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Digital Modellerde Guvenirlilik

Reliabilty of Digital Models
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Ozet

Amag: Bu calismanin amaci dijital modellerde yapilan model analizleri ile algi model lzerinde yapilan model analizlerini
karsilastirarak 6lgimlerin glivenirliliklerinin arastiriimasidir.

Gere¢ ve Yontem: Calismada Universite arsivinde bulunan toplam 30 hastanin tedavi 6ncesi modelleri kullanildi. Tim algi ve
dijital modeller lizerinde Anterior Bolton ve toplam Bolton oran analizi yapilarak elde edilen degerler karsilastirildi. Algi modeller
{izerinde yapilan tim élgiimlerde 0.01 mm hassaslikla 6lglim yapmamizi sadlayan dijital kumpas kullanildi. iki yéntem arasindaki
farkhiliklar istatistiksel olarak eglestiriimis t testi ile degerlendirildi (p=0,05).

Bulgular: Algi ve dijital modellerde yapilan élgiimlerin korelasyon katsayilari yiksek ve anlamli bulundu. iki yéntem arasinda
maksiller 1. biyik azilarin ve 1. kiiglik azilarin, mandibular sag 1.kiiciik azi ve 1.blylk azi dislerinin mezyodistal boyutunda
(p<0,05), maksiller 12 dis ve mandibular 12 dis toplaminda (p<0,01), maksiller 6 dis ve mandibular 6 dis toplaminda (p<0,05)
istatistiksel olarak 6nemli farkliliklar bulundu. Ancak bu farklarin klinik olarak 6nemsiz olabilecegi vurgulandi.

Sonug: Bu galismada Orthomodel 3B dijital model yazilim programi ile yapilan élgtimlerin glivenilir oldugu, ortodontik tedavi
planlamalarinda ve arsiviemede kullanilabilecegi sonucuna varildi.

Anahtar sézciikler: Dijital model; Bolton analizi; Ug boyutlu gériintileme

Abstract

Objectives: The purpose of this study was to evaluate model analyses performed both conventionally and digitally and to
compare their reliability.

Methods: Pretreatment plaster casts of 30 patients were selected from the archive of Ege University. Bolton’s Anterior ratio and
Bolton’s overall ratio were calculated for both methods. A digital caliper with a 0.01 sensitivity was utilized for cast analyses. The
differences between the digital and the conventional method were evaluated by paired t test (p=0.05).

Results: Correlation coefficients were statistically significant for the cast and digital model measurements. The differences
between the two methods were statistically significant for maxillary first molars and first premolars, mandibular right first premolars
and first molars (p<0.05), the sum of maxillary and mandibular 12 teeth (p<0.01) and the sum of maxillary and mandibular 6 teeth
(p<0.05). However, these differences could be neglected for clinical outcomes.

Conclusion: Orthomodel 3B software was found to be reliable for orthodontic treatment planning and can serve as an archive method.

Keywords: Digital models; Bolton analysis; Three dimensional imaging

mektedir. Han ve ark.! Class II malokluzyona
sahip 57 ortodonti hastasi tlizerinde yaptiklari
calismalarinda vakalarin bircogunda (% 55)
alinacak olan tedavi kararinda ortodontik mo-
dellerin tek basma yeterli bilgiyi verdiklerini

Giris
Ortodontik malokluzyonun tanimlanmasi ama-

ciyla alinan ortodontik modeller teshis ve tedavi
planlamasinda, vaka sunumunda, tedavi sonuc-

larinin degerlendirilmesinde olduk¢a 6nemli yer
tutmaktadirlar. Yapilacak olan tedavi planlama-
sinda dis ¢ekimi kararinin alinmasinda model
analizi sonuglar1 rol oynamaktadir. Bu yuzden
dislerin mezyodistal caplarinin ve yer Olciim-
lerinin buylik bir hassasiyetle o6lciilmesi gerek-
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bildirmislerdir.

Bolton, Howes, Hays Nance gibi cesitli model
analizlerinden faydalanilarak olc¢iimler yapil-
maktadir. Bu amacla hastalardan alt ve tist cene
Olciileri alindiktan sonra laboratuar ortaminda
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ortodontik modellerin hazirlanmasi gerekmek-
tedir. Hazirlanan bu modeller uzerinde dislerin
mezio distal caplann bir kumpas yardimiyla
olciilur.

ilk olarak Yen? tarafindan model analizleri digi-
tize ortamda yapilmistir. Kurado ve ark® 1996
yilinda ti¢ boyutlu lazer tarama cihazim kullan-
muislardir. Gintimtizde sirketler bilgisayar orta-
minda ¢ boyutlu gorintilleme hizmeti vermek-
tedirler. U¢ boyutlu goriintilleme ile yapilacak
olan model analizi icin hastanin alt ve ust ¢ene
oOlciileri alindiktan sonra isirma mumu ile birlik-
te firmaya gonderilmektedir. Gonderilen Olctler
alc ile dokuldiikten ve modeller hazirlandiktan
sonra taranarak dijital goriintii elde edilir. Ug
boyutlu goruntiilenen modeller tizerinde Bolton
analizi, ark uzunlugu, ark genisligi, overjet ve
overbite gibi Olciimler gerceklestirilebilmekte-
dir.

Bu calismanin amac dijital modellerde yapilan
model analizleri ile algi model uizerinde yapilan
model analizlerini Kkarsilastirarak olciimlerin
guvenirliliklerinin arastirllmasidir.

Gerec ve Yontem

Arastirmanin materyalini Ege Universitesi Dis-
hekimligi Fakiiltesi Ortodonti Anabilim Dal arsi-
vinde bulunan 30 hastanin tedavi 6ncesi model-
leri olusturmaktadir. Modellerin seciminde tim
daimi dislerin siirmiis olmasina, dis eksikligi
olmamasina ve dislerde herhangi bir kirik veya
abrazyon olmamasina dikkat edildi.

Uc boyutlu gériintilleme araciligiyla lciim yapa-
bilmek i¢in modeller dijital ortama firma araci-
lig1 (OrthoModel Ltd. Sti, istanbul) ile tasind.
Al¢1 modeller ve dijital modeller tizerinde Bolton
analizi yapildi. Bolton’un anterior (alt cenede 3—
3 toplami/iist cenede 3-3 toplami %) ve toplam
(alt cenede 6-6 toplamiy/iist cenede 6-6 toplami
%) oranlari her bir hasta icin belirlendi. Alci
model uzerinde dislerin mezyodistal boyutlari
dijital kumpas ile olciildi. Kumpas dislerin
okluzal diizlemine dik tutularak en denis
mezyodistal genislik Olguldii (Resim 1). Tum
olcimler 0,01 mm hassasiyetle olculdi. Dijital
modeller uzerinde yapilan Olciimlerde cenelere

ait okluzal goriuntiler tizerinde yazilimda mev-
cut olan biylitme araci kullanilarak dislerin en
denis mezyodistal boyutlar belirlendi (Resim 2).

Resim 2. Dijital model tizerinde dislerin mezyodistal olctimleri

Tim Olciimler ayn arastirici tarafindan yapildi.
SPSS 11.0 prodgraminda veriler eslestirilmis t
testi ile degerlendirildi. Yontem hatasini deger-
lendirmek amaciyla rastgele 10 model secilerek
Olcimler 2. defa aym arastirici tarafindan
tekrarlanarak eslestirilmis t testi ile dlctimlerin
guvenirliligi degerlendirildi, ancak Olgiumler
arasinda istatistiksel olarak anlamh farkhlik
bulunmadi (p>0.05).
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Bulgular

Tablo 1, al¢t modeller ve dijital modeller tize-
rinde yapilan Ol¢iimlerin korelasyon katsayilarini
gostermektedir. Yapilan Olc¢limlerin korelasyon
katsayilar yiiksek ve anlamli bulundu. Bu bulgu
iki Olciimun birbirine c¢ok yakin oldugunu
belirtmektedir.

Tablo 1. Alci ve dijital modellerde korelasyon katsayilari

Olciimler Korelasyon Onem Derecesi
16 no'lu dis 814 ,000
15 no'lu dis 772 ,000
13 no'lu dis ,833 ,000
12 no'lu dis ,838 ,000
11 no'lu dis ,876 ,000
21 no'lu dis 943 ,000
22 no'lu dis 903 ,000
23 no'lu dis 673 ,000
24 no'lu dis ,731 ,000
25 no'lu dis ,793 ,000
26 no'lu dis ,896 ,000
36 no'lu dis ,900 ,000
35 no'lu dis ,826 ,000
34 no'lu dis , 734 ,000
33 no'lu dis ,887 ,000
32 no'lu dis 779 ,000
31 no'lu dis ,763 ,000
41 no'lu dis 873 ,000
42 no'lu dis ,938 ,000
43 no'lu dis ,882 ,000
44 no'lu dis ,758 ,000
45 no'lu dis ,751 ,000
46 no'lu dis ,690 ,000
Maksiller 12 dis toplamui ,903 ,000
Maksiller 6 dis toplamu 874 ,000
Mandibular 12 dis toplami ,928 ,000
Mandibular 6 dis toplami ,837 ,000
Toplam Bolton orani ,896 ,000
Anterior Bolton Orani ,918 ,000

Tablo 2’de al¢i modeller ve dijital modellerde
yapilan Ol¢timlere ait ortalama, standart sapma
degerleri verilmektedir. Iki yontem arasinda
maksiller 1. buyiik azilarin ve 1. kii¢liik azilarin,
mandibular sag 1. kiicik azi ve 1. bulylk azi
dislerinin mezyodistal boyutunda (p<0,05),
maksiller 12 dis ve mandibular 12 dis topla-
minda (p<0,01), maksiller 6 dis ve mandibular
6 dis toplaminda (p<0,05) istatistiksel olarak
onemli farklilklar bulundu.

Tablo 2. Algt ve dijital modellerde yapilan Olgiimlerin
ortalama ve standart sapmalari

Dijital Model Alcit Model Q@pem

Olciimler X SD X sp Derecesi
16 no'lu dis 10,12 0,82 10,30 0,67 *
15 no'lu dis 6,54 0,51 6,59 0,45

14 no'lu dis 6,85 0,48 7,05 0,62 *
13 no'lu dis 7,81 061 7,86 0,69

12 no'lu dis 6,75 0,69 6,70 0,66

11 no'lu dis 8,51 0,71 8,57 0,68

21 no'lu dis 8,38 0,57 8,44 0,60

22 no'lu dis 6,87 0,71 6,97 0,64

23 no'lu dis 769 066 7,73 0,65

24 no'lu dis 6,82 0,59 6,99 0,61 *
25 no'lu dis 6,60 047 6,70 0,46

26 no'lu dis 10,13 0,68 10,32 0,70  *
36 no'lu dis 10,61 0,74 10,65 0,72

35 no'lu dis 7,31 0,54 7,25 0,49

34 no'lu dis 6,99 060 7,11 0,71

33 no'lu dis 6,80 0,68 6,86 0,65

32 no'lu dis 599 097 6,02 1,01

31 no'lu dis 533 0,39 5,48 0,40

41 no'lu dis 5,37 061 5,41 0,60

42 no'lu dis 6,03 0,82 6,10 0,78

43 no'lu dis 6,68 0,50 6,72 0,40

44 no'lu dis 702 0,70 7,18 0,69 *
45 no'lu dis 7,27 0,54 7,20 0,53

46 no'lu dis 10,65 0,67 10,86 0,58 *
Maksiller 12 dis toplamu 93,29 4,99 94,69 4,24  **
Maksiller 6 dis toplami 46,15 2,89 47,30 2,41 *
Mandibular 12 dis toplami 86,12 5,35 87,46 4,75  **
Mandibular 6 dis toplamn 36,17 3,05 37,30 2,51 *
Toplam Bolton orani 92,33 3,51 91,80 2,91
Anterior Bolton Orani 78,38 4,27 78,04 3,03

*p<0.05, ** p<0.01, *** p<0.001

Tartisma

Ortodontik modeller, fotograflar, radyografiler
ve klinik muayene ortodontik anomalinin teshis
ve tedavi planlamasinda rol oynamaktadir. Ca-
lisma modellerinde hastanin okluzyonu ug¢ bo-
yutlu incelendidinde, malokluzyonun degerlen-
dirilmesinde klinisyene detayh bilgi verebilecek-
tir. Algt modelleri 6lgmek ve degerlendirmek
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icin gesitli yontemler Kkullanilmistir. Yeni yon-
temler tanitilana kadar pergel, cetvel ve Boley
Olcme aleti ile dlciimler yapilabilmekteydi.*” Gii-
numiuzde ortodontistler teshis ve tedavi planla-
masinda dijital kayitlar1 kullanmaya yonelmisler-
dir. Dijital modelleme gelistirilerek al¢i model-
lerin yerini alma potansiyelindedir.®® Schirmer
ve Wiltshire* model fotokopilerini kullanarak diji-
tal hale getirdikleri modellerde dis boyutlarinin
daha Kiicik oldugunu, ii¢ boyutlu ortodontik
modellerin fotokopilerini ¢ekerek dijital model
haline getirilemeyeceklerini belirtmislerdir. Orto-
dontik modellerin dijital ortamda yazilhm ara-
cihdl ile tic boyutlu goriintiilenmesi, ortodontist-
lere hastanin dentisyonunu cesitli parametreler
ile degerlendirmesine olanak saglamaktadir.

Dijital modellerde yapilan model analizleri ile
algi model lizerinde yapilan model analizlerini
Karsilastirarak olcumlerin guivenirliliklerinin aras-
tirlldidi calismamizda iki yontem arasinda alci
modeller iizerinde yapilan Olciimlerin dijital
ortamdaki Olciimlere gore daha biyiik oldugu
gozlendi. Maksiller 1. buyuk azilarn ve 1. Kiiguk
azilarin, mandibular sag 1.kugiik azi ve 1.buyilik
azi dislerinin mezyodistal boyutunda (p<0,05)
yapilan Kkarsilastinlmada aradaki fark Kkiiciik
olmasina ragmen istatistiksel olarak O6nemli
bulundu. Ancak bu farklar Klinik olarak 6nemli
degildir. Proffit’® dis boyutu olciimlerindeki far-
kin 1,5 mm den daha az olmasinin anlaml
olmadigini belirtmistir. Asquith ve ark.'' calis-
malarinda dijital model ve al¢i modeller tizerin-
de yapilan olcimler arasmdaki farkin 0,5 mm’den
az oldugu ve Klinik olarak bu farkin 6nemli
olmadigi bildirilmistir. Benzer sekilde Quimby
ve ark.® yaptiklari arastirmalarinda overjet ve
overbite haricinde al¢i modeller tizerinde yapi-
lan olciimlerin dijital ortamda yapilan Slcumlere
gore daha biiyiik oldugu, Olciimlerin Karsilasti-
rilmasinda farkin kiiciik olmasma ragmen ista-
tistiksel olarak anlamli oldugunu ancak Klinik
olarak anlamli olmadigi ve dijital yontemlerin
kullanilabilece@ini bildirmislerdir. Santora ve
ark.® dijital model ve algi modeller tzerinde
yapilan Olgiimleri Kkarsilastirdiklar1 arastirmala-
rinda da dijital 6l¢timlerin daha kiiciik oldugunu
bildirmislerdir. Olgiimler arasinda bulunan bu

farkin alman aljinat Olgiintiin firmaya transferi
sirasinda aljinatta meydana gelen buizilmeye ve
uc¢ boyutlu gorintiilleme ile kontak noktalari
bliyultiilerek secilen noktalar arasinda yapilan
olciimlerin, Olgiimii yapan Kisinin yetenegdine
badli olarak degdisebilecegini bildirmislerdir.
Mullen ve ark.'? dijital model lizerinde yapilan
olciimlerde en genis mezyodistal genisligi bul-
mak icin goriintiiniin biiyultiilebildigini ancak
cozuntrlaliigunde yiiksek oldugu bu model-
lerde iki dis arasindaki kontak noktayr secmenin
kolay olmayabilecegini bildirmislerdir.

Yapilan ¢alismada al¢i modeller ve dijital model-
ler Uzerinde dislerin mezyodistal c¢aplarinin
olciimiinde bulunan farklara bagh olarak mak-
siller ve mandibular 12 dis, maksiller ve mandi-
bular 6 dis toplaminda istatistiksel olarak an-
lamli bulunan farklar Bolton analizinin sonug-
larini etkilememis olup, Bolton Anterior ve top-
lam Bolton oraninda benzer sonuclar elde edil-
di. Dijital modeller tizerinde yapilan olciimlerin
guvenilir olmasi, Olciimleri yapmak icin gerekli
surenin kisalmasi ve algi modelleri saklamak
icin yere ihtiyac olmamasi dijital modellerin
avantajlaridir. Yapilan diger calismalarda da belir-
tildigi gibi model analizinde al¢i modeller yerine
dijital modellerin Kkullanilmasi guvenilir bir
secenektir.'>'®

Sonuc

Alc1 modeller tizerinde yapilan Slcumler, dijital
modeller iizerinde yapilan Olcumlere gore daha
buytik olup istatistiksel olarak anlamli bulunsa
da Klinik olarak bu Kkigik farklarin 6nemi
yoktur. Orthomodel yazilim programi aracihidi
ile yapilan dijital model olciimlerinin giivenilir
oldugu ve ortodontik tedavi planlamalarinda ve
arsivlemede kullanilabilecedi sonucuna varildi.
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