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OZET: Bu calismanin amaci klinik olarak simetrik bir yiize sahip
Angle Klas | okluzyoniu bireylerde iskeletsel asimetri olup olma-
digini tespit etmektir. Calismanin materyalini, Angle Klas | okluz-
yonlu, iskeletsel Klas I iliski gésteren ve normal vertikal biiylime-
ye sahip gelisimini tamamlamug 20 kiz birey olusturmakiadir. Bi-
reylerin ortalama yasi 14 yil, 4 aydir. Elde edilen postero-anteri-
or filmler tizerinde laterosuperior orbit noktalarini birlestiren diz-
leme (Lo-Lo), krista galliden (Cg) bir dik indirilmis ve vertikal
ddzlem (Vr) olusturulmugtur. Sirasiyla sag ve sol laterosuperior
orbit (Lo), nasal kavite (Nc), zygoma (Zg), maksilla (Mx), gonion
(Go), mastoid (Ma) noktalarinin bu diizleme horizontal mesafe-
leri 6lgilmdgtir. Sag ve sol Lo, Zg, Mx, Go noktalarinin vertikal
referans diizlemine horizontal mesafeleri arasinda istatistik ola-
rak belirgin farkiiliklar tespit edilmistir (p<0,01). Sag ve sol Nc
noktalarinin vertikal referans diizlemine horizontal mesafesi de
istatistik olarak belirgin farkhlik géstermektedir. (p<0,05). Sag ve
sol Ma noktasinin vertikal referans dtzlemine horizontal mesafe-
si benzerdir. Sonug olarak, postero-anterior analiz kullanilarak;
klinik olarak simetrik yiizlerde sag ve sol taraf arasinda istatistik
olarak belirgin iskeletsel asimetrilerin mevcut oldugu tespit edil-
mistir.

Anahiar Sézciikler: Asimetri, PA analizi, simetri

SUMMARY: HORIZONTALLY EVALUATION OF SKELETAL
ASYMMETRY IN CLINICALLY SYMMETRICAL FACES WITH

NORMAL OCCLUSION. The aim of this study is to determine
skeletal asymmetry in clinically symmetrical faces with an Angle
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Class | occlusion. Material of this study is consisted of twenty
females with normal vertical growth, Angle Class | occlusion and
skeletal Class | relationship. The non-growing subjects’ mean
age was 14 years 4 months. Posteroanterior cephalograms
were obtained and reference points and lines were determined.
A vertical line (Vr) was drawn from crista galli to the line
connecting larerosuperior orbit points and horizontal distances
to this line from Lo, Zg, Mx, Go, Ma were measured for right and
left sides respectively. Paired t-tests were performed to compare
the measurements between right and left sides. Statistically
significant differences were found between right and left sides
for the horizontal measurements from the points Lo, Zg, Mx, and
Go to the Vr (p<0,01). The horizontal distance of Nc to the Vr
showed a statistically significant differences between right
and left sides (p<0,05). The horizontal distance of point Ma
to the Vr was similar for right and left sides. As a result, by
using postero-anterior analysis statistically significant skeletal
asymmetries between right and left sides were found in
clinically simmetrical faces.
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GiRiS

Simetri, viicudun zit tarafinda bir eksen veya merkez
cevresinde yerlesen kisimlarin esitligi veya benzerligi
olarak tanimlanmaktadir (1). McCoy (2) ise yliz simetrisi-
ni ylzan bir tarafinin diger tarafinin ayna gériintiisi ol-
mas| seklinde tanimlamigtir. Simon (3) bilateral simetri-
nin viicudun ve 6zellikle bagin morfolojik 6zelligi oldugu-
nu dislnmustdr. Ancak literatir incelendiginde normal
bas ve ylizde de bir miktar asimetri oldugu farkli teknikler
kullanan pek ¢ok arastirici tarafindan ortaya konulmustur
(4-12).

Antroplojik aragtirmalarla Woo (4), Tildesley (5), Pearson
ve Woo (8), Bjork ve Bjoérk (7), Gundara ve Zivanovic (8)
ve White (9) ¢ogu bireyde kraniyofasial asimetrinin bu-
lundugunu bildirmiglerdir. »

Woo (4), ¢ok sayida kafatasi Uzerinde direkt dlctiimler
yapmis ve kafatasinin sag taraf daha blyik olmak tzere
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bir asimetri gosterdigini, bunun da beyinin sag yarisinin
gelisimini yansittigini belirtmistir. Arastiriciya gore fasial
kompleksin ise sol tarafi sol zigoma ve sol maksilla daha
blyik olmak tzere bir asimetri gdstermektedir.

Vig ve Hewitt (10), klinik agidan yiiz estetigi normal ola-
rak tanimlanan gocuklarin postero-anterior filmleri ze-
rinde dlclimler yapmuislar, hastalarin %67 sinde yiziin or-
ta Gi¢listind temsil eden eksenin, ylizin alt U¢listni tem-
sil eden eksenin soluna dogru bir deviasyon gdsterdigini
tespit etmislerdir. Ayni zamanda kafa kaidesi ve maksiller
bélgelerin sol taraf daha blyik olmak tizere asimetri gos-
terdigini, mandibular ve dentoalveolar bdlgelerin ise daha
simetrik oldugunu bildirmiglerdir. Bunu da blyime sira-
sindaki kompanzatif adaptasyona baglamiglardir.

Shah ve Joshi (11) klinik agidan simetrik ylize sahip bi-
reylerin postero-anterior filmleri Gzerinde dl¢limler yapa-
rak, tim fasial yapida ve maksiller bdlgede istatistik ola-
rak belirgin asimetriler bulundugunu rapor etmislerdir.

Peck ve arkadaglar (12) da estetik olarak glzel ylze
sahip hastalarin postero-anterior filmlerini incelemis ve
bitin hastalarda klinik olarak énemli olmayan fakat 6l¢i-
lebilir iskeletsel asimetri tespit etmislerdir.

Iskeletsel asimetri yumusak dokularca gdlgelenip kolay-
ca tespit edilemeyebilmektedir. Bu g¢alismanin amaci
Angle Klas | okluzyona ve klinik olarak simetrik yiize sa-
hip bireylerin postero-anterior filmlerini degerlendirerek
iskeletsel asimetri olup olmadigini tespit etmektir.

MATERYAL VE METOD

Bu calismanin materyalini, Angle Klas | okluzyonlu, iske-
letsel Klas | iliskiye (ANB: 0-4 derece) ve normal vertikal
gelisime sahip (GoGn-SN: 25-39 derece) 20 kiz birey
olusturmaktadir. iskeletsel geligimini tamamlamig bu bi-
reylerin ortalama yasi 14 yil, 4 aydir. 7 mm’den fazla ¢cap-
ragikligl bulunan bireyler arastirmaya dahil ediimemistir.
Bireyler klinikte cepheden gozlemlenmis, iki arastirici ta-
rafindan da asimetrisi olmadigina karar verilen bireyler
calismaya dahil edilmistir.

Bireylerden 6ncelikle postero-anterior sefalogramlar elde
edilmis ve bu filmler Uzerinde referans nokta ve diizlem-
leri tespit edilmigtir. Postero-anterior sefalogramlar elde
edilirken kulak cubuklari kullanilmis, bu sekilde bireylerin
baslarini saga veya sola hareket ettirmeleri dnlenmistir.

Galismamizda kullanilan referans noktalan (Sekil 1):

Cg (Krista Galli): Krista gallinin en tepe noktasi.

Lo (Laterosuperior Orbit): Orbita konturunun orbita oblik
cizgisi ile kesim noktasi

Mx (Maksilla): maksillanin lateral bélimiindeki konkavite-
nin en derin noktasl.

Nc (Nasal Kavite): Nasal kavitenin en lateralindeki nok-
ta

Zg (Zigoma): Zigomatik ark gérintisinin en dig ve Ust
noktasi.
Go: Gonion

Ma: Mastoid ¢ikintinin en alt noktasi
Calismamizda kullanilan referans duzlemleri (Sekil 1):

Lo-Lo: Lo noktalarini birlestiren dizlem.

Vr: Lo-Lo dizlemine Cg noktasindan dik olarak indirilen
dazlem.

Laterosuperior orbit noktalarini birlestiren dizleme (Lo-
Lo), Krista galli’den (Cg) bir dik indirilmis ve vertikal refe-
rans dizlemi (Vr) olusturulmustur. Sirasiyla sag ve sol
Laterosuperior orbit (Lo), Nasal kavite (Nc), Zygoma
(Zg), Maksilla (Mx), Gonion (Go), Mastoid (Ma) noktalari-
nin bu dizleme horizontal mesafeleri dlgtimustir.

Vr

Sekil 1: Calismamizda kullanilan referans nokta ve
dizlemleri.
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Sag ve sol taraftaki 6lgimlerin kiyaslanmasi amaciyla
eslestirilmis t testi kullaniimistir. Metod hatasini belirle-
mek amaclyla rast gele secilen 10 film tekrar cizilmis ve
olctilmustiir. Olgiimlerin tekrarlanabilirligi Tablo 1’de gé-
riimektedir.

Tablo 1: Olgiimlerin tekrarlama katsayilari.

Sag Sol
Lo-Vr 0,98 0,93
Zg-Vr 0,98 0,99
Nc-Vr 0,99 0,99
Mx-Vr 0,96 0,86
Go-Vr 0,99 0,99
Ma-Vr 0,94 0,99

BULGULAR

Olgtimlerin orialama degerleri, ortalamalarin standart ha-
talar ve sag ve sol taraf arasindaki ortalama farkliliklar
ve 8nem dizeyleri Tablo 2’ de goésterilmistir. Sag ve sol
Lo, Zg, Mx, Go noktalarinin vertikal referans dizlemine
horizontal mesafeleri arasinda istatistik olarak belirgin
farkliliklar tespit edilmistir. (p<0,01). Sag ve sol Nc nok-
talarinin  vertikal referans diiziemine horizontal mesa-
fesi de istatistik olarak belirgin farklihk géstermektedir.
(p<0,05). Sag ve sol Ma noktasinin vertikal referans
dizlemine horizontal mesafesi benzerdir. Bitin horizon-
tal 8igimlerde sag tarafa ait ortalama degerler sol tarafa
ait ortalama degerlerden daha blyilk bulunmustur.

Tablo 2: OI(;UmIerin ortalama degerleri, ortalamalarin standart
hatalari ve yliziin sag ve sol tarafi arasindaki ortalama farklar
ve 6nemlilik dereceleri. *p<0,05, **p<0,01

n=20 sagX | xsX | solX +8X ID Test

Lo-Vr 46,45 0,4 45,58 | 0,43 | 0,88 b

Zg-Vr 66,43 0,48 | 65,4 0,52 | 1,08 >

Nec-Vr 18,3 0,4 17,43 | 0,4 0,88 *

Mx-Vr 32,7 0,36 | 31,55 | 0,39 | 1,15 b

Go-Vr 49,63 | 0,57 | 48,05 | 063 | 1,58 | **

Ma-Vr 56,48 0,5 55,65 | 0,52 | 0,93 ns

TARTISMA

Kraniofasial asimetri yizin iki tarafinin iligkisi veya bo-
yutu arasindaki farklilik olarak tanimlanmaktadir. Normal
olarak kabul edilen bireylerde tim viicutta oldugu gibi
kraniyofasial bélgede de bir miktar asimetri oldugu pek
cok arastirmaci tarafindan bildirilmistir (4-12).

Simetri caligmalari kafa taslari lzerinde direkt diclimlerle
yuriitildigl gibi, postero-anterior filmler kullanilarak indi-
rekt lgimlerle de yuratdlmastar (10,11,12,13,14,15).

Postero-anterior filmler Gzerinde yurattigimuz galigsma-
mizda kullandigimiz referans noktalarinin gegerliligi pek
cok arastirici tarafindan daha énceki yayinlarda kanitlan-
mistir (16-22). 8 yasindan sonra superior ve lateral orbi-
tal konturlarin stabil referans bélgeleri olarak kullanilabi-
lecegi Wolfe (16) ve Scott (17) tarafindan bildiriimistir.
Krogman ve Sassouni (18) posteroanterior filmlerde kris-
ta galli noktasini tespit etmiglerdir. Yen (19) krista galli,
nasal septum, anterior nasal spina, ve maksillar ve man-
dibular orta hattan gegen vertikal diizlemin yiizi iki simet-
rik pargaya ayirmasi gerektigini séylemistir. Krista galli
postero-anterior c¢alismalarda Harvold (20), Sassouni
(21) ve DiStasio (22) tarafindan da kullaniimistir.

Bjork ve Bjork (7), 149 eski Perulu kafatasi Gzerinde kra-
niyofasial asimetriyi incelemislerdir. Deformasyon gdster-
meyen 44 kafatasinda kranial kemiklerin cogunun sag ta-
rafta sol tarafa gore hafifce daha biylk oldugunu bildir-
misler ancak genel bir yorum yapmak igin grubun kliglik
oldugunu séylemislerdir.

Chebib ve Chamma (13) 32 erkek, 32 kiz beyaz bireyde
iskeletsel asimetriyi incelemis sol tarafin horizontal yon-
de daha blylk oldugunu bildirmislerdir. Bu bulgularini da
genetik nedenlere bagl bitlyiime potansiyelinin sol tarafta
sag tarafa gore daha blylk olmasi seklinde agiklamis-
lardir. Bu bulgu, sag tarafin daha biyik oldugu seklinde-
ki bulgularimizla geligsmektedir. Bu geliskinin sebebi aras-
tiricilarin materyal segiminde sadece erigkinlik faktdrind
g6z 6ninde bulundurmalarindan kaynaklanabilir.

Peck ve arkadaglari (12) ise calismalarinda gizel yiize
sahip, Angle Klas | molar iligkiye sahip, eriskin 49 kiz, 3
erkegin postero-anterior filmleri Gzerinde iskeletsel asi-
metriyi incelemislerdir. Arastirmalarinin sonucunda ista-
tistik olarak sag veya sol taraf blyukligi tespit edileme-
mistir. En ylksek asimetriyi gonial bélgelerin gdsterdigini
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bildirmislerdir. Caligmamizda da en yliksek asimetri goni-
al bolgelerde tespit edilmistir. Bu bulgu Peck ve arkadas-
larinin (12) da belirttigi gibi kraniyuma yaklasildikga asi-
metrinin azalmasi ve boyutsal stabilitenin artmasi sek-
linde agiklanabilir.

Vig ve Hewitt (10) klinik olarak belirgin asimetrisi bulun-
mayan 20 erkek, 43 kiz bireyin postero-anterior filmlerini
inceledikleri ¢alismalarinda vertikal élgtimlerde asimetri
tespit etmemislerdir. Horizontal élgiimlerde ise sol tarafin
daha blyik oldugunu bulmuslardir. Bu bulguyu da blyu-
me sirasinda fasial komponentlerin kompanzatif adap-
tasyonuna baglamiglardir.

Shah ve Joshi (11), erigkin 29 erkek ve 14 kiz bireyden
olusturduklarn materyallerinde bireylerin klinik olarak si-
metrik bir yiiz gdstermelerine dikkat etmislerdir. Postero-
anterior filmler Uzerinde yirittikleri galismalarinda tim
fasial yapinin sag tarafta daha biyik oldugunu bildirmis-
lerdir. Bu bulgularini bireylerin gogunun sag taraflariyla
¢ignemesi ile agiklamislardir. Arastiricilar lateral maksil-
ler bolgenin en asimetrik bdlge oldugunu, dentoalveolar
bdlge ve mandibular bdlgenin en simetrik bdlge oldugunu
bildirmislerdir.

Letzer ve Kronman (14), 50 mikemmel okluzyonlu ve 50
malokluzyonlu bireyin posteroanterior filmlerini yiz asi-
metrisi agisindan karsilastirmiglar, diglerin okluzyonu ile
yUzUn simetrisi veya asimetrisi arasinda istatistik olarak
o6nemli bir iligkinin bulunmadigini ancak mikemmel ok-
luzyonlu grupta 6n kafa kaidesinin ve mandibular bdlge-
nin daha simetrik bdlgeler oldugunu bildirmislerdir. Her iki
grupta da bireylerin asimetri gosterdigini ve fasial asimet-
rinin normal bir bulgu oldugunu distnmuslerdir.

Melnik (23), 45 dereceyle alinan oblik sefalogramlarla is-
kelet yapliyi inceledigi ¢alismasinda erkeklerde 6-9 yagla-
ri arasinda ylzin sol tarafi bilylikken 16 yasinda sag ta-
rafin daha biylk hale geldigini tespit etmistir. Kizlarda bu
durum 12 yaginda gérulmustar.

Farkas ve Cheung (15) da antropometri ile 6-18 yaglari
arasindaki 154 kiz 154 erkekten olusan normal bireyler-
de y(z asimetrisini incelemisler, her iki cinste de sag taraf
Slgtimlerinin daha biylk oldugunu saptamislardir.

SONUG

Klinik olarak giizel ve simetrik ylizlerde postero-anterior
analiz kullanarak iskelet yapida sag ve sol taraf arasinda

istatistik olarak belirgin asimetriler oldugu tespit ediimis-
tir. Sag taraf icin tespit edilen degerler sol taraf igin tespit
edilenlerden daha biyiiktir. Mastoid bolgesinde belirgin
asimetri tespit edilemezken nasal bdlgede daha az asi-
metri tespit edilmistir. Maksilla, zigoma ve gonial bdlge-
ler ise daha yiiksek dlizeyde asimetri gdstermektedir.
Sonug olarak sag taraf igin tespit ettigimiz degerlerin bi-
yluk olmasini, Woo (4), Pearson ve Woo (24)’ nun belirt-
tigi gibi frontal, temporal ve parietal kemiklerin sag tarafta
sol tarafa goére daha biiylk olmasina ve kafa tasinin i¢
uzunlugunun yine sag tarafta sol tarafa gére daha biyik
bulunmasina bagliyoruz.
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