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OZET

Bu ¢aligmamn materyali, 15 kiz 15 erkek 1oplam 30
bireyden olugan bir aragtirma grubu ve ayru sayida bireyden
olugan bir kontrol grubu olmak uzere iki grup bireyin
postero-anterior  sefalometrik  filmleri wve ortodontik
modellerinden olugmaktadir. Aragtirma grubuna, anamnez
ve klinik muayene sonucu afiz solunumu yapti#l belirlenen
bireyler, kontro]l grubuna ise rahat burun soluntimu
yapabilen bireyler dahil edildi. Arasirma ve kontrol
gruplaninda, cinsler arasi farkliiklarin dnem  diizeyini
belidemek amaciyla kiz ve erkeklere iligkin Glgimler
Student’s t testi aracilifi ile kargilastinldl. Bu analiz
sonucunda, aragtirma grubunda nazal geniglik ve maksiller
geniglik, kontrol grubunda ise yiz genigligi, maksiller ve
mandibular molarar aras1 geniglikler, mandibular kaninler
aras1 geniglik ve alt yiiz yiksekligi dl¢timlerinin dnemli
diizeyde cinsiyet farklibig1 gdsterdig belirlendi,

Apiz solunumunun kranyo-fasiyal yapilar
iizerine etkilerini belirlemek amaciyla, aragtirma grubunda
elde edilen olgiimtere jliskin degerler, kontrol grubunda
belirlenen degerlerle Student's t testi aracilifi ile
kargilagtinldl. Bu analiz sonucunda, kontrol grubuna oranla
agiz solunumu yapan bireylerde maksiller molarlar ve
kaninler arast mesafelerin dnemli diizeyde daha kiiguk,
yiiziin dik ¥bn boyutlan ve damak derinlifinin ise &nemli
diizeyde daha biiyiik oldugu belirlendi.

Anahtar Kelimeler: Sefalometri, Ortodontik model, Az
solunumu, Yiiz geligimi.

THE INVESTIGATION OF THE EFFECTS OF
MOUTH BREATHING ON TRANSVERSE AND

VERTICAL FACIAL GROWTH
SUMMARY:

In the present study, the effect of the breathing pattern
on the facial growth was studied on two groups. Each
groups consisted of 30 subjects, 15 males and 15 females.
The subjects with normal breathing patterns, which were
determined by clinical examination, were included to
contro| group, and the mouth breathers to study group.
Posteroanterior cephalometric head films were taken and
plaster casts were obtained from cach subject. Student's t
test was used to determine the gender differences and the
effects of mouth breathing on the facial growth.

Sex differences were found in two measurements of
the study group and in five of the control group. As a result,
it has been found that maxillary intermolar and intercanine
witdhs were smaller, and all vertical measurements of face
and palatal depth were bigger in mouth breathers than the
corresponding parameters of the subjects with nasal
breathing pattern.

Key Words : Cephalometry, Plaster cast, Mouth breathing,
Facial growth.

GIRIS
Nazal solunum yolu fonksiyonu ve onun
kranyofasiyal biyiime ile iligkisi sekil ve

fonksiyonun temel biyolojik iligkisinden dolayi
otolaringolojistler, pediatrisler, allerji uzmanlari,
konusma fizyolojist'leri ve ortodontistleri biiyiik
olgiide  ilgilendirmektedir. Nazal solunum,
solunum isleminde burun ve nazofarenks'in
yeterli kullammin: ifade eder. Bu anatomik
bolgeleri etkileyen herhangi bir bozukluk, nazal
solunumt  yollarindaki ~ havamin  gegisini
engelleyebilir. Sayet etken nazal solunumu
engelleyecek boyutlarda ise afiz solunumuna yol
agar!, ¢iinkii agiz solunumu nazal solunum yolu
tikanikliginin kagimlmaz bir sonucudur.2

Az solunumuna yol agan faktorler arasinda
septum  efiriliffi, nazal tirbinlerin _ agin
geniglemesi, kronik inflamasyon venazofaren-
geal mukozanin konjesyonu, allerjiler, adenoid
hipertrofi,  tonsillerin  inflamasyon  veya
hipertrofisi sayilabilir?

Kranyo-fasiyal morfoloji ile solunum
fonksiyonu arasindaki iligkiler, bircok aragtirici
tarafindan incelenerek degisik diizeylerde onemli
iligkiler oldugu g&sterilmistir #23 Benzer iligkiler,
deneysel olarak agiz solunumu olusturulan
hayvanlar iizerinde de gisterilmigtir. 24-28

Nazal solunum yolu tikamikhfi veya agiz
solunumunun, ozellikle aktif bilyiime periyodu
esnasinda uzun bir siire devam etmesi sonucu

* Bu Aragtrrma Atattirk Univ Dighek.Fak Koruyucu Dis Hekimligi KongresindeTeblig Edilmigtir. 7- 10 Mart, 1995
*+* Atatirk Univ.Dishek Fak. Ortodonti Anabilim Dal Ogretim Uyesi.
==x Atatiirk UIniv Dighek.Fak. Ortodonti Anabilim Dall Aragtirma Gorevlisi.
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*Adenoid Yiiz" olarak isimlendirtlen tipik bir yiiz
sekli olugtugu belirtilmigtir.!24:17.24.2529 Az
solunumu yapan bireylerde ayrica, agik agiz
postiirii, kiigiik ve iyi geligmemis burun delikleri,
kisa ve hipotonik iist dudak, hipertrofik alt dudak,
dar ve V gekilli maksiller ark, yiiksek damak
kubbesi, dar ve uzun bir yiiz tipi, nitr veya distal
okliizyon genel olarak gdzlenen
bulgulardir.2 33031

Nazal solunum yolu bozukluguna bagl:
olarak, maksilla ve diger iskelet vapilarin
gelisimi iizerine etkili degisik mekanizmalar ileri
siiriilmiigtiir, Bir teoride, agiz solunumu yapan
bireylerde oral hava akiminin asagi dogru olan
normal palatal bilyiimeyi engelledigi, 32 yada afiz
solunumuna bagli olarak agiz ve burun bosluklari
arasinda artan negatif hava basincinin derin bir
damak yapisi olusturdugu®3belirtimistir.

Diger bir teoride, agiz solunumu nedeniyle
olusan postural kas aktivitesindeki degisimlerin,
bazi kranyo-fasiyal yapilarin biiylimesini ve
dislerin pozisyonunu etkiledigi one siiriilmiigtiir.
491525293435 Avynica, Solow ve Kreiborg 36
tarafindan alternatif bir hipotez olarak nazal
solunum yolu tikamikligl sonucu olusan yumusak
doku gerilim mekanizmalarinin, benzer sonuglara
yol agan morfogenetik bir cevap olusturdugu dne
siirilmiigtiir. '

Bunlara kargin diZer bir diigiince ekolii ise,
agiz solunumunun kranyo-fasiyal yapilarin
sekillenmesinde hazirlayic1 bir faktér oldugunu
kabul etmemektedir. Kranyo-fasiyal yapilarda
agiz solunumuna baBli olarak ortaya giktigi
belirtilen tipik Ozelliklerin, gergekte kalitsal
yapidan kaynaklandigs ve agiz solunumunun
ancak bu ozelliklerin olusumunu hizlandiran
ikincil  bir  faktr  olabilecegi  vurgulan-
mgtir.293037-39

Tiim bu goriiglerin 1511 altinda takdim edilen
galigmanin amaci, agiz solumu yapan bireylerde
bu solunum probleminin kranyo-fasiyal yapilarin
geligimi iizerine olan etkilerinin incelenmesidir.

MATERYAIL VE METOD

Bu ¢alisma, 15 kiz, 15 erkek toplam 30
bireyden olugan bir aragtirma grubu ve ayni
sayida bireyden olusan bir kontrol grubu olmak
iizere, iki grup bireyin postero-anterior
sefalometrik filmleri ve ortodontik modeller
iizerinde yiiriitiilmiigtir.

Aragtirma grubu erkeklerin kronolojik yas
ortalamasi 155.93£24.5 ay, kizlarin kronolojik
yas ortalamasi ise 139.53+206 ay'dir. Kontrol
grubu erkeklerin kronolojik yag ortalamasi
1547326 ay, kizlarin kronolojik yas ortalamasi
ise 137.73£22 ay'dir.

CEYLAN, BAYDAS, ERDEM

Aragurma grubuna, anamnez ve klinik
muayene sonucu siirekli agiz solunumu yapugi
belirlenen, herhangi bir ortodontik tedavi
gormemis bireyler alinmstir. Bireylerin solunum
sekli, Moyers® tarafindan tanimlanan solunumun
incelenmesi ve ayirici taniya iligkin ozelliklere
gore degerlendirildi. Klinik muayenede bireyler
dikkatli bir sekilde incelendi. Istirahat halinde
dudaklari agik olan, dudaklar1 Kkapatilarak
solunum yapmalan istendiginde ise, burun
kanatlarinda bir genigleme olmayan ve burun
deliklerinde kontraksiyon goézlenen bireyler
arastirma grubuna alindi. Bu bireylerde ayrica,
pamuk ve ¢ift yiizlii bir ayna kullanilarak da
klinik gozlemin dogrulanmasma galigildi. Pamuk
burun deliklerine ayn ayr: tutuldufunda, pamukta
fazla bir hareketlenme gozlenmedi. Pamuk
istirahat halinde iist dudak seviyesinde tutularak
solunum yaptinldiginda ise asagi  dogru
hareketlendi. Yine istirahat halinde, iist dudak
sevivesinde ¢ift viizld bir ayna tutularak solunum
yaptirildiginda aynanin alt yiiziinde buharlagma
gézlendi. Kontrol grubuna ise, Afatiirk
Universitesi Dishekimbigi Fakiiltesi Ortodonti
Anabilim Dali arsivinde longitudinal materyali
bulunan, rahat burun solunumu yapabilen,
herhangi bir ortodontik tedavi gérmemis, siif I
digsel okliizyonlu ve kabul edilebilir bhir yliz
dengesine sahip bireyler alinmigtir.

Arastirma  grubunda yer alan  bireylerin
kronolojik vaglari, kontrol grubundaki bireylerin
kronolojik yaslan ile her iki cins igin ayr: ayn

olmak iizere Student's t testi araciligs ile
karsilastirilarak araglirma ve kontrol
gruplarindaki bireyler aras: kronolojik yasg

farkliliginin Snemli diizeyde olmamasina dikkat
edildi.

Standart gartlarda elde edilen postero-anterior
sefalometrik filmler iizerinde, yatay ve dikey
kranyo-fasiyal yapilan belirleyen 9 boyutsal, 2
agisal, "model trimmer" ile hazirlanan ortodontik
modellerde ise 5 boyutsal &lgiim yapildi. Model
iizerinde yatay yonde digler arasi uzakliklarin
Slgiimii bir kompas yardimiyla yapilirken, damak
derinligi Slgiimiinde Korkhaus pergeli
(Dentaurum 028-353) kullanildi.

Sefalometrik ¢izim ve dlgiimlerin ve ortodontik
modeller iizerinde yapilan olgiimlerin tekrarla-
nabilirligine iliskin metot hatasini belirieye-
bilmek amaciyla, ilk ¢izim ve dlgiimlerden
vaklagtk 10 giin sonra geligigiizel olarak
belirlenen 20 bireyin filmleri ve modelleri
iizerinde oOlgiimler tekrar edildi. Birinci ve ikinci
Slgiimler “Eglestirilmis t testi” uygulanmak
suretiyle kargilagtirildy.

Aragtirma ve kontrol grupularinda, cinsler
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arasl farkliliklarin il diizeylerini
belirlevebilmek igin, kiz ve erkeklere iligkin
Olgimler  Student's t testi aracihif  ile
kargilagtinldi, Her iki grupta da, bazi digimlerde
onemli diizeyde cinsivyet farklihi g
belirlendiginden  kiz ve erkeklere iligkin

degerlendirmeler ayr ayr vapildi.

Agiz solunumunun kranyo-fasiyval yapilarin
gelisimi  ileerine  etkilerini  belirtevebilmek
amaciyla, amstirma  grubunda  elde  edilen
Olgiimlere iliskin  degerler, kontrol grubunda
belirlenen degerlerle Student’s t testi aracilify ile
karsilastinldi.

SEFALOMETRIK GLCUMLER

L. Yiiz Genisligi: ZA ve AZ nokialar arasindaki uzaklbk.
2. Nazal Geniglik: NC ve CN noktalan arasindaki uzaklik.
3. Maksiller Geniglik: } L ve ] R nokualari arasindaki
uzaklik.

4. Mandibular Geniglik: AG e GA noktalan arasindaki
uzakhik. N

5, Total Yiiz Yiiksek]ifi: Ust ve alt yviiz vilksekliklerinin
toplarni.

6. Ust Yiiz Yiiksekligi: AN noktasindan ZL-ZR dogrusona
olan dik uzakhik. ’

7. Alt Yiiz Yiikseklifi: AN vc Me noktzlan arasindaki
uzaklik.

8. Postural Simetri: ZL-AG ve AG-ZA degralar arasinda
olugan agi ilc ZR-GA ve GA-AZ dogrilan arasindza clugan
aginin farki.

9, Maksilo-Mandibular Geniglik: J L ve I R noktalarmun
Z1-AG ve ZR-GA dogrulamna olan dik uzakhiklariyn
ortalamasi.

10 Maksilo-Mandibular  Orta  Cizgi: AN ve Me
noktalariu birlestiren dogru ile AN' den Z1-ZR doBrusuna
gizilen dik dogrunun uzantist arasinda attta ve igte olugan
ag.

i 1. Digsel Orta Cizgi: Yatay yonde alt ve list orta kesiciler
arasindaki orta liat sapmast.

IL MODEL OLCUMLERT

1. Maksiller Molarlar Arasi Geniglik; Ust birinci boyik
azilarin en dis ve cn i¢ vizevlen arasindaki vzakliklann
ottalamasi.

2, Mandibular Molariar Arasi Geniglik: Alt binnci
buruk azjlarn en dig ve cn ig yizeyviern arasindaki
uzakliklarn ortalamasi. B

3. Maksiller Kaninler Arasi Geniglik: Ust kaninlerin
mesal kégelen arasindakj uzakhik.

4. Mandibular Kaninler Arasi Geniglik: Alt kanjnlerin
mezial kagelen arasindaki uzakhk.

3. Damak Derinligi: Ust birinea biiviik azilar bifigesinde,
damagin en derin kisru ile bu diglerin tiiberkil tepelerini
birlegtiren hat arasindaki uxakhk.

CEYLAN BAYDAS,ERDEM

Sekit 1. Arastirmamyzda kullani]an sefalometnk nokialar.

Sekil 3. Aragtirmarmzda kullamlan model dlgiimlen .
41
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BULGULAR

Arastirma ve kontrol grubunu olusturan
bireylerin kronolojik yas dagilimi ve bireyler
arasindaki kronolojik yas farklihfmin Onem
diizeyim belirleyen Student's t testi sonuglari
Tablo T'de wverilmigtir. Bu analiz sonucunda,
aragtirma ve kontrol grubu kizlar arasindaki ve
arastirma ve kontrol grubu erkekler arasindaki
kronoljik yas farklhihinin biyometrik oclarak
onemli diizeyde olmadi bulunmustur.

Sefalometrik filmler ve ortedontik modeller
iizerinde yapilan &lgiimlerin, tekrarlanabilirligine
iliskin metot hatasinin belirlenmesi amaciyla
uygulanan "Eglestirilmis t testi” sonucunda,
birninci ve ikinci Olgiimler arasindaki farkin
istatistiksel olarak onemli diizeyde olmadif
belirlenmigtir (p>0.05).

Aragtirma grubunda yer alan kiz ve erkek
bireylerde, @lgiimlere iliskin olarak belirlenen
dagihim genigligi, ortalama ve standart sapma
degerleri ve cinsler arasi farkhihklann &nem
diizeylerini gosteren Student's t testi sonuglan
Tablo w'de verilmigtir. Bu analiz sonucunda,
nazal geniglik ve maksiller geniglik dlgiimlerinde
0.05 diizeyinde onemli cinsiyet farkhhi
bulunmustur.

Kontrol grubu kiz ve erkeklerde belirlenen
dagilim genigligi, ortalama ve standart sapma
degerleri ve cinsler arasi farkhliklann Gnem
diizeylerini gosteren Student's t testi sonuglan ise
Tablo [II'de verilmistir. Kontrol grubunda,
mandibular molarlar aras1 geniglikte 0.05, yiiz
genigligi ve alt yiiz yiiksekliginde 0.01, maksiller
molarlar ve mandibular  kaninler arasi
genigliklerde ise 0.001 diizeyinde dnemli cinsiyet
farklihklan tesbit edilmigtir.

Aragtirma ve kontrol grubu kizlarda,
Olgiimlerin  dagilimlan ve &lgiimler arasi
farkhiliklarin onem diizeyierini gosteren Student's
t testi sonuglann Tablo TV'de verilmigtir. Bu
tablonun incelenmesiyle de goriilebilecegi gibi,
aragtirma ve kontrol grubu kizlar arasinda,
maksilo-mandibular orta ¢izgi Sl¢iimiinde 0.05,
maksiller molarlar arasi geniglik, iist yiiz
yiiksekligi, digsel orta ¢izgi ve damak derinligi
olgiimlerinde 0.01, maksiller kaninler arasi
genislik, total yiiz yiikseklifi ve alt yiiz
yiiksekligi Olgiimlerinde ise 0001 diizeyinde
onemli farkliliklar bulunmustur.

Aragtirma ve kontrol grubu erkeklerde,
olgiimlerin  dagihm  ve  &lgiimler  aras
farklhiliklarin 8nem diizeylerini gésteren Student’s
t testi sonuclan ise Tablo V'de verilmigtir. Bu
analiz sonucunda, aragtirma ve kontrcl grubu

CEYLAN, BAYDAS, ERDEM

erkekler arasinda, iist yiiz yiiksekligi ve damak
derinligi élgiimlerinde 0.05, maksiller molarlar ve
kaninler arasi geniglik, total ve alt yiiz yiiksekligi
ve digsel orta ¢izgi Olgiimlerinde ise 0.001
diizeyinde énemli farkhiliklar belirlemmigtir.

Tablo I, Erkek ve kizlanin ay cinsinden kronolojik yag dagilinn
ve Student's t testi sonuglar.

Mirimm | MaEmm | Ondem 'ﬁﬁa]m t

ERKEK (&) 118 130 127.43 430
132

KZ (A 1140 1350 125.05 53
ERKEK (K} 1780 1920 1555 Rl of

K K m 1860 144 558

Tablo Il. Amgurma grubu kiz ve erkeklerde Blgtimlerin
dahiliml ve Student’s t testi sonuglarl.
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Tablo I11. Kontrol grubu kiz ve erkeklerde dlgiimlerin

dailim ve Student’s t testi sonuglan.

CEYLAN, BAYDA$, ERDEM

Tablo V. Aragtima ve kontrol grubu erkeklerde Slglimlerin
dafilml ve Student's t testi sonuglan.
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Tablo IV. Arastirma ve kontmt grubu kizlarda élglimlerin TARTISMA

dafilim ve Student's t testi sonuglan.
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Solunum fonksiyonu ve kranyo-fasiyal
morfoloji arasindaki iligkinin tam olarak
aydmlatilmasi, ortodontist agisindan solunum
fonksiyonu bozuk olan hastalarda dogru bir teshis
yapilmasinda, tedavi gekli ve hedeflerinin
belirlenmesinde ve tedavi sonuglaninin  kali-
ciisgiun degerlendirilmesinde Snemlidir. Bugiine
kadar solunum fonksiyonu ve kranyo-fasiyal
morfoloji arasindaki iligkinin belirlenmesine
yonelik bir gok aragtirma yapilmigtir, =
Ancak bu galigmalar genellikle nazal solunum
bozuklugu gisteren veya afiz solunumu yapan
bireylerin, sagital ve vertikal morfolojik
szelliklerinin  belirlenmesine  yonelik  olarak
lateral sefalometrik filmler iizerinde yapilmigtir.

Nazal solunum fonksiyonu bozuklugu
gosteren veya afiz solunumu yapan bireylerin,
transvers anatomik iligkileri hakkinda ise hala
hazirda yeterli bilgi mevcut degildir.’s Bu nedenle
afiz solunumlu bireylerde transvers ve venikal
kranyo-fasiyal &zelliklerin, belirlenmesi ve bu
ozelliklerin normal burun solunumu yapan
bireylerdeki morfolojik yapi ile kargilagtinimasi
bu aragtirmaya temel tegkil etmigtir.
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Afiz solunumu gegici, mevsimlik veva
kronik olabilir? Gegici veya mevsimlik olarak
afiz solunumu yapanlarda, solunum fonksiyonu
ve morfoloji arasinda ortaya ¢ikabilecek iligkiler
safhkli bir deZerlendirme vapilmasini  ve
sonuclarmy giivenirlilifini  etkileyebilir.  Bu
nedenle, yalmizea kronik agiz solunumu yapan
bireyler aragtirma kapsamina alinmistir.

Afiz solunumuna yol agan faktdrler arasinda

nazal septum egrilifi, nazal terbinlerin asin
genislemesi, kronik inflamasyon ve nazo-
farengeal mukozamn Kkonjesyonu, allerjiler,
adenoid hiportrofi, tonsillerin inflamasyon veya
hipertrofisi  sayvilabilir> Ayrnica  higbir nazal
solunum problemi olmamasina ragmen, alig-
kanlik olarak da afiz solunumu vapilabit-
mekitedir3
Calismamizda ise arastirma grubu olustururken,
agiz solunumunun hangi etyolojik faktorlere
bagl olduguna bakilmaksizin, yalnizca bireylerin
kronik agiz solunumu yapmasi garti aranmistir.
Solunum seklinin klinik gdzlemle incelenmesi
haten siklikla kullanilan bir  yéntemdir.?0
Moyers,? Linder-Aronsong ™ Woodside ve
Linder-Aronson & Bresolin ve arkadaslari.'t Trask
ve arkadaslari ¢ ve Hannuksela ve Vaananen 0
solunum seklini deferlendiritken bu vyéntemi
kullanmiglardir. Paul ve Nanda ¢ ve Humphreys
ve arkadaglarii7 gibt arastincilarda tily veya
pamuk vardimiyla solunum seklini
degerlendirmiglerdir.
Movers* de bu amagla ¢ift viizlii bir ayna veya
pamuk kullanilabilecefini belirtmistir. Calis-
mamizda ise hem anamnez ve klinik gozlem-lere
gore hem de pamuk ve ayna kullanilarak sofunum
seklinin belirlenmesine ¢aligiimustir.

Arastirmamizda elde edilen ilging bulsulardan
bir yiiz genisligi, nazai genistik ve maksiller ve
mandibular genisliklerin  ag:z  solunumu ve
normal burun solunumu vapan bireyler arasinda
onemli farkliitk gostermemesidir.

Ricketts', Movyers ?, Linder-Aronson*, Cheng
ve arkadaslan® ve Linder- Aronson ve Back-
strom#! bulgularimiza ters olarak, nazal solunum
problemi olan veya afiz solunumu yapan birey-
lerde dar bir yiiz geniglifinin oldufunu belirt-
miglerdir. Ayrica ¢ok sayida arastinc ise, agiz
solunumu nedenivie iist ¢enede belirgin bir
gelisim vetersizlifi oldufunu 3421108202942 ve bu-
nunda siklikla posterior ¢apraz kapamgla kendini
gosterdigini 1149 belinmislerdir. Yine Gross ve ar-
kadaslar 3, kapali agiz postiiriine sahip bireyle-
rin, agik agiz postiiriine sahip bireylere ocranla
daha fazla maksiller ark biiyiimesi gosterdiklerini
bulmuglardir,

CEYLAN.BAYDAS, ERDEM

(alismamizda ise, iist ¢ene genislifi afiz
solunumu yapanlarda daha dar olmasina ragmen
fark bivometrik olarak dnemli degildir. Ust ¢ene
genislifine iliskin olarak ortaya ¢ikan farklilik-
larin temel sebepleri s6z konusu aragtiricilarin iist
gene geniglifini ya klinik gozlemlere gore ya da
tist ¢ene disleri arasindaki genisliklere gore
deferlendirmeleridir. Bulgularimiz bu yénii ile
ele alindifinda. gergekte genel literatiir bulgulan
ile uyumludur. Ciinkii, calisriamizda da agaz sol-
unurnu yapan bireylerde klinik gozlemlere gore,
iist ¢ene darhifi ve posterior gapraz kapanig
vaygin bir bulgudur. Yine iist cene geniglifi, dis-
ler arasindaki mesafelere gore degerlendinildi-
ginde de hem kizlarda hem de erkeklerde olmak
lizere agiz solunumlu bireylerde, maksiller molar-
lar ve kaninler arasi genisliklerin onemli diizeyde
daha kii¢iik oldugu ve buna gdre belirgin bir iist
gene darlif oldufu soylenebilir.

Bulgularimiza gére ise, bazal seviyede bir ist
gene darlifmndan sz edilemeyecegi., ancak
alveoler sevivede bir darliktan bahsediiebilecedi
gozlenmigtir. Bu durum, dilin ag:iz sclunumlu
birevlerde daha asafida konumlanmasina bagh
olarak baskin duruma gegen dis kas basincinin
digsel diizeyde bir st ¢ene darlifi olugturmasi
seklinde yorumlanabilir. Paul ve Nanda %nm da,
agiz solunumlu bireylerde maksiller arkta darlik
olmasina rafmen, hunun yalnizea maksiller
molarlar armasi geniglikte Snemli diizeydeoldu-
gunu belirtmeleri bulgularimiz1 desteklemektedir.
Yine Cheng ve arkadaslar’#'nin da, nazal obstriik-
sivonlu bireylerde maksiller molarlar ve Kaninler
arasi genisliklerin dnemli diizeyde kiigiik oldugu-
nu belirlemeleri de bul gularimiza paraleldir.

Apiz solunumu vapan bireylerde damak derin-
liginin onemli diizeyde arttig1 seklindeki bulgu-
muz Bresolin ve arkadaslan ! ve Cheng ve arka-
daslari*'nm bulguian ile paralellik gijsterir- ken,
Paul ve Nanda $nin bulgularina terstir. Paul ve
Nanda¢, agiz solunumlu birevlerde, damak derin-
liginin daha az oldufunu, ancak farkin nemli ol-
madigim bulmuglardir.

Nazal genisligin, solunum seklinden ektilen-
medigi seklindeki bulgumuz, Cheng ve arkadas-
lari’8' nin bulgulan iie uyumludur,

Aragtirmamizda mandibular geniglik ve man-
dibular molarlar ve kaninler arasi genisliklerin.
afiiz solunumu ve burun solunumu yapan bireyler
arasinda onemli farklilik gdstermedigi seklindeki
bulgularimiz, Paui ve Nanda «, Bresolin vc arka-
daslan't, Cheng ve arkadaslari’#. ve Behlfel: ve
arkadaglart >'min bu konuya iligskin bulgulan ile
tam bir paralellik i¢indedir. Alt ¢enenin yatay y&n
boyutlannin, agiz solunumunda baskin duruma
gecen dis kas basincindan etkilenmemesi. agiz
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tabaninda yer alan dilin bu kas baskilarin
dengelemesine baglanabilir,

Solunum gekline bagh olarak dento-fasiyal yapi-

larn yatay yon boyutlarinda gozlenen farkli bul-
gulara kargin, yiiziin dik yon beyutlarina iligkin
bulgularimiz, agiz solunumu yapan bireylerin da-
ha uzun bir yiiz yapisina sahip oldugu seklindeki
yayg]n lncratur bulgularlylalj,-i.‘?yll,13.15.!6.1&1‘.’21.4!
ayni paraleldedir. Bulgulari-mizla uyumlu olarak
nazal solunum bozuklugu olan veya agiz solunu-
mu yapan bireylerde, ozellikle alt yiiz yiiksek-
ligindeki artisa bagli olarak 278115336181 total an-
terior yiiz  yiksekliginin onemli diizeyde art-
T REE ERELAERE I bulunmustur,
Bu konuya iligkin olarak Linder-Aronsont, Han-
nukselalt, Bresolin ve arkadaglari!l ve Trask ve
arkadaglar1 '%'nin, nazal solunum bozuklugu olan
bireylerde mandibular diizZlem agisinin arttigy
seklindeki bulgulart da bulgularimizi destekle-
mektedir. Yine Harvold ve arkadaglari 2425, Miller
ve arkadaglari %, Tomer ve arkadaglar ¥ ve Var-
gervik ve arkadaglari®®nin, agiz solunumu olug-
turulan deney hayvanlarinda Ozellikle alt yiz
yiiksekliginde clmak iizere yiiziin dik yon boyut-
larinda 6nemli artiglar belirlemeleri de bulgu-
larimizla uyumlu kabul edilebilir.

Literatiirde, agiz solunumlu bireylerde st an-

terior yiiz viiksekliginde degisim clduguna ilig-
kin fazla bir bulguya rastlanamamigtir. Caligma-
mizda ise, a1z solunumlu bireylerde iist anterior
viiz yiiksekliginin her iki cinste de Snemli diizey-
de arttig1 bulunmugtur. Bresolin ve arkadaglari’"'
nin, ailerjik agiz solunumlu ¢ocuklarda iist anteri-
or yiiz yiiksekliginin &nemli diizeyde arttifi
seklindeki bulgular, bulgularimizla tam bir uyum
igindedir. Yine Harvold*'un, deneysel olarak agiz
solunumu olusturulan hayvanlarda, iist genenin
asag1 dogru ver degistirdigi seklindeki bulgusu
da, bulgularimiz: desteklemektedir.
Quin “'in, yiiz asimetrileri ve vertikal bozukluk-
larin en 3nemli sebebi olarak nazal solunum yolu
problemlerini gostermesi de, agiz solunumlu bi-
reylerde gozledigimiz postural simetrideki dnemli
farkliig1 ve asini dik yon yiiz geligimini destekler
niteliktedir.

Bu arastirmanin sonuglarina gore, kranyo-fasi-
yal yapilarin geligimi ile solunum sekli arasinda
bir iliskinin oldugu sdylenebilir. Ancak kranyo-
fasiyal yapilarin sekillenmesinde ve ozellikle u-
zun yiiz sendromunun olusumunda solunum gek-
linin bir etyolojik fakisr olup olmadigi sorusuna
tam bir agiklik getirmek oldukga giigtiir.Uzun yiiz
seklinin, kalitsal yapmin bir sonucu oldugu veya
solunum seklinin bu yiiz tipinin olugumuna zemin
haziridig1 geklindeki tartigmalar, uzun bir siire
daha bu konunun giindemde kalacagim goster-
mektedir.

CEYLAN, BAYDAS, ERDEM

KAYNAKLAR

1. Ricketts RM. Respiratory obstruction syndrome. Am
J Orthod 1968; 34: 495-507.

2. Mc Narnara JA Irafluence of respiratory pattern on
craniofacial growth. Angle Orthed £981; 51: 269-300.

3. Movers RE. Handbook of orthodentics for the stu-
dent and general practitioer. 3rd. Edition, Year Book
Medical Publishers Inc.. Chicago. London, 1973.

4. Linder-Aronson S. Adenoids: their effect on the
mode of breathing and nasal airflow and their relationship
to characterictics of the facial skeleton and the dentition.
Acta Otolaryngol 1970 {suppl 265).

(AlLnmmistir- Timms DI, Trenouth M1,

5. Linder- Aronson S, Henrikson CO. Radiocephalo-
metric analysis of anteropostetior nasopharyngeal dimen-
sions in 6- to 12 - year - old mouthbreathers compared with
nose breathers. ORL 1973; 35: 19-29.

6. Paul JL, Nanda RS. Effect of mouth breathing on
dental occlusion. Angle Orthod 1973;43: 201-6.

7. Koski K, Lihdetnaki P. Adaptation of the mandible
in chiléren with adenoids. Am J Orthod 1975; 68: 660-3.

8. Woodside DG, Linder-Aronson S. The channeliza-
tion of upper and lower anterior face heights compared to

ulation standard in males between ages 6 to 20 years.
Eur J Orthod 1979; 1: 25-40). .

9, Subtelny JD. Oral respiration: Facial maldevelop-
ment and corrective dentofacial orthopedics. 1980; 50:
147-64.

10. Hannuksela A. The effect of moderate and severe
atopy on the farial skeleton. Eur ] Orthod 1981 3: 187-93.

11. Bresolin D, Shapiro PA,, Shapiro GG, Chapko MK,
Dassel S. Mouth breathing in allergic children: Its relation-
ship to dentofacial development. Am J Orthod 1983, 83:
334.40.

t2. Solow B, Siersbxk-Nielsen S, Greve E. Airway ad-
equacy, head posture, and craniofacial morphology. Am J
Orthod 1984; 86: 214-23.

13. Linder-Arenson S, Woodside DG, Lundstrom A,
Mandibular growih direction following adenaidectomy.
Am ] Orthod 1986; 89: 273-84.

14. Tarvonen P, Kosk K. Craniofacial skeleton of sev-
en- vear - old children with enlarged adencids. Am J Or-
thod Dentofac Orthop 1987, 91; 300-4.

15. Meredith GM. The airway and dentofacial develop-
ment. ENT 1987; 66: 190-5.

16. Trask GM, Shapiro GG. Shapiro PA. The cffects of
perennial allergic rhinitis on dental and skeletal develop-
ment: a comparison of sibling pairs. Am J Orthod Dentofac
Orthop 1987; 92: 286-93.

45



Atatiirk Tiniv.Dig Hek Fak.Derg,
Cilt:5 Sayi:2 Suyfa: 39-46 1995

17. Timms DJ, Trenouth M. A quantified comparison of
craniofucial fomm whth nasal respinilory function. Am I Cr-
thod Dentafac Orthop 1988; 94: 216-21.

18. Cheng MC, Entow DH . Papsideru M, Broadbent
BH Jr, Oyen 3, Sabat M. Develupmental effects of im-
paired breathing in the fuce of the growing child. Angle Or-
thod 1988, 58: 309- 20,

19, Kerr WIS, Mc William )8, Linder-Aronsen 8. Man-
dibular form and position relnled to changed mode of
breathing - a five- ywar longitudinal study. Angle Orlhod
1985 59: 9]-6,

20, Behifelt K. Linder-Aronson &, Mc William J, Nean-
der P, Laage-Hellman J. Dentition in children with cnlarged
tonsils compared to control children, Eur J Orthed 1989:
11: 416-29.

21. Uing N.Koenig J, Shapiro PA, Shupiro GG, I'rask
(M. A quantilutive assessment of respiratory patterns and
their effects on dentofacial developent. Am | Orthad
Dentofac Orthop 1990, 88: 523-32,

22, Woodside DU, Linder-Aronson §, Lundstrom A,
Mc William J. Mandibular and mexillary growth after
chunged made of breathing. Am T Orthod 1Jentofac Crthop
1991; 108k 31-18.

23. Fields HW, Warren DW, Black K, Phillips CL. Re-
intiunship between vertical dentofacial morphclogy ond res-
prration in adolescents. Am J Orthedd Dertofae Orthop
1991; 99: 147.54.

24. Harvold EP, Vargervik K, Chierici . Primale cx-
perimenits on ol sensation and dental malocclusions. A J
Orthed 1973; 63: 494-508,

25. Harveld EP. Tomer BS, Vargervik K, Chierici G.
Irimate experiments on oral respiration. Am J Orthod
I1981: 79: 350-72.

26. Miller AJ, Vargervik K, Chienei G. Sequential new-
romuscular changes in thesus monkeys during the initigl
aga;plntion to oral respivation. Am J Onhod 1982: 81; 95-
107.

27. Tomer BS, Harvold [P, Primate EAPCHmEnts on
gmndibular growth direction. Am J Orthed 1982; 82: [ 14-

28. Vargervik K, Miller AJ, Chierici G, Harvold EF,
Tomer B, Morphologic response 1o changes in neuromuseu-
lar patiemns experimentally induced by altered mode of res
piratiem. Am J Qrthod i9%4; #5: 115 24,

29. Tourne T.PM. The {ung fuce syndrome and binpair-
ment of the nasopharyngeal airway. Angle Orthod 1990
60: 167-76.

0. O'Ryan FS, Gullagher M, La Bane FP, Epker BN.
The relation between nasorespiratory funclivn and dentofa-
cial morphotogy : A review. Am J Girthod 19K2: #2: 403-
10

31, Oross AM, Kellum G, Franz D, Michas K, Walker
M, Foster M, Bishop FW. A Tomgitudiral evalustion of
open nmwulh posture and maxillary arch width in children,
Angle Orthad 1994; 64: 41924,

CEYLAN, BAYDAS, ERDEM

32. Michel A, 1 ippen, Wangen, Zungendruek, Disch
Mschr Zahnheilk 1908; 26; 7
(Almmgtir-Tourne LPM 29).

33. Mormrison WW, The intcrrelationship betwevn nasal
obstruction and vral deformities, Int J Orthod 19313 17
453-8,

{Almmgtir-O'Ryan FS, Guilagher DM, .2 Nanc JP, Ep-
ker BN, 3},

3. Tander Aronson 8. Effects of adenoidectcmy un
deatition and ussopharynx. Am J Orthed 1974; 63: 1-13.

33. Hellsing I, Forsberg CM, Linder-Aronton S, Sheik-
holeslam A. Changes in postural EMG activity in the neek
and mastivulory muscles tollowing obstruction of the nasal
sirways. BurJ Onthod 1985 8: 247-53.

36. Soluw B, Krciborg 8. Soft-tissus strelching: a possi-
hle control factor in cramofacial morphogenesis. Scand |
Dent Res 1977; 83: 505-7.

37. Humphreys HF, Leighton B(, Glas HD. Survey of
antero posterivr abnormalities of the jaws in children he-
tween Lhe ages of two and five-and -u - hall years of age. By
Dent J 1950, BB: 3-15.

3B. Horowilz SL, Hixon EH, The nature of orthodontic
diagnosis. 8L Louis, (¥ Mosby Company, 1956,
{Alirmaghr- Rubin RM 3%,

39. Rubin RM. Effects of nasal airway obstructivn on
tacial growth. ENT 1987; 6 :212-7.

40). Hannuksela A, Vannanen A. Predisposing factors
for malecclusion in seven- year- ald children with special
reference to wlopic diseases. Am J Orthod Dentofac Chthop
1987; 92: 299-3013.

41. Linder Aronson 3, Blickstrom A. A comparison be-
tween mouth and nose breathers with respect to ncclusion
and fucial dimensicns. Odontol Revy 19600 11: 343.76.

(Almmgur- Timms 1), Trenoutj MJ %),

42, Brodie AG. Muscular factors in the diagnosis and
treatment of malocelusion, Angle Crthod 1953, 23: 71.7.

43, Harvoid EP. Nevromusewlar and morphelogical -
aptations in experimentulty induced oral respiraiton. 1n:
Naso-Respiratory Function and Craniofaciul Growth. JA
Me Namura Jr (ed.) Monogmaph ©, Cruniofzcial ¢irowih Se.
ties, Cenler for | luman Growth und Developerent, The Uni-
versity of Michigan, Aon Arbor, pp. 149-164, 1979,
(Ahnrmugtir- Me Namara JA Ir 2)

44, Quinn GW, Airway interference and its elfcet upon
the growlh und development of the face. juws , dentition
and assotiates parts. North Caralina Dent J 1978: 60: 28-
3t (Abnmigur- Rubin RM. )

Yangma Adresi

Y rd.Dog. L ismail CEYLAN
Atatiirk Unrv Dishek Fuk .
Crtodonn Anab‘jim Dah
25240- FRZURUM



