A.U. Dis Hek. Fak. Derg.
42 (3) 159-164, 2015

SINIF II MALOKLUZYONDA FRONTAL SINUS
VE MAKSILLER BUYUME TAHMINI:
SEFALOMETRIK CALISMA

Frontal Sinus and Maxillary Growth Prediction In Class II Malocclusions:
Cephalometric Study Laser Applications in Pedodontics

Hatice GOKALP*

ABSTRACT

Sinuses are spaces that provide resonance to
the voice, nasal drip, air warming, other special
functions and contribute to midfacial growth and
development. Frontal sinus is a pneumatic area
that shows individual variability and located
between external and internal laminas of the fron-
tal bone. The aim of this study was to analyse the
relationship between frontal sinus enlargement
and maxillary growth during pubertal growth pe-
riod in Class 1l malocclusion. This study was per-
formed on 36 lateral cephalometric roentgenog-
rams. The avarage observation period was 3,39
years (range 12-16 years) and all cases presented
extension from pubertal growth spurt to the end of
pubertal growth defined by the hand-wrist radiog-
raphic stages S-MP3cap (Period 1) and MP3u-
DP3y (Period II). Material was divided into two
groups as Class I and Class II. Control material
was consisted of Class I malocclusion. Periods
and groups were compared with student’s t-test.
Correlations between skeletal parameters and
frontal sinus enlargement were analyzed. No cor-
relation was found between skeletal parameters of
Class II malocclusion and frontal sinus enlarge-
ment on lateral cephalometric roentgenograms.
Results of this study demonstrated that, frontal si-
nus enlargement in Class II malocclusion is not a
valuable indicator of excessive maxillary growth
in different growth periods.

Keywords: Growth and development, Maxil-
lofacial development, Frontal sinus, Angle Class
II malocclusion
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OZET

Siniisler, ses rezonansi, nasal drenaj, hava-
nin 1silmasi ve baska ozel fonksiyonlart yerine
getiren orta yiiziin biiyiimesine katki saglayan
alanlardir. Frontal sinus, frontal kemigin i¢ ve dig
laminalart arasinda yer alan ve bireysel degigken-
lik gosteren pnomatik (hava dolu alan, kavite)
alandir. Bu ¢alismanin amaci, Sinif I1 malokliiz-
yonlu bireylerde frontal siniis biiyiimesi ve maksil-
ler biiyiime arasindaki iliskiyi analiz etmektir. Ca-
lisma, ortalama gozlem siiresi 3,39 yil olan hasta-
lar (12-16 yas arasinda) iizerinde pubertal biiyiime
atagindan biiyiimenin bitimine kadar takip edilen
36 lateral sefalometrik grafi iizerinde yapilmistir.
Materyal Sinif I ve Swnif Il olarak ayrilmis ve
kontrol grubu Sinif I bireylerden olusturulmusgtur.
Frontal siniis biiyiimesi el bilek grafilerindeki bii-
yiime fazlarina gore S-MP3cap (1. Periyot) ve
MP3v-DP3y (11. Periyot) olmak iizere iki periyotta
degerlendirilmistir. Sinif 11 iskeletsel parametrele-
ri ve frontal sinus yiiksekligi ve genisligi arasinda
iligki degerlendirilmis; periyot ve gruplar student’s
t-testi ile karsilastrilmigtir.Iskeletsel parametreler
ile frontal sinus arasinda iliski olmadig: tespit
edilmistir. Frontal sinus biiyiimesinin maksiller
biiyiime icin bir indikatér olmadig1 sonucuna ula-
stlmigtir.

Anahtar Kelimeler: Biiyiime ve gelisim,
Maksillofasiyal gelisim, Frontal sinus,
Angle Suif Il malokliizyon

GIRiS
Frontal sinus, insan kafatasinda yer alan
maksiller, frontal, etmoidal, sfenoidal sinus
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olarak bilinen dort biiyiik siniisten biridir. Mu-
koperiosteum ile gevrili, bireysel degiskenlik
gosteren bu iiggenimsi pnomatik alan burun
kokiiniin tizerinde frontal kemigin i¢ ve dis ta-
bakalar1 arasinda yer alir.”'*** Bu pnomatik
alan bir kemik septumu ile ayrilir. Birbirlerin-
den bagimsiz biiyliyen ve biiyiikliikleri farkli
olan her bir frontal sinus orta burun bogluguna
direne olur."

Embriyolojik ve anatomik acidan frontal
sinus anterior etmoidal hiicrelerle fronto-
etmoidal kompleksi olusturur.'> Bu kompleksin
gelisimi prenatal donemin {igiincii ayinda nasal
kavitenin gelisimi ile baslar. Nasal kavitenin
lateral duvarlarindaki epitelyum prolifere olur
ve komsu mezensime invajinasyonu ile nasal
konkalar1 olusturur. Alt ve orta konkalar ara-
sinda iki divertikiil ortaya ¢ikar. Bunlardan biri
yukari-ileri yonde fronto-etmoidal komplekse,
digeri ise geri-arka yonde maksiller siniise yo-
nelir. Lateral nasal duvarlardaki farklilasma
prenatal donemde 19-22. haftalara kadar de-
vam eder ve biiyiikligi doguma kadar degis-
mez.”!

Fronto-etmoidal hiicrelerin postnatal geli-
simi; iist solunum sistemi gelisimi, oral kavite
gelisimini situmule eden dental eriipsiyon ve
orta yliz kompleksinin biiylimesi ile iliskili-
dir.'"!® Tiim bu faktorler ve etmoidal boslukla-
rin gelisimi fronto-etmoidal pndmatizasyonu
(dokuda o6zellikle kemik dokusunda kii¢iik ha-
va bosluklarinin olugmasi) etkiler. Frontal si-
nus pndmatizasyonu yasla birlikte artar ve bi-
reysel degiskenlik gosterir. Frontal kemikteki
pnomatizasyon iki faktoére baglidir. Bunlardan
ilki yiizey epiteli ile osteoklast hiicreleri ara-
sindaki etkilesim; digeri ise frontal kemikten
ayrilan iki kortikal tabakadir. ¢ tabaka beyne
komsu iken dig tabaka orta yiiziin bilylimesi ile
ileri dogru gelisir.”

Anterior ve orta kraniyal fossaya fibroz
atagmanlarla bagl olan temporal ve frontal si-
niisler genisledik¢e bu iki fossa birbirinden ay-
rilir ve ayn1 zamanda ileri yonde birlikte hare-
ket eder. Bu durum frontal, temporal, sfenoi-
dal, etmoidal suturlarda bir gerilime neden
olur. Bu gerilim de sutural kemik cevabini te-
tikler. Anterior kraniyal fossanin tabanindaki
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nazomaksiller kompleks, her iki fossanin bii-
ylimesiyle anterior yonde siiriiklenir. Frontal
lobun biiyiimesi ve anterior kraniyal fossa ge-
niglemesi hemen hemen 5-6 yaslarinda tamam-
lanir. Bu yiizden alnin gelisimsel protriizyonu
frontal kemikteki kalinlasmanin ve frontal si-
niisteki geniglemenin bir sonucudur. Ancak or-
ta kraniyal fossanin gelisimi devam eder ve
genisleyen temporal lob frontal lobun ileri
yonde yer degistirmesine neden olur. Bu du-
rum bu iki bdlge arasindaki osteojenik sutural
sistemde gerilim olusturur. Hemen gerisindeki
temporal lobun genislemesiyle ileri yonde ha-
reket eden frontal lob anterior fossa ve maksil-
ler kompleksi ileri yonde tasir. Frontal siniisiin
gelisimi, nazomaksiller kompleksin ve bu
komplekse komsu olan alnin anterior yondeki
remodelingiyle iliskilidir.°

Bu ¢aligmanin amaci, pubertal biiyiime do-
nemindeki Sinif II malokliizyonlu bireylerde
frontal siniis genislemesi ve maksiller biiyiime
arasinda bir iliski olup olmadigini incelemektir.

MATERYAL ve METOD

Bu calisma Ankara Universitesi Dis He-
kimligi Fakiiltesi Ortodonti Anabilim Dal1 ar-
sivinden yillik periyotlarla alinan 36 lateral se-
falometrik grafi {izerinde yapilmistir. Yaslar
12-16 arasinda degisen bireylerde ortalama
gbzlem siiresi 3,39 yildir. Bireyler pubertal bii-
ylime atagindan biiylimenin bitimine kadar ta-
kip edilmistir. Frontal siniis biiylimesi el-bilek
grafilerindeki biiylime fazlarina goére S-
MP3cap (I. Periyot) ve MP3y-DP3y (II. Peri-
yot) olmak iizere iki periyotta degerlendiril-
mistir.® Materyal Smif I ve Sinif II olarak iki
gruba ayrilmis ve kontrol grubu Sinif I malok-
lizyondan olusturulmustur. Lateral sefalog-
ramlar Mc Namara analizine gore degerlendi-
rilmistir. Frontal siniisiin periferal smirlari, en
iist ve en alt noktalar1 Ertlirk’{in (1968) tanim-
ladig1 gibi ¢izilmistir.” En iist ve en alt noktala-
rini birlestiren dogruya siniisiin en genis yerin-
den gecen dikme ise frontal siniisiin genisligi
olarak degerlendirilmistir (Sekil 1).
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Sekil 1: Lateral sefalometrik film {izerinde yapilan
frontal sinus ol¢limleri. Sh: frontal sinus en iist nok-
tasi, S1: frontal sinus en alt noktasi, Sh-S1: Frontal
sinus yiiksekligi, ShSiL: Frontal sinus genisligi.

istatistiksel Metod

Periyot ve gruplar student’s t-testi ile kar-
silastirilmis; iskeletsel parametreler ve frontal
sinus arasindaki iligki analiz edilmistir.
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BULGULAR

Lateral sefalometrik radyografilerde fron-
tal sinus biiylimesi ve Siif II malokliizyonun
iskeletsel parametreleri arasinda bir iligki bu-
lunmamustir.

Smif I ve Sinif II bireyler arasinda frontal
sinus yiiksekligi ve genisligi karsilagtirildigin-
da istatistiksel olarak onemli bir fark bulun-
mamugstir. Iki grup arasinda sadece Na Per-A,
Co-Gn, Na Per-Pg iskeletsel degerleri arasinda
farklilik gézlenmistir (Tablo 1).

Tablo 2’de S-MP3cap (I. Periyot) ve
MP3y-DP3y (II. Periyot) donemlerinde deger-
lendirilen lateral sefalogramlar {izerinde yapi-
lan Olglimlerde frontal sinus yiiksekligi ve ge-
nisligi kiyaslandiginda istatistiksel olarak
onemli bir fark bulunmamistir. S-MP3cap (1.
Periyot) ve MP3y-DP3y (II. Periyot) dénemleri
karsilastirildiginda Co-Gn, Co-A, Maks-Mand
fark, ANS-Me degerleri arasindaki fark istatis-
tiksel olarak 6nemli bulunmustur.

Tablo 1: Smif I ve Smuf II bireyler arasindaki iskeletsel dl¢timlerin ve frontal sinus Sl¢iimlerinin student’s t-testi

ile kargilastirilmasi.

Parametreler SINIF 1 SINIF 11 P
X+Sx X+Sx

iskeletsel Ol¢iimler

Na Per-A (mm) -0,25+0,23 4,13+0,47 *
Co-Gn (mm) 117,83£1,50 112,50+1,27 *
Co-A (mm) 91,56+1,05 87,11+1,41 ns
Maks-Mand fark (mm) 26,72+0,98 25,17+1,05 ns
ANS-Me (mm) 67,89+1,22 66,56+1,05 ns
FH/Go-Me (%) 23,89+1,09 24,94+0,80 ns
Fasiyal eksen agist (%) 2,274+0,42 3,86+0,5 ns
Na Per-Pg (mm) -3,92+1,04 0,36+1,12 *
Overjet (mm) 4,69+0,30 3,94+0,35 ns
Frontal Sinus (FS) Ol¢iimleri

FS Yiiksekligi (mm) 24,61+0,87 26,11£1,35 ns
FS Genisligi (mm) 9,13+£0,34 8,91+0,36 ns

Istatistiksel olarak onemlilik derecesi:

ns (nonsignificant): dnemsiz; *p<0.05
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Tablo 2: Sinif II bireylerde 1. ve II. periyotlar arasindaki iskeletsel dl¢iimlerin ve frontal sinus 6l¢iimlerinin stu-

dent’s t-testi ile karsilagtirilmasi.

Parametreler I. PERiYOT II. PERiYOT P
X+Sx X+£Sx

iskeletsel Ol¢iimler

NaPer-A (mm) 1,55+0,55 2,33+0,72 ns
Co-Gn (mm) 111,61+1,17 118,72+1,35 *ok
Co-A (mm) 87,78+1,5 90,89+1,35 ok
Maks-Mand fark (mm) 24,78+1,03 27,11£0,96 *ok
ANS-Me (mm) 69,88+0,89 69,56+1,10 *x
FH/Go-Me (%) 24,91+0,90 23,92+1,01 ns
Fasiyal eksen agist (¥) 3,11+0,49 3,02+0,59 ns
NaPer-Pg (mm) -2,22+0,99 -1,33+1,37 ns
Overjet (mm) 4,13+0,30 4,504+0,36 ns
Frontal Sinus (FS) Olgiimleri

FS Yiiksekligi (mm) 24,7+1,17 26,00+1,12 ns
FS Genisligi (mm) 8,86+0,38 9,19+0,32 ns

Istatistiksel olarak dnemlilik derecesi: ns (nonsignificant):6nemsiz; *p<0.05; **p<0.01

TARTISMA

Frontal sinus dogumda anatomik olarak
frontal fossanin ortasinda 1-5 mm biiyiiklii-
giindedir. Harris ve arkadaslar1 (1987) frontal
siniisiin radyografik olarak 5 yasina kadar izle-
nemeyecegini bildirmislerdir.® Baz1 yazarlar ise
artan pndmatizasyonla birlikte frontal siniisiin
radyografik olarak ancak 8-9 yaslarinda izle-
nebilecegini rapor etmistir." !

Brown ve arkadaslari frontal siniisiin bii-
ylimesinin erkeklerde 15,5 kizlarda ise 13,75
yasina kadar devam ettigini bildirmistir.* Sha-
piro ve Schorr (1980), frontal sinus pndomati-
zasyonu 19 yasma kadar kraniofasiyal komp-
leksin gelisimiyle senkronize bir sekilde de-
vam ettigini rapor etmistir.”’ Shah ve arkadas-
lar1 ise frontal sinusiin gelisimini 20 yasinda
tamamladigini bildirmistir."

Baer ve Harris (1969), frontal sinus bii-
ylimesinin, orta yiiziin ileri ve asag1 yonde bii-
ylimesinin ve diger kemiklerle kontak sagla-
mak zorunda olan frontal kemigin eksternal
laminasinin ileri biiyiimesinin bir adaptasyonel
sonucu oldugunu bildirmistir.>

Ruf ve Pancherz yaslar1 4-11 arasinda de-
gisen 26 bireyden bir sene arayla alinmis rad-
yograflarda frontal sinus gelisimini incelemis-
ler ve ortalama frontal sinus genisligini

15.4 mm olarak bulmuslardir. Frontal sinus
biliyiimesi atiliminin ortalama 1.9 mm/yil oldu-
gunu ve pubertal sinus atiliminin ortalama 15,1
yasinda, boy atigindaki atilimdan 1,4 yil sonra
meydana geldigini bildirmislerdir."”

Waldeyer ve Mayet (1979), frontal siniis-
teki bilylimenin degisen fonksiyonel ihtiyaca
gore meydana gelen gelisimsel bir siire¢ oldu-
gunu bildirmistir.*

Rossouw ve arkadaglart (1991) Sinif I ve
Sinif III malokliizyonlu 103 lateral sefalomet-
rik film tizerinde ¢alismislar ve maksiller uzun-
luk, mandibular uzunluk, simfiz genisligi ve
kondiler uzunluk ile frontal sinus biiylkligi
arasinda korelasyon oldugunu rapor etmisler-
dir. Frontal siniisiin mandibular biiytime tah-
mininde indikator olabilecegini belirtmisler-
dir.'®

Ancak bizim calismamizda lateral sefalo-
metrik radyografilerde frontal sinus biiyiimesi
ve Sinif II malokliizyonun iskeletsel paramet-
releri arasinda bir iliski bulunmamistir. Orta
yliz bolgesindeki siniisler orta yiiziin biiyiime
ve gelisimine katkida bulunurlar." Bu ¢aligma-
da ise Sinif II malokliizyonda frontal sinus bii-
ylimesinin maksiller biiylime iizerinde bir etki-
sinin olmadig1 gosterilmistir.
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