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Ozet

Amag: Panoramik ve periapikal radyograflarda marjinal
kemik durumunun degerlendirilmesinde gozlemci fark-
Idigimin  oldugu  bilinmekledir.  Bizim bu  ¢alismadaki
amacimiz panoramik radyograflardaki dissiz mandibuler
béolgelerdeki  trabekiiler — kemik yapisimin  degerlendiril-
mesinde gézlemci uyumunu incelemektir.

Materyal ve Metod: Bu c¢alismada rastgele segilmis 72
panoramik radyograftaki 133 digsiz bélge 8 gozlemci
tarafindan birer hafta ara ile degerlendirildi.

Bulgular: Gozlemel-igi uyum: Kappa indexi 5 gozlemci igin
0.02 -0.15 arasinda yani onemsiz, 2 gozlemci igin 0.43 -
0.45 arasinda yani orta. 1 gozlemci igin 0.64 degeri ile
olduk¢a iyiydi. Gozlemci-arast uyum: Gozlemci-arasi
uyum, gozlemci-i¢i uyuma nazaran daha diisiiktii.
Herhangi iki gozlemci arasindaki wyum 0.02 - 0.47
arasinda  degismekteydi.

Sonug: Sekiz gozlemcinin panoramik radyograflardaki 133
dissiz mandihular kemik bolgelerindeki trabekiil yapisini
smiflandirmadaki  giivenilirligi  ilk okuma i¢in % 63.5
iken, ikinci okumada % 75.2 idi.

Anahtar Kelimeler: Panoramik radyografi,
Kemik trabekiil yapisi, Dental implant
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Kemik kalitesi ¢enelerin basarili osseointe-
grasyoniinda onemli bir faktordiir (1). Kemik min-

eral igerigi kemik kalitesini belirleyen faktorlerden
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Summary

Purpose: As it is known thai there is substantial observer
variation in interpreting the periapical and marginal
bone status from panoramic radiographs. Our objective
in this study was therefore to analyze the observer agreement
in the assessment of the trabecular bone pattern In the
edentulous mandible on panoramic radiographs.

Materials and Methods: 133 edentulous regions in 72
randomly selected panoramic radiographs assessed by 8
observers at one week intervals.

Results: The intra observer agreement: The overall varied

between 79.7% and 25.4%>. The Kappa index was slight
Sorfive observers (0.02-0.15), moderate for two observers

(0.43- 0.45) , and substantial for one observer (0.64).The

interobserver agreement: The interobseiver agreement

was lower than the inlraobserver agreement. The Kappa
index of any tyvo observers varied between 0.002 - 0.47.

Conclusion: The reliability of the eight obsei-vers in grading the
trabecular pattern of 133 edentulous regions in the mandible
on panoramic radiographs for the first wading was 63.5%,.
And for the second reading the reliability was 75.2%«.

Key Words: Panoramic radiography,
Trabecular bone pattern, Dental implantation
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biridir. Ve fotodensitometri (2), fotonabsorb-
siometri (3) ve komputerize tomografi (4) ile
Olg¢iilmektedir. Bu metodlardan komputerize tomo-
grafi, trabekiiler ve kortikal kemigin ayri1 olarak
degerlendirilmesi ve ¢enenin ii¢ boyutlu gorin-
tiisiinlin de elde edilmesinden Otiiri en faydali yon-
temdir. Ancak bu metodun dis hekimlerince uygu-
lanabilmesi sinirlidir ve radyasyon dozu konvan-
siyonel radyografilerle kiyaslandiginda daha yiik-
sektir (5,6). Biz bu ¢alismamizda intraoral radyo-

grafi gibi kemik trabekiil yapisint goésterebilen
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PANORAMIK RADYOGRAFLARDA MANDIBULAR KEMIK TRABEKUL YAPiSININ.

Resim 1. Panoramik radyograflarda Deger 1'i gdsteren tra-

bekiil yapist

panoramik radyograflar (7) ile calistik. Kemik kali-
tesinin degerlendirilmesinde Taguchi ve arkadas-
larinca (8) kullanilan siniflama sistemini kullan-
dik.

Panoramik ve periapikal radyograflarda marji-
nal kemik durumunun degerlendirilmesinde goz-
lemci farkliliginin oldugu bilinmektedir (8). Bizim
bu ¢aliymadaki amacimiz panoramik radyograflar-
daki dissiz mandibuler bolgelerdeki trabekiiler
kemik yapisinin degerlendirilmesinde gdzlemci

uyumunu incelemektir.

Materyel ve Metod

A.U. Dis Hekimligi Fakiiltesine herhangi bir
sikayetle panoramik filmi ¢ekilen, rastgele seg¢ilmis
45 kadin, 27 erkek toplam 72 hastanin 133 dissiz
bolgesi degerlendirildi. Panoramik radyografiler
Odontoma PC (Trophy Radiologue, France) 10 mA,
55-100 kV ile ve Kodak Lanex Medium screenleri
(Eastman Kodak Company, USA) ve Kodak T Mat
E Dental filmi kullanilarak elde edildi.

Panoramik radyografilerde segilen dissiz bol-
kemik  trabekiil
lendirilmesinde Taguchi ve arkadaslarinin kul-

gelerin yapisinin deger-
landi1g: siniflama sisteminden faydalanilarak 12 yil-
lik panoramik film deneyimi olan bir gdzlemci
Resim 1-5

panoramik radyograflar iizerindeki dissiz bosluk-

tarafindan O6rnek set olusturuldu.

lar1 ve siniflandirmay1 gostermektedir. Bolgeler ok-
larla isaretlenmistir.
Deger 1: Izlenemeyen trabekiil yapis1 (Resim

1)
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Resim 2. Panoramik radyograflarda Deger 2'yi gdsteren tra-

bekiil yapist

Resim 3. Panoramik radyograflarda Deger 3'ii gosteren tra-
bekiil yapist

Deger 2: Cok az, ince irregiiler trabekiil yapisi
(Resim 2)

Deger 3: Normal alveoler kemik igerisinde goz-
lenebilen belirgin trabekiil yapist (Resim 3)

Deger 4: Kalin, kemigin bosluklarini oblitere
eden trabekiil yapist (Resim 4)

Deger 5: Goriiniir kemik trabekiil yapisi ol-
maksizin yogun kemik (Resim 5)

Trabekiil kemik yapisinin degerlendirilmesi
Sekiz gozlemci; iki protez uzman: (Gozlemci
A ve B), iki cerrah (Go6zlemci C ve D), iki peri-
odontolog (Gozlemci E ve F), iki oral Radyolog
(Go6zlemci G ve H) dan panoramik radyograflarda-
ki dissiz bosluklar1 degerlendirmeleri istendi.
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Resim 4. Panoramik radyograilarda Deger 4'i gdsteren 1ra-

bekiil yapist

Degerlendirmelerden Once gdzlemcilere ornek
setler gosterilerek trabekiil yapilan hakkinda bilgi
verildi.

Gozlemci A ve B sirasiyla 11 ve 8 yillik.
Gozlemci C ve D sirasiyla 11 ve 8 yillik. Gézlemci
H ve F sirasiyla 8 ve 9 yillik. Goézlemci G ve H
sirasiyla 11  ve 12 yillik panoramik radyografi

deneyimine sahiptiler.

Tim gozlemciler 133 bdlgenin radyografik
goOrilintiistinii 1 hafta arayla iki kere okudular.
Taguchi ve arkadaslarinca (8) CT goriintiilerine
dayandirilarak tarif edilen yazili kriterler ve re-
farans goriintiiler kendilerine verildi. Referans
goriintiiler Resim 1-5'de goriilmektedir. Radyo-
grafiar incelenecek boélgenin biiyiik c¢ogunlugunu
olusturan kemik trabekiil yapisina gore 5 deger'e

siniflandirildi.

Analiz

Gozlemci-igi uyum Grondahl ve arkadaslarinin
(IT) tanimladigr gibi Kappa indcxi kullanilarak
hesaplandi. Gozlcmci-aras1 uyum sekiz gdzlemci
icin kappa indexi kullanilarak hesaplandi. Kappa in-
dexinin yorumlanmas: i¢in Landis vec Koch'un
skalas1 kullanildi. Bu skalaya gére 0.00 - 0.20 arasi
degerler onemsiz, 0.21 - 0.40 aras1 degerler fena
degil, 041 - 0.60 arast degerler orta, 0.61 - 0.80
aras1 degerler oldukg¢a iyi olarak tanimlandi.

Sonuglar

Gozlemci-i¢i uyum: Tablo 1 gdzlemci-i¢i uyu-
mu gostermektedir. Kappa mdexi 5 gdzlemci igin
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Resim 5. Panoramik radyograilarda Deger >'i gosteren tra-

bekiil yapist

Tablo 1. 8 gdzlemcinin panoramik radyografiarda-
ki gozlemci-ici uyumu gostermektedir. Kappa

degeri P degeri ile gosterilmistir.

Gozlemci Gozlemeci- igi

uyum (%) Kappa Index P degeri

A + 40.6 0.09 >0.05
B * 25.6 0.02 X1.U5
c * 39.8 0.10 >0.05
D + 353 0.12* <0.05
E + 383 0.15%* <0.0!
E + 57.1 0.43%** <0.001
c; * 79.7 0.64%** <0.001
I * 744 0.45%** <0.001

0.02 -0.15 arasinda yani 0nemsiz, 2 gbézlemci igin
0.43 - 0.45 arasinda yani orta. 1 gdzlemci i¢in 0.64
degeri ile oldukga iyiydi.

Gozlecmcei-arast uyum: Gozlemci-arast uyum,
gbzlemci-i¢i uyuma nazaran daha diisiiktii. Tablo
2'dc de gorildigi gibi herhangi iki goézlemci
arasindaki uyum 0.02 - 0.47 arasinda degismektey-
di. Oral radyologlar arasinda ilk okuma 0.47 ile or-
ta iken, protez uzmanlari arasinda 0.01, cerrahlar
arasinda 0.04, periodontologlar arasinda 0.18'lik
Kappa indcxi ile dnemsiz uyum sdz konusuydu.
Protez uzmanit A vc B'nin 2 oral radyolog ile Kappa
indcxleri kiyaslandiginda diger gozlemcilere
nazaran daha diisiik oldugu goriildii. Cerrah olan
gozlemci C ise 0.43 Kappa indexi ile oral radyolog
gozlemci G ile orta derecede, oral radyolog go-
zlemci H ile 0.17 Kappa indexi ile dnemsiz uyum

icerisindeydi. Pcriodontolog F ise 2 oral radyolog

T Klin Dis H ek Bil }999, 5
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Tablo 2. 8 goézlemcinin panoramik radyograflardaki gézlemci-arasi
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uyumu gostermektedir.

Gizlemes A B C D I | G H
A -
R 0.4t -
& 0003 00t -
B i1 ] X1 antl -
I 0.007 ity k= Hu7
g 00 02 0,038 AR -
O QG 1 054 U6 aPtEE g .
1 [IRSE nni (.44 0Lt L) 23EAn g3 TRk
: p<0.05
: p<0.01
: p<0.00

Pablo 3. 8 goézlemcinin panoramik radyograflardaki gdzlemci-arast uyumu gostermektedir.
Gozlemcei __A B C D E F G H
A

B 0.03 »

G 0.23 0.33

D 0.10 0.32 0.01 -

E 0.i5 0.61 0.40 0.08 _

F 0.15 0.46 0.12 0.06 0.24 -

G 0.07 0.38 0.51 031 0.65 0.51

1 0.i8 0.29 0.35 0.02 0.30 013 0.49

gozlemci G ve H ile sirasiyla 0.43 vc 0.23 Kappa

indexleriyle orta derecede uyum gosterdigi
gorildi.
ikinci okumadaki goézlemci-arast1 uyum; her-

hangi iki godzlemci arasinda 0.01 -0.65 Kappa in-
degisiklik Orai
Radyologlar gézlemci G vec H 0,49 ile orta dere-

dexlcriylc gostermekteydi.
cede uyum igerisindeydiler. Protez uzmanlart goz-
lemci A ve B'nin kendi aralarindaki uyum ikinci
okuma icin 0.03 kappa degeri ile 6nemsizken, goz-
lemci A iki oral radyolog goézlemci G ve H ile
sirastyla 0.07 vc 0.18 degerleri ile onemsiz iliski
icerisindeydi. Protez uzmani B ise oral radyolog
G ve H ile sirasiyla 0.38 vc 0.29'luk
Kappa degerleriyle fena olmayan iliski igerisindey-
di.
gozlemci G ile orta derecede uyum gosterirken oral

gdzlemeci
Cerrah olan gozlemci C 0.51 Kappa degeri ile
radyolog gozlemci H ile 0.35 degeri ile fena ol-
mayan uyum icerisindeydi.

Periodontologlar gézlemci E ve F Oral rad-
yolog G ile sirasiyla 0.65 ve 0.51 ile oldukga iyi ve
orta derecede uyum igerisindeyken, oral radyolog

T Kliu J Dental Vi 1999, 5

H ile sirasiyla 0.30 ve 0.13 degerleri ile fena ol-
mayan ve Onemsiz uyum gdstermekteydi.

[k okuma ile ikinci okuma sonuglari arasinda
gbzlemci-aras1 uyumun degerlendirildigi Kappa in-
dexleri daha yiiksekti.

Sekiz go6zlemcinin panoramik radyograflarda-
ki
bekiil yapisint siniflandirmadaki giivenilirligi ilk
okuma i¢in % 63.5 iken, ikinci okumada % 75.2 idi.

Ikinci okumadaki yiiksek degerlerin nedeni belki

133 dissiz mandibular kemik boélgelerindeki tra-

de goézlemcilerin daha deneyimli olarak okumalari
ve yorumlamalarindan kaynaklanmisti.

Tartisma

Panoramik radyograflardan olusan materya-
limiz bir implant kliniginden beklenebilecek kali-
Goz-

referans

tedeki radyograflardan rastgele secilmistir.

lemcilere verilen yazili tanimlama ve

gortintiiler kalibrasyonu saglayabilmek amaci ile

verilmistir. Bundan baska gozlemcilere herhangi
bir kalibrasyon uygulanmamistir. Bununla birlikte
oral radyografinin diger alanlarinda,bizim c¢alis-
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mamizda da yapildigi gibi referans gorintiilerin
tanitilarak radyografilerin tekrar okundugu, bu gibi
islemlerin godzlemci-arast uyum farkliliklarin1 aza

indirmede faydali oldugu da bilinmektedir (12).

Kemik kalitesi implant uygulamalarinin prog-
nozu ag¢isindan en Onemli faktorlerden biridir. Az
sayida ve ince trabekiil yapisina sahip kemik, diisiik
kemik kalitesine sahip olarak tanimlanirken im-
plant uygulama alani olarak uygun degildir.

Grade 3 ve 4 kemik trabekiil yapisina sahip
kemik bdlgeleri implant uygulanmast ac¢isindan uy-
gun bolgelerdir (5). Ancak ikinci ve li¢lincii molar
bolgelerini degerlendirirken, yanlis yorumlamaya
imkan vermemek i¢in mylohyoid ridge'in super-
pozisyon olabilecegi unutulmamalidir. Mandibula-
ya implant yerlestirilmeden 6nce hastalarin implant
uygulanacak kemik bolgelerindeki kemik kali-
tesinin panoramik radyografi ile incelenmesi prog-

nozlart ag¢isindan yararli olacaktir.

iki oral radyologun en yiiksek gbzlemci uyu-
munu gostermeleri, ayni klinikte birlikte ¢alis-
malarindan kaynaklanmaktadir. Ayrica diger 6 goz-
lemciden farkli olarak,diger goriintiileme teknik-
lerinde de deneyim sahibi olmalari nedeniyle,
kemik kalitesini degerlendirmede daha basarili
olduklarim sdyleyebiliriz. Pcriodontolog F ise pro-
tez uzmanlar1 ve cerrahlarla orta diizeyde bir goz-

lemci uyumuna sahipti.

Lindh ve arkadaslarinin (6) da vurguladig: gibi
implant uygulamasindan &nce kemik yapisinin
radyografik olarak degerlendirilmesi diger teshis
yontemlerinden farklilik gdstermektedir. Trabe-
kiiller kemigin degerlendirilmesi normal yapinin
siniflandirilmasi1 olayidir. Bizim sonuglarimiz;
diger dis hekimlerine oranla oral radyologlarin,
gereken karar verme 6zelliklerine sahip olduklarin:

gOstermigtir.

Bu sonucglardan yola ¢ikarak panoramik radyo-
graflara alisik olmayan dis hekimlerinin implant
yerlestirilmesi Oncesinde bizim siniflama sis-
temimizle yiiksek degerler gdsteremeyecekleri
dislinilmektedir. Bunun nedeni ¢aligsmada, protez
uzmanlari, pcriodontolog ve cenahlar arasindaki
gozlemci uyumunun 2 oral radyologla kiyaslan-
diginda daha diisiik olmasindandir. Bizim so-
nuglarimiz Taguchi vc arkadaslarinin (8) calis-
malariyla uyum icersindeydi.
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Bu diisiik uyumun nedeni belki de kemik tra-
bekiil yapisin1 periapikal radyograflarda deger-
lendinneyc alisitk olmalari, panoramik radyografi-
lerde degerlendirmeye alistk olmamalarindan kay-
naklanmaktaydi. Bununla birlikte bir pcriodontolog
ve iki oral radyologun gdzlemci arast uyumunun ben-
zer olmasi, periodontologun meslegi geregi kemik
trabekiil yapisini daha iyi bilmesinden ve bu deneyi-
mini panoramik radyograflardaki kemik yapisini
degerlendirirken kullanabilmesi ile iliskiliydi.
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