden daha fazla
oldugunu gostermislerdir. Benzeri sekilde, angulus
kiriklarim inceleyen Gerlach ve Scwarz (11) mini
plak fiksasyonunu takip eden birinci haftada,
ortalama ¢igneme kuvvetlerinin 69.91 N oldugunu
ve bu degerin artarak altinci hafta sonunda 130.43
N’a ulastigim belirtmislerdir. BSSO ile ilgili yapilan
¢alismalan inceleyen Joos ve Vassalli (12), ilerletme
miktarimn ve fiksasyon yontemlerinin relapslar
iizerinde en ¢ok etkisi olan iki faktér oldugunun
saptamuslar ve erken dénemde baski dayammimn
yiksek olmast gerektigini vurgulamuglardir. Bu
degerlerle uyumlu olmast amactyla, bizim
¢alismamizda 10 N’dan baglayarak 100 N* a kadar
ulasan okluzal baski kuvvetleri kullamlnmustir.

fiksasyon sistemlerinin sagladig1 dayammi inceleyen
¢ok sayida calisma mevcuttur. Ancak, klinik ve
laboratuar ortamlarinda gerceklestirilen
arastirmalardan elde edilen sonuglar kismen farklilik
gosterir. Dolanmaz ve ark. (13) koyun ¢enelerinde
OD yontemiyle gergeklestirdikleri 5 mm’lik alt ¢ene
ilerletmelerinde titanyum ve rezorbe olabilen
plaklarin dayanmimum karsilagtirmislardir. Deneklere
10 N ve 140 N arasinda kuvvet uygulayan
arastirmacilar 10 N ve 50 N degerleri arasinda plak
dayamumu bakimindan anlamh farklar olustugunu
gozlemigler ve titanyum plaklarin daha yiiksek bir
stabilite sagladigim bildirmislerdir. Oguz ve ark.
(14) aym deney ortamunda 2 mm ¢apinda standard
titanyum mini plaklarla, benzer ¢aptaki kilitlemeli
plaklan karsilagtirdiklarinda her iki yontem arasinda
belirgin bir istatistiksel farklilik  olmadigim
bildirmiglerdir. Yine de, 60 N’a kadar uygulanan
kuvvetlerde standard plaklarin, 60 N’nun iizerindeki
okluzal yiiklerde ise kilitlemeli plaklarin daha
yiiksek stabiliteye sahip olabilecegi yoniinde goriis
bildirmislerdir. Bu bulgulara dayanarak, biz
calismamuzin rutin klinik uygulamalara benzerligi
arttirmak amaciyla, 2 mm c¢apindaki titanyum plak
ve vida sistemlerini kullandik.

Bu arastirmada OD olarak tammlanan Dal Pont
ve ark.’min gelistirdigi teknigin, segmentlerin rahat
adapte edilebilmesi, daha genis temas alam
saglamas1 ve kaslarin deplasmanmim azaltmak gibi
Ozellikleri sayesinde, prognati ve mikrognati
tedavisinde Onemli kazammlar sagladigi one
siriilmiistir (6). Takahashi ve ark. (15) SEA
yontemini kullanarak OD, OT ve Obwegeser (OB)
yontemleriyle ilerletme yapilan alt ¢enelerde, farkla
sayillarda ve konumlarda yerlestirilen plaklarin
iizerinde kesici ve molar disler bdlgelerinden
uygulanan yiikler altinda olusan gerilme alanlarim
incelemislerdir. Bu aragtirmacilarin bulgularina gore
OD yo6ntemiyle tasarlanan modellerde hem plaklarin
iizerinde hem de vidalarin ¢evresinde OT ve OB
tekniklerine gore daha az gerilme alanlan
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olusmustur. Aym ¢alismada; osteotomi hattinin
iizerinde mandibulamn st smrma  yakin
verlestirilen plagin  yiksek oranda tutuculuk
sagladigr ve daha etkili oldugu gosterilmistir. Bu
durum OD tekniginde kaldirag kolu islevi goren

segmentin  kisalmasina  baglanmistir.  Benzeri
sekilde, Puricelli ve ark. (16) mental foramen’e daha
vakin konumlandirdiklar dikey kesilerle
gerceklestirdikleri bilgisayar destekli

simulasyonlarda meduller kemik temasinin arttigim
ve bunun stres dagilimim azaltici etkisi oldugunu
One siurmiiglerdir. Bahsi gegen arastirmalarda
kullanilan gere¢ ve yontemler bizim ¢aligmamizla
farklilik gosterdiginden, bulgularimizin dogrudan
dogruya karsilastinlmast olast degildir. Yine de,
paralel konumlandirilan iki mini plagin hem OT hem
de OD vyontemiyle yapilan kesilerin dayammim
arttirmas ile ilgili elde ettigimiz bulgular daha 6nce
yapilan c¢aligsmalarla benzerlik gostermektedir.
Osteotomi hatlart  agisindan  bakiddiginda, OD
tekniginin tek plakla daha yiiksek dayamm degerleri
sagladigr belirlenmistir. Bu durum, fiksasyonda
kullamlan vida-plak sistemlerinin benzer olmasina
ragmen, iki ameliyat teknigi sonucunda elde edilen
ertken donem stabilitenin farkli olabilecegini
gostermektedir. Bu bulgular, alt ¢enenin anatomik
sekline gore daha uygun bir kuvvet dagilim
saglayan OD teknigindeki osteotomi hattimin bir
avantaj1 olarak diistiniilebilir.

SONUC

Bu deneysel aragtirmanin siurlan dahilinde, gift
plak kullanmimimin hem OT hem de OD teknigi ile
yapilan  girisimlerin = biyomekanik  stabilitesini
arttirdig, OD tekniginde tek plak kullamlarak OT
yonteminden daha yiksek bir dayamm clde
edilebilecegi ve OT osteotomisi uygulandiginda ¢ift
plak yerlestirilmesinin daha uygun olabilecegi
sonuclarina varimstir.
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