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OZET Amag: Bu arastirmanin amac, iist santral dislerde insizal embrasiir,
kron boyutu ve orta hat diastema miktarindaki degisikliklerin, meslek dist
bireyler; dis hekimligi 2 ve 3. smif (preklinik) 6grencileri ve dis hekimligi 4
ve 5. siif (klinik) 6grencileri arasinda estetik algiya olan etkisini degerlen-
dirmektir. Gere¢ ve Yontemler: Giilimseme bilesenleri agisindan estetik
giiliimsemeye sahip, kadin bireyden giilimseme fotografi alinmistir. Ana fo-
tograf referans olarak kullanilmistir ve diger 10 gériintii, Adobe Photoshop
CC 2018 programui kullanilarak giiliimseme bilesenlerinde modifikasyonlar
yapilarak olusturulmustur. Degisiklik yapilan giilimseme bilesenleri; st
santral dislerde insizal embrasiir, kron boyutu ve orta hat diastemasidir. Her
goriintiide bir degisende modifikasyon yapilmistir. Anket formu, cinsiyet ve
mektedir. Referans goriintii ve modifiye edilmis 10 adet giilimseme ile bir-
likte toplam 11 adet goriintii kullanilmustir. Her bir goriintii igin ayr1, 0-10
degerleri arasinda bir skala, formlara eklenmis ve goniillii katilimeilardan es-
tetik agidan degerlendirme yapmalari istenmistir. Internet ortaminda hazir-
lanan ankete 232 meslek dis1 birey, 175 preklinik 6grencisi ve 183 klinik
ogrencisi katilmistir. Goriintiilerin estetik algist skorlarinin karsilastiriima-
sinda “bagimsiz t-testi” ve “tek yonlii varyans analizi” yapilmistir. Farkli
gruplari belirlemede “Duncan testi” kullanilmigtir. Bulgular: Orta hat dias-
temast 3 mm bulunan goriintii hem preklinik hem de klinik 6grenci grubu ta-
rafindan en diisiik skoru alan goriintiidiir (p<0,05). Yalmzca 2 mm santral
boyu kisaltma yapilan goriintiide, preklinik 6grencileri ile klinik 6grencile-
rinin estetik algist agisindan anlamli bir fark ortaya ¢ikmistir (p<0,05). Go-
rlintiiler arasi yapilan karsilastirma sonuglarinda istatistiksel olarak anlaml
farkliliklar gozlenmistir (p<0,05). Sonu¢: Calismada 2 mm santral boyu ki-
saltma yapilan goriintii digindaki tiim goriintiilerde preklinik 6grenciler ve
klinik 6grencilerin goriintiilere verdigi estetik skorlar benzerdir.

Anahtar Kelimeler: Dental estetigi; diastema; dis hekimligi egitimi

ABSTRACT Objective: The aim of this study is to determine the changes
in incisal embrasure, crown size, and midline diastema amount in upper cen-
tral teeth, in non-occupational individuals. To evaluate the effect on aes-
thetic perception among dentistry 2" and 3 year (preclinical) students and
4" and 5" year dentistry (clinical) students. Material and Methods: A smile
photograph was taken of a female individual with an aesthetic smile in terms
of smile components. The main photo is used as a reference and the other
10 images were created by making modifications to the smile components
with Adobe Photoshop, 2014. Modified smile components; incisal embra-
sure, crown size, and midline diastema in the upper central teeth. One vary-
ing modification was made to each image. The questionnaire contains
descriptive questions about the gender and class information of dentistry
students. A total of 11 images were used, including the reference image and
10 modified smiles, A separate scale between 0-10 for each image was
added to the forms, and volunteer participants were asked to make an aes-
thetic evaluation. 232 non-professional individuals, 175 preclinical students,
and 183 clinical students participated in the online questionnaire. “Inde-
pendent t-test” and “one-way analysis of variance” were used to compare the
aesthetic perception scores of the images. The “Duncan test” was used to
identify different groups. Results: The image with 3 mm midline diastema
is the image with the lowest score by both the preclinical and clinical stu-
dent groups (p<0.05). There was a significant difference in the aesthetic per-
ception of preclinical and clinical students in the image where only 2 mm
central length was shortened (p<0.05). Statistically significant differences
were observed in the comparison results between images (p<0.05). Con-
clusion: The aesthetic scores of preclinical and clinical students were sim-
ilar in all images except for the 2 mm central shortening image.
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Estetik biliminin i¢erigini ortaya koyan giizel-
lik s6zctigliniin anlami toplumsal, kisisel ve sosyo-
kiiltiirel unsurlar sebebiyle degismektedir. Fiziksel
gOriiniim, gliniimiizde bireylerin sosyal hayatlarinda
ve kariyerlerinde dnemli etkilere sahiptir. Yiiz este-
tigi, fiziksel estetigin onemli bir pargasidir. Gozler
ve agzin, kisinin kendini ifade etmede kullandig:
yiiziin en hareketli unsurlar1 olmalari sebebi ile daha
cok dikkat ¢ektigi diisiiniilebilir."? Giintimiiz toplu-
munda moda ve sosyal medya, toplumsal hayatin
vazgecilmez bir pargasi hline gelmistir ve bu durum
begenilme ve estetik algisina daha fazla 6nem veril-
mesine neden olmustur. Bu vaziyet yasamin her ala-
nint etkiledigi gibi, kozmetik dis hekimligi alaninda
da yapilan giiliis tasarim1 gibi estetik uygulama se-
ceneklerinin gelismesine ve taleplerin artmasina
sebep olmustur.®* Estetik dis hekimligi kavramu;
dislere miimkiin olan en saglikli ve dogal goriiniimii
kazandirirken, dislerin estetik standartlarini da yiik-
seltmek seklinde tarif edilebilir.’ Tedavinin basarilt
bir sonug vermesi i¢in, planlama asamasinda giiliis
estetigi kriterlerinin daha detayl bir sekilde dikkate
alinmasi gerekmektedir. Giiliis estetigi analizinde, ki-
sinin yast, cinsiyeti, yiiz hatlar1 g6z 6niinde bulundu-
rulur ve dis eti konturu, dis etlerinin goriinme miktari,
giiliimseme arki, dig oranlari, diglerin goriinme mik-
tar1, yliz orta hatti ile dis orta hattt uyumu, okluzal
diizlemin interpupillar ¢izgi ve komissural hat ile olan
iligkisi, dislerin sekli ve beyazlig1 degerlendirilmek-
tedir.® Dis hekimleri konservatif direkt restorasyonlar
ile disler aras1 diastemalara, diglerin boyuna, embra-
stirlerin sekline miidahale edebilmektedir.” Klinis-
yenler tarafindan kullanilan bazi klinik kilavuzlar ile
ideal estetik sonuglara ulasmak hedeflenmektedir.
Fakat estetigin subjektif olmasina bagl olarak, giiliis
estetigi kriterlerinin farkl bireylere gore sorgulan-
mas1 gerekmektedir.® Dis hekimligi 6grencileri, teo-
rik ve pratik egitimleri ile hastalarin ihtiyac ve
beklentilerini tanima ve dis estetigi ile ilgili klinik ka-
rarlar verme ve hastalar1 yonlendirme yetkinligine
sahip olarak mezun olmalidir.

Literatiirde preklinik ve klinik egitimlerinin, 68-
rencilerin estetik algisi lizerine etkisini degerlendiren
yeterli aragtirma mevcut degildir.” Bu agidan, prekli-
nik ve klinik dgrencilerinin ve meslek dis1 bireylerin
dental estetik algilarindaki farkliliklarin karsilastiril-
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masinin, hem dis hekimligi egitimi hem de klinik pra-
tigi agisindan onem arz edecegi diisiiniilmektedir.
Ogrencilerin estetik algilarindaki eksikliklerin ve
farklhiliklarin tespiti, dis hekimligi egitiminin bu konu
iizerinden gelistirilmesi ve iyilestirilmesine katki sag-
layacaktir.

Bu arastirmanin amaci, iist santral dislerde in-
sizal embrasiir, kron boyutu ve orta hat diastema
miktarinda degisiklikler yapilarak olusturulan go-
rlintiilere iligkin olarak, meslek dis1 bireyler; dis he-
kimligi 2 ve 3. sif (preklinik) 6grencileri ve dis
hekimligi 4 ve 5. sinif (klinik) 6grencileri arasindaki
estetik algidaki farkliliklarin degerlendirilmesidir.
Arastirmamizin sifir hipotezine gore, {ist santral dis-
lerde insizal embrasiir, kron boyutu ve orta hat dias-
tema miktarindaki degisikliklere iliskin olarak; dis
hekimligi preklinik, klinik 6grencileri ve meslek dis1
bireyler arasinda estetik algi agisindan fark bulun-
mayacaktir.

I GEREG VE YONTEMLER

Aragtirmamiz i¢in gerekli etik kurul onayi, Bezmia-
lem Vakif Universitesi Etik Kurullar Biriminin 08
Subat 2022 tarih ve 03 sayili, Girisimsel Olmayan
Arastirmalar Etik Kurulu toplant1 karari ile alinmig-
tir. Bu arastirma, Helsinki Deklarasyonu prensiple-
rine uygun olarak yapilmistir.

Calismamizda, dis hekimligi fakiiltesi preklinik
ogrencileri, klinik 6grencileri ve meslek dis1 bireyler
olmak iizere 3 grup belirlenmistir.

GULUMSEME FOTOGRAFININ ELDE EDILMESI

Giilme hatti, kesici kenarlarin overjet ve overbite
miktarlari, simetrik santral disler ve gingival kontur
gibi estetik gililimseme bilesenlerine sahip bir kadin
bireyden, dogal giilimsemesi istenmis ve dogal bas
konumunda cepheden fotograflar1 alinmistir. Giillim-
seme fotograflar1 ¢ekilen bireyin dislerinde sekil,
form ve yapisal olarak bir anomali bulunmamasina,
anterior diglerinde restorasyon yapilmamis olmasina
ve bireyin dentolabial bolgede herhangi bir defekt ya
da yara izi olmamasina dikkat edilmistir.>*¢ Diiz ve
acik renkli arka zemin kullanilarak, bireyden bir
metre uzakliktan giilimseme pozlari fotograf maki-
nesi ile ¢ekilmistir [Canon EOS 250D (Tokyo, Ja-
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ponya)]. Cekilen fotograf sadece dudaklar ve disler
gorilinecek bicimde kirpilmistir. Fotograflarin netli-
ginin ve ¢oziiniirligiiniin bozulmamasina dikkat edil-
mistir.>¢

MODIFIYE GULUMSEME GORUNTULERININ
OLUSTURULMASI

Calismamizin ana fotografi, netlik, pozlama gibi kri-
terlerin 2 uzman dis hekimi tarafindan gorsel deger-
lendirilmesi ile segilmistir ve “referans fotograf”
olarak kullanilmigtir. Diger fotograflara Adobe Pho-
toshop CC 2018 (Adobe Systems, San Jose, CA,
ABD) programu ile degisiklikler yapilmis olup 10
adet modifiye giiliimseme fotografi olusturulmustur.
Referans fotograf lizerinden degisiklik yapilan gii-
liimseme bilesenleri; dis boyutu, insizal embrasiirler
ve orta hat diastemasidir. Yapilan degisiklikler, lite-
ratiirde bu bilesenlerde dijital degisikler uygulanan

calismalara benzer sekilde yapilmigtir.'%!

Referans agiz igi fotografi tizerinden, iist santral
dislerin boyutu 2 mm uzatilmis ve kisaltilmistir. Re-
ferans agiz i¢i fotografinda diastema sifir kabul edil-
mistir. Bu referans noktasindan hareketle, 1 mm, 2
mm ve 3 mm’lik araliklarla diastema miktar artiril-
mustir ve olusturulan bu diastemalar, restoratif tedavi
ile diastema kapamay1 simiile edecek sekilde dijital
olarak kapatilmustir.

Referans agiz ici fotograflarindan hareketle, in-
sizal embragiir yuvarlatilmis ve diklestirilmistir.

Resim 1’de anket katilimcilarinin degerlendir-
mesi istenen goriintiiler gosterilmektedir.

ANKET KAYITLARININ ALINMASI

Bu anket ¢aligmasi, Subat 2022 iginde gergeklestiril-
mistir. Veriler Google Formlar programi (Alphabet
Co., Mountain View, ABD) kullanilarak toplanmistir.
Istanbul ilindeki dis hekimligi fakiiltelerinde egitim
goren Ogrenciler ve bu fakiiltelere bagvuran hastalar
anket calismamiza katilmistir. Olusturulan anket
linki, bireylere e-posta yolu ile iletilmistir ve goniil-
likk esasina gore katilimcilar tarafindan doldurulmus-
tur. Anket katilimcilarindan bilgilendirilmis onam
formuyla onay alinmistir. Anket formu, 13 soru iger-
sinif bilgisinin yer aldig1 2 tanimlayici soru ve 11 es-
tetik algt degerlendirme sorusu). Referans giiliim-
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e: insizal embrasurlar yuvarlatimis.

izal embragurlar diizlestirilmis.

i: 2 mm orta hat diastema kapatma.
\' I . . 4

j:3 m orta hat diastema kapatma. k: 2 mm santral kisaltma.

RESIM 1: Anket katiimcilarinin degerlendirmesi istenen goriintiiler. 1a: Orijinal
gulis goruntisidir. b: Santral dislerin boyu 2 mm uzatiimistir. ¢: 2 mm orta hat di-
astemasi olugturulmustur. d: 1 mm orta hat diastemasi olusturulmus ve dijital ola-
rak kapatiimistrr. e: insizal embrasiirler yuvarlatiimistrr. f: 3 mm orta hat diastemasi
olusturulmustur. g: Insizal embrasiirler diizlestirilmistir. h: 1 mm orta hat diastemasi
olusturulmustur. i: 2 mm orta hat diastemasi olusturulmus ve dijital olarak kapatil-
migtir. j: 3 mm orta hat diastemasi olusturulmus ve dijital olarak kapatiimistir.
k: Santral dislerin uzunlugu 2 mm kisaltiimigtir.

seme fotografi ve dijital olarak modifiye edilmis 10
adet goriintii ile birlikte toplam 11 adet renkli goriinti
kullanilmigtir. Modifikasyon uygulanmig goriintiiler
gelisigiizel sekilde numaralandirilmistir. Anket for-
munda her bir goriintli altina estetik degerlendirme
skalas1 (0-10 aras1) eklenmis ve goniillii katilimcilar-
dan her bir fotografi estetik agidan 0’dan 10’a kadar
degerlendirmesi istenmistir. Katilimcilara, skalada 0
degerinin=en diisiik estetik, 5 degerinin=estetik, 10
degerinin=¢ok estetik olarak tanimlandig1 belirtil-
mistir.
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Arastirmamizin 6rneklem biiyiikligii; G*Power
istatistik programi (ver. 3.1.9.7 Diisseldorf Universi-
tesi, Diisseldorf, Almanya) kullanilarak hesaplan-
mistir. Buna gore; giic (testin giicii) 0,95, etki boyutu
0,2 ve Tip-1 hata (a) 0,05 alinarak (preklinik-klinik-
kontrol olmak {izere 3 grup i¢in) “her grupta mini-
mum 120 olmak iizere toplam 360 katilimc1” olarak
literatiire gore belirlenmistir.®® Siirekli 6lgtimlerin
normal dagilip dagilmadigina Kolmogorov-Smirnov
(n>50) ve ¢arpiklik-basiklik testleri ile bakilmis ve
6l¢iimler normal dagildigindan dolay1 parametrik
testler uygulanmistir. Arastirmamizdaki degiskenler
icin tamimlayic1 istatistikler; ortalama, standart
sapma, say1 (n) ve yiizde (%) olarak ifade edilmistir.
“Kategorik gruplara” gore “goriintiilerin estetik algisi
skorlarimin” karsilastirilmasinda “bagimsiz t-testi” ve
“tek yonlil varyans analizi” yapilmistir. Varyans ana-
lizini takiben farkli gruplari belirlemede “Duncan
testi” kullanilmistir. Hesaplamalarda istatistik an-
lamlilik diizeyi p<0,05 olarak alinmis ve analiz igin
SPSS (IBM SPSS for Windows, ver.26, Armonk,
NY, ABD) istatistik paket programi kullanilmistir.

I BULGULAR

Tablo 1°de anketimize katilan katilimcilara ait genel
dagilim ylizdeleri verilmistir. Tiim “katilimer grupla-
rinda” erkek katilimcilarin oran1 daha diistiktiir.

Caligmada estetik algis1 skorlarinin cinsiyete
gore dagilimi Tablo 2’de gosterilmistir. Tim goriin-
tillerde erkek bireyler, kadin bireylere kiyasla daha
yiiksek skorlama yapmustir.

Ayrica estetik algis1 skorlarmin “katilimer gru-
buna” ve “goriintiiye” gore karsilastirma sonuglari
Tablo 3’te gosterilmektedir. Gruplar arast yapilan
karsilagtirma sonuglarinda, bazi goriintiilerde istatis-
tik olarak anlamli bir farklilik gdzlenmistir (p<0,05).
Farki olusturan gruplar, kiigiik harfler (a,b,c—) ile

gosterilmistir. Buna gore; “meslek dis1 bireyler”
grubu “Resim 1b, Resim 1d, Resim le, Resim 1g ve
gruplarindan daha yiiksek skor vererek istatistiksel
farki olusturmustur. Dig hekimligi preklinik ve klinik
Ogrencileri ise bu goriintiilere benzer skorlar vermis-
tir (p>0,05).

“Gorintitye” gore yapilan karsilagtirma sonug-
larinda her grupta goriintiiler arasi istatistiksel olarak
anlamli fark gozlenmistir (p<0,05). Farki olusturan
gruplar, biiylik harfler ile gosterilmistir (A, B, C ).
Buna gore “meslek dis1 bireyler” grubu, Resim 1la,
Resim 1b ve Resim 1d’ye benzer skorlar vermistir
(p>0,05) ve bu gorintiiler “meslek dis1 bireyler”
grubu tarafindan, diger goriintiilerden daha yiiksek
skorlanmistir (p<0,05). Resim le, Resim 1g, Resim
li ve Resim 1k “meslek dis1 bireyler” tarafindan ben-
zer skorlanmistir (p>0,05). Resim 1f, Resim 1h ve
Resim 1j’ye “meslek dis1 bireyler” tarafindan birbi-
rine benzer skorlar verilmistir (p>0,05) ve bu goriin-
tiller diger goriintiilerden daha diisiik skorlanmistir
(p<0,05) (Tablo 3).

“Preklinik 6grencileri” grubu, en yiiksek skoru
referans goriinti olan Resim 1la’ya vermistir
(p<0,05). “Preklinik 6grencileri” grubunun verdigi
skorlar, Resim 1b, Resim 1d ve Resim 11 i¢in benzer
degerlerdir (p>0,05). Resim Ic, Resim 1h ve Resim
1j; “preklinik 6grencileri” tarafindan benzer skorlan-
mistir (p>0,05). Resim le, Resim 1g ve Resim 1k’ye;
“preklinik 6grencileri” tarafindan benzer skorlar ve-
rilmigtir (p>0,05). Resim 1f, “preklinik 6grencileri”
grubu tarafindan en diisiik skoru alan goriintiidiir
(p<0,05) (Tablo 3).

“Klinik 6grencileri” grubu, Resim 1a, Resim 1d
ve Resim 1i’ye benzer skorlar vermistir (p>0,05) ve
bu goriintiilerin aldig1 skor degerleri diger goriintii-
lerden daha yiiksektir (p<0,05). Resim 1c, Resim 1h,

TABLO 1: Cinsiyet ile gruplar arasindaki dagilim.

Erkek
Grup n %
Meslek disi birey 40 17,2
Preklinik dgrencileri 49 28,0
Klinik égrencileri 59 32,2

Kadin Toplam
n % n
192 82,8 232
126 72,0 175
124 67,8 183
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TABLO 2: Estetik algisi skorlarinin “cinsiyete gore” dagilimi.
Erkek Kadin

Ortalama SS Ortalama SS
Resim 1a (Referans) 7,57 1,71 7,34 2,19
Resim 1b (2 mm santral uzatma) 6,81 2,03 6,80 2,24
Resim 1c¢ (2 mm orta hat diastema) 3,80 1,92 3,47 2,00
Resim 1d (1 mm diastema kapatma) 6,82 1,79 6,79 2,10
Resim 1e (insizal embragiirler yuvarlatilmis) 6,09 1,92 5,83 2,16
Resim 1f (3 mm orta hat diastema) 3,14 1,81 2,94 1,95
Resim 1g (insizal embrasiirler diizlestirilmis) 6,25 2,16 5,86 2,48
Resim 1h (1 mm orta hat diastema) 4,33 1,91 4,15 2,16
Resim 1i (2 mm orta hat diastema kapatma) 7,09 1,82 6,69 2,14
Resim 1j (3 mm orta hat diastema kapatma) 3,98 1,99 3,60 2,11
Resim 1k (2 mm santral kisaltma) 571 2,29 541 2,42

SS: Standart sapma.
TABLO 3: Estetik algisi skorlarinin “katilimci grubuna” ve “gérintliye” gore karsilastirma sonuglari.
Meslek dii bireyler Preklinik 6grencileri Klinik 6grencileri
XSS XSS XSS *p degeri

Resim 1a (Referans) 7,402,444 7,611,701 7,19+1,90% 0,161
Resim 1b (2 mm santral uzatma) 7,1742,3272 6,71+1,948° 6,4242,168° 0,002
Resim 1c (2 mm orta hat diastema) 3,63+2,22¢ 3,53+1,69° 3,48+1,94° 0,711
Resim 1d (1 mm diastema kapatma) 7,0142,1472 6,85+1,898° 6,48+1,96*° 0,026
Resim 1e (Insizal embrasiirler yuvarlatiimis) 6,33+2,2882 5,78+1,95¢0 5,46+1,928° 0,001
Resim 1f (3 mm orta hat diastema) 3,12+2,08¢ 2,98+1,65° 2,95+1,94° 0,390
Resim 1g (Insizal embrasiirler diizlestirilmis) 6,63+2,4682 5,73+2,15¢0 5,31+2,368° 0,001
Resim 1h (1 mm orta hat diastema) 4,42+2 31° 4,09+1,79° 4,02+2,09° 0,115
Resim 1i (2 mm orta hat diastema kapatma) 6,9242, 288 6,89+1,85° 6,54+1,99* 0,130
Resim 1j (3 mm orta hat diastema kapatma) 3,97+2,34Ca 3,65+1,79°° 3,39+1,97¢0 0,018
Resim 1k (2 mm santral kisaltma) 6,10+2,5382 5,33+2,19¢0 4,85+2,21¢¢ 0,001
*p degeri 0,001 0,001 0,001

Farkli kigiik harfler: Gruplar arasi farkli gdsterir (Duncan “post hoc” testi) —Farkli blytik harfler: Gértinttiler arasi farki gésterir (Duncan “post hoc” testi) |; SS: Standart sapma.

* p<0,05

Resim 1j ve Resim 1k’de “klinik dgrencileri” grubu
tarafindan benzer skorlanmigtir (p>0,05). Resim 1f,
“klinik 6grencileri” grubu tarafindan en diisiik skoru
alan goriintidiir (p<0,05) (Tablo 3).

I TARTISMA

Bu arastirmada, iist santral dislerde insizal embrasiir,
kron boyutu ve orta hat diastema miktarinda degisik-
likler yapilarak olusturulan goriintiilere iligkin olarak,
meslek dis1 bireyler; dig hekimligi 2 ve 3. siif (prek-
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linik) 6grencileri ve dig hekimligi 4 ve 5. sinif (klinik)
ogrencileri arasindaki estetik algidaki farkliliklarin
degerlendirilmesi amaglanmistir. Arastirmamizin
bulgularma gore, iist santral dislerde insizal embra-
siir, kron boyutu ve orta hat diastema miktarindaki
degisikliklere iliskin olarak; dis hekimligi preklinik,
klinik 6grencileri ve meslek dis1 bireyler arasinda es-
tetik algi1 acisindan fark yaratmayacagi yoniindeki
sifir hipotezi, baz1 goriintiilerde katilimc1 gruplar ara-
sinda istatistiksel olarak anlamli farklilik gézlenmesi
nedeniyle kismen reddedilmistir.
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Giliis estetigi, yliziin estetigini olusturan 6nemli
etkenlerden biri olmanin yani sira 6z giiveni artirarak
sosyal iligkilerde kabul edilebilirligi de etkileyen bir
olgudur. Bireylerin dis goriiniislerine olan 6zeni gi-
derek artmaktadir ve buna bagl olarak, daha estetik
bir giiliis i¢in dis hekimine yapilan ziyaretlerin arttig1
gozlenmektedir.'? Estetik dis hekimligine yonelik
talep ve beklentiler, kamera kullaniminin ve sosyal
medyanin 6neminin artmasi ile birlikte artmistir.
Boylece giiliis estetigiyle ilgili bilgi ve deneyime olan
gereksinim artmigtir.*!?

Giillis estetiginin arastirildig1 6nceki ¢aligma-
larda, degerlendirilen goriintiilerin kapsadigi bolge
farklilik gostermektedir. Baz1 calismalarda katilim-
cilara tiim yiiz gosterilirken, bazi ¢aligmalarda sadece
agiz cevresi veya yiiziin 1/3 alt bolgesi gosterilmis-
tir.'*15 Calismamizdaki resimlerde de modellerin sa-
dece dentolabial bdlge fotograflari kullanilarak
yalnizca gililimsemeye odaklanilmasi hedeflenmistir.
Degerlendirilen goriintiilerde dis renginde higbir de-
gisiklik yapilmamistir. Her goriintiide referans go-
rlintli lizerinden yalnizca tek bir degisken modifiye
edilmistir.'®

Estetik algi, cinsiyet, yas ve sosyal ¢cevreden et-
kilenen ve kisiden kigiye degisebilen bir kavramdir.
Dis hekimligi egitimi gormiis bireyler ile meslek disi
bireylerin estetik algilar1 arasinda da goriis farklilik-
lar1 olabilmektedir.!”'® Tjan ve ark. nin yaptiklar ¢a-
lismada, 454 tiim yiiz fotografi incelenmis ve estetik
bulunan bir giillisiin sahip olmas1 gereken bazi kri-
terler belirlenmistir.' Bu kriterler su sekilde belirtil-
mistir; {ist ¢gene kesicilerin kron boylarinin tamami
goriiniir hale gelmelidir ve st 6n dislerin insizal
egimi dudak i¢ egimi ile paralel olmalidir. Ayrica, iist
on dislerin kesici kenarlar1 dudakla ¢ok hafif temas
etmelidir. Orta hat, giillisiin genel ahengini bozma-
yacak sekilde yiiziin orta hatt1 ile uyumlu olarak ko-
numlanmalidir.?’ Dentofasiyal estetikle ilgili en stk
degerlendirilen kriterler glilme hatt1, dudak ¢izgisi,
kesici kenarlarin overjet ve overbite miktarlari, den-
tal ve fasiyal orta hattin konumu, kesici dislerin ag1-
lanmalar1 ve iist ¢cene kesicilerin en-boy oranlari,
gingival kontur ve dis eti yiiksekligi olarak siralana-
bilir.?! Bu arastirmamizda, orta hat diastema miktari,
santral dislerin uzunlugu ve insizal embragiirlerin es-
tetik algiya olan etkilerinin degerlendirilmesi amag-
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lanmistir. Diglerin uzunlugu, diastema varligi ve dis-
lerin sekli ile ilgili olarak estetik beklentilerle dig he-
kimine basvuran hastalara ortodontik tedavi,
restoratif tedavi gibi farkli tedavi segenekleri sunula-
bilmektedir.” Arastirmamizda anketin uygulanabilir-
ligini kolaylagtirmak amaciyla yalnizca iist santral
dislerde dijital olarak modifikasyonlar yapilmustir."!
Dijital olarak modifiye edilen dis goriintiilerinin,
anket katilimcilar tarafindan degerlendirilmesinde;
hizly, pratik ve ekonomik olmasi sebebi ile estetik de-
gerlendirme skalasi kullanilmigtir.!”>!® Dig hekimligi
preklinik ve klinik 6grencileri ve meslek disi1 birey-
lerin olusturdugu 3 farkli grubun goriisleri alinmigtr.
Alhammadi ve ark., dis hekimligi klinik ve preklinik
Ogrencilerinin estetik alg1 diizeyleri arasinda yaptik-
lar karsilagtirmada; klinik seviyesindeki 0grencile-
rin yiiz ve dis estetigini algilama agisindan daha
kiigiik niianslar1 fark edebilme egiliminde oldugunu
belirtmiglerdir.”? Bu durumu, 6grencilerin klinikte al-
diklar1 egitime ve hasta tedavi etmelerine baglamis-
lardir. Genel olarak, dental egitimin daha uzun siire
alinmasina bagli olarak, estetik komponentleri algi-
lama diizeyi de artmaktadir. Kron uzunluklarinin bi-
lateral farkliliklarinda meslek dis1 bireylerin ve dis
hekimlerinin alg1 diizeylerini degerlendiren bir aras-
tirmada meslek dis1 bireyler 2 mm farkliligi algilaya-
bilirken, dis hekimleri i¢in smir deger 1,5 mm,
ortodontistler igin ise 1 mm olarak bulunmustur.?’

Ust ¢ene santral diglerin en/boy orant %75-85
arasi ideal kabul edilmektedir. Bu oran kigiildiik¢e
disler daha uzun, biiyiidiikkge daha genis goriinmek-
tedir.>** Kokich ve ark.nin ¢alismasinda, meslek disi
bireyler ortalama olarak ideal dis boyundan 2,0 mm
sapmay1 daha az estetik bulurken, genel dis hekim-
leri i¢in bu oran 1,5 mm, ortodontistler i¢in ise 1,0
mm’dir.>* Arastirmamizda “meslek dis1 bireyler”,
santral boyutunun 2 mm uzatildigr goriintii (Resim
1b) ve referans goriintiiye (Resim 1a) benzer skorlar
verirken (p>0,05), dis hekimligi 6grencileri referans
goriintiiye kiyasla Resim 1b’ye, daha diisiik skor ver-
mistir (p<0,05).

Ayrica tiim gruplar santral boyunun 2 mm kisal-
tildig1 goriintliye (Resim 1k), referans goriintiiye ki-
yasla daha diisiik skor vermistir (p<0,05). Resim 1k’e
en yliksek skoru “meslek dig1 bireyler” verirken, en
diisiik skoru “klinik 6grenciler” vermistir (p<0,05).
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Arastirmamizda referans fotograf {izerinden 1
mm (Resim 1h), 2 mm (Resim 1c) ve 3 mm (Resim
1f) orta hat diastema olusturulmus goriintiiler, dis he-
estetik acidan degerlendirilmistir. Bu goriintiilere ve-
rilen ortalama skor degerleri; “meslek dis1 bireyler”,
“preklinik 6grenciler” ve “klinik 6grenciler” gruplari
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark gosterme-
mistir (p>0,05). “Meslek dis1 bireyler”, Resim 1h,
Resim 1c ve Resim 1f’ye benzer skorlar vermistir
(p>0,05). Dis hekimligi 6grencileri ise Resim 1{’ye;
Resim 1h ve Resim 1c’ye kiyasla daha diisiik skor
vermistir (p<0,05). Estetik bolgedeki orta hat dias-
tema literatiirde farkli arastirmalarda da degerlendi-
rilmistir. Chaves ve ark., restoratif dis tedavisi,
ortodonti, ve protetik dis tedavisi uzmanlar1 ve mes-
lek dis1 bireyler arasinda yaptiklar arastirmada 0,5
mm ve iizeri diastemalarin daha diisiik estetik skor
aldigim bildirmislerdir.*?® Kokich ve ark. yaptiklari
arastirmada, genel dis hekimleri ve meslek dis1 bi-
reylerde diastemanin estetik esik sinirinin 2 mm ol-
dugunu bildirmistir.>

Diastema kapama ortodontik tedavi ile yapila-
bildigi gibi direkt kompozit restorasyonlarla da yapi-
labilmektedir. Hekim bu konuda karar verirken,
dislerin en/boy orani; diastemanin miktari, diglerin
goriiniirligi, dis eti profili, hastanin beklentileri gibi
pek ¢ok konuyu degerlendirmelidir.” Arastirmamizda
dijital olarak 1, 2 ve 3 mm orta hat diastema olustu-
rulmus goriintiiler iizerinde, dijital olarak restoratif
diastema kapama uygulamasi yapilmistir. “Meslek
dis1 bireyler”, 1 mm diastema kapatma uygulanan
Resim 1d’ye ve 3 mm diastema kapatma uygulanan
Resim 1j’ye; “preklinik 6grencileri” ve “klinik 6g-
rencileri” gruplarina kiyasla daha yiiksek skor ver-
mistir (p<0,05). iki mm diastema kapama uygulanan
Resim 11 ise; 3 grupta benzer skorlar almistir
(p>0,05) “meslek dis1 bireyler”, Resim la ve Resim
1d’ye benzer skorlar vermistir (p>0,05). Ayrica
Resim 11, “meslek dis1 bireyler” tarafindan; Resim 1a
ve Resim 1d’ye kiyasla daha diislik skorlanirken,
Resim 1j’den daha yiiksek skor almistir (p<0,05).
“Preklinik 6grencileri” grubu, Resim 1d ve Resim
1i’ye benzer skorlar vermistir (p>0,05), ancak bu go-
rlintiilere Resim 1a’ya kiyasla daha diistik skorlar ver-
mistir (p<0,05). Resim 1j’ye, “preklinik 6grencileri”
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tarafindan Resim 1d ve Resim 1i’ye kiyasla daha
diisiik skor verilmistir (p<0,05). “Klinik 6grencileri”
grubu, Resim la, Resim 1d ve Resim 1i’ye benzer
skorlar verirken, Resim 1j’ye estetik olarak daha
disiik skor vermistir (p<0,05). Pizzo Reis ve
ark.nin ¢aligmasinda, orta hat diastema varliginin
meslek dis1 bireyler, ortodonti ve protez uzmanla-
rinin estetik algisina etkisini degerlendirmistir.?’
Calismanin verilerine gore, 3 grupta da 0,5 mm ve
1 mm diastema kapama uygulanan goriintiilerin, re-
ferans fotografla benzer skorlandig1 goriilmiistiir.
Arastirmacilar, ¢aligmanin sonuglarina dayanarak,
4-5 mm diastema olusturulan goriintiilerde dahi,
restoratif tedavi ile diastema kapamanin, boslugu
hi¢ tedavi etmeden birakmaya kiyasla daha estetik
bulundugunu belirtmislerdir. Bunun yaninda arastir-
macilar, caligmalarinin sonuglarina dayanarak 1
mm’den daha genis diastemalarin ortodontik olarak
kapatilmasini1 6nermislerdir. Chaves ve ark. 1,5 mm
orta hat diastemas1 bulunan kadin ve erkek bireyler-
den alinan video goriintiilerinin ortodonti, restoratif
dis tedavisi ve protetik dis tedavisi uzmanlar1 ve
meslek dis1 bireyler tarafindan degerlendirilmesini
istemistir.>® Bireylerin dislerine restoratif olarak di-
astema kapama uygulamistir. Daha sonra restoras-
yon iizerinde tekrar 0,5 mm, 1 mm ve 1,5 mm
diastema olusturarak bireylerin video goriintiilerini
kaydetmistir. Arastirmacilarin sonuclarina gore tiim
gruplarda 0,5 mm’nin iizerinde diastema varligi
diisiik skorlar ile sonu¢lanmistir.

Insizal embrasiirler dislerin kontakt alanlar ile
kesici ylizeyleri arasindaki tiggen seklindeki bosluk-
lardir. Embragiir bosluklar1 yaklasik olarak tersine
cevrilmis “V” seklindedirler ve disler arasindaki in-
sizal embrasiirlerin hacim, ebat ve derinlikleri, sant-
ral kesiciden posterior dentisyona dogru distale
gidildikge artis gostermelidir.”® Dislerin temas alan-
larinin ideal estetik oraninin; list ¢ene santral disler
arasindaki temas alaninin santral dislerin uzunlugu-
nun yarisini, lateral ile santral dis arasindaki temas
alani santral disin %40’ 11 ve kanin dis ile lateral dis
arasindaki temas alaninin ise santral disin %30’unu
olusturdugu sekilde oldugunu belirtilmistir.?’ Este-
tik bulunmayan insizal embragiirlerin restoratif is-
lemlerle diizeltilmesi miimkiindiir.” Arastirmamizda
referans fotograf lizerinde insizal embrasiirlerde mo-
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difikasyonlar olusturulmustur. Insizal embrasiirlerin
yuvarlatildigi Resim le ve insizal embrasiirlerin dik-
lestirildigi Resim 1g’ye verilen skorlar ii¢ grupta da
istatistiksel olarak benzerdir (p>0,05). Ug grupta da
Resim 1a, insizal embragiir modifikasyonlarinin ya-
pildig1 goriintiilerden (Resim le ve Resim 1g) daha
yliksek skor almistir (p<0,05). Resim le, “meslek
dis1 bireyler” tarafindan daha yiiksek skorlanirken
(p<0,05), “preklinik d6grencileri” ve “klinik 6grenci-
leri” bu goriintiiye benzer skorlar vermistir (p>0,05).
Resim 1g’de benzer sekilde “meslek dis1 bireyler”
tarafindan daha yiiksek skorlanirken (p<0,05), “prek-
linik 6grencileri” ve “klinik dgrencileri” bu goriin-
titye benzer skorlar vermistir (p>0,05).

Mevcut ¢alisma icin olast bir sinirlama olarak,
aragtirmamizda meslek disi bireyler, preklinik ve kli-
nik dgrencilerin cinsiyet bilgileri alinmistir. Ancak
anket ¢calismamiza katilanlarin cinsiyet dagilim1 ho-
mojen olmadig i¢in cinsiyetin estetik algiya olan et-
kisi degerlendirilememistir. Ayrica katilimcilarin yas,
gelir gibi demografik verileri de toplanmamigtir. Li-
teratiirde bu degiskenler hakkinda ¢eliskili sonuglar
vardir. Ornegin Rodrigues ve ark., cinsiyetin anket
katilimeilarinin estetik muhakemesi i¢in agiklayici bir
degisken olarak anlamli olmadigimi bulmustur.?
Buna karsilik, diger arastirmalar demografik degis-
kenlerin giiliis estetigi algisina etkisi oldugunu goz-
lemlemistir.’'*? Daha sonra yapilacak arastirmalarda
demografik verilerin de degerlendirme kriterlerinden
biri olmasi diigiiniilebilir.

Giilis estetiginin farklr kigiler tarafindan nasil

leri tedavi planlamalarini yaparken kapsamli bakis
acisina sahip olabilirler.

[l SONUC

Caligmanin smirliliklar1 dahilinde, bireyin giiliimse-
mesinin estetik olarak algilanmasinin orta hat diaste-
manin genisliginin artmasiyla azaldigi sdylenebilir.
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Bu calismada, en genis diastema olarak sunulan 3
mm diastemaya sahip giiliis en az estetik olarak kabul
edilmigtir. Restoratif diastema kapama yapilmis go-
riintiiler, diastemal1 goriintiilere kiyasla tiim katilimci
gruplari tarafindan daha estetik bulunmustur. Ayrica,
dis hekimligi preklinik 6grencileri ve dis hekimligi
klinik 6grencilerinin dislerde insizal embrasiir, kron
boyutu ve orta hat diastema gibi estetik komponent-
lere iliskin algisinin meslek dis1 bireylere gore daha
hassas oldugu ¢ikarimi yapilabilir.

Iki mm santral boyu kisaltma yapilan goriintii di-
sindaki tiim goriintiilerde preklinik 6grenciler ve kli-
nik 6grencilerin goriintiilere verdigi estetik skorlar
benzerdir.

Finansal Kaynak

Bu ¢alisma sirasinda, yapilan arastirma konusu ile ilgili dogru-
dan baglantist bulunan herhangi bir ilag¢ firmasindan, tibbi alet,
gereg ve malzeme saglayan ve/veya tireten bir firma veya herhangi
bir ticari firmadan, ¢alismanin degerlendirme siirecinde, ¢alisma
ile ilgili verilecek karart olumsuz etkileyebilecek maddi ve/veya

manevi herhangi bir destek alinmamigtir.

Cikar Catismast

Bu ¢alisma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin
¢tkar ¢atismasi potansiyeli olabilecek bilimsel ve tibbi komite
tiyeligi veya tiyeleri ile iligkisi, danismanlik, bilirkisilik, herhangi
bir firmada ¢alisma durumu, hissedarlik ve benzer durumlari

yoktur.
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