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The study aimed to investigate the some linear-angular parameters in puberty-aged boys based on cephalometry. 

Lateral cephalograms of eight puberty-aged boys were used as material in the study.  

The saddle angle, articular angle, gonial angle, anterior cranial base length, posterior cranial base length, posterior 

facial height, and  anterior facial height were studied. In 4 cases, the obtuse gonial angle coincides with a small 

posterior facial height (50%). Anterior cranial base length was always within the normal range (100%). The acute 

saddle angle was found in three cases (37.5%) with a small anterior facial height, and the same parameter was found in 

three cases (37.5%) with a small posterior facial height. In four cases, the small posterior facial height and small 

anterior facial height coincided (50%).  
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Tədqiqatın məqsədi yeniyetmə oğlanlarda sefalometriya nəticəsində əldə edilmiş bəzi xətti və bucaq göstəricilərinin 

öyrənilməsi olmuşdur.  

Tədqiqat materialı olaraq 8 yeniyetmə oğlanın yan sefalometrik rentgen şəkillərindən istifadə edilmişdir.  

Yəhər bucağı, oynaq bucağı, qonial bucaq, ön kəllə əsası uzunluğu, arxa kəllə əsası uzunluğu, üzün arxa və ön 

hündürlüyü tədqiq olunmuşdur. 4 halda küt qonial bucaq üzün kiçik arxa hündürlüyü ilə birgə rast gəlinmişdir (50%). 

Ön kəllə əsası uzunluğu bütün hallarda norma daxilində olmuşdur. İti yəhər bucağı 3 halda (37.5%) üzün kiçik ön 

hündürlüyü ilə və eyni göstərici 3 halda (37.5%) üzün kiçik arxa hündürlüyü ilə birgə müəyyən olunmuşdur. 4 halda 

üzün kiçik arxa hündürlüyü və üzün kiçik ön hündürlüyü eyni zamanda rast gəlinmişdir.  
 
Açar sözlər: xətti-bucaq göstəriciləri, kəllə, yeniyetmə oğlanlar, sefalometriya, Jarabak sefalometrik analizi.  
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Introduction.  The latest research 

methods in the study of the anatomical 

structures of the head, in particular its bone 

base, represented by the cerebral and facial 

parts of the skull, are of great importance 

[1,2]. At the same time, according to the 

literature, interest in the linear-angular 

parameters obtained with cephalometry is 

growing [3,4]. When analyzing the shape and 

proportions of the skull, cephalometry has 

recently been used frequently. Particular 

emphasis is placed on the importance of the 

experimental use of skulls for cephalometric 

studies in order to avoid errors associated with 

the layering of the soft tissues of the face 

[5,6].   The establishment of cephalometric 

norms for various ethnic groups is becoming 

relevant [7,8,9]. The discussion of the linear-

angular parameters of the skull is particularly 

relevant because they indicate the relationship 

between the base of the skull and its facial 

part. It is indicated that the linear and angular 

parameters of the skull dynamically with age 

and are characterized by sexual dimorphism 

[10]. Taking into account the dynamics of 

changes in the linear-angular parameters of  
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the skull in connection with age, we undertook 

a study of these digital data in different age 

groups. Especially, in our opinion, 

cephalometric parameters in puberty are 

subject to careful analysis. The materials in 

this paper compare and analyze some linear-

angular cephalometric parameters in puberty 

boys.  

Purpose of the study. The aim of the 

investigation was to study some linear-angular 

parameters in puberty-aged boys based on 

cephalometry.  

Material and methods. Lateral 

cephalograms of eight puberty-aged boys were 

used as material for the study. The following 

parameters were studied: saddle angle, 

articular angle, gonial angle, anterior cranial 

base length, posterior cranial base length, 

posterior facial height, anterior facial height. 

Measurements were made using the 

WEBCEPH program (Web-based Orthodontic 

and Orthognathic Platform). The study used 

Jarabak cephalometric analysis (Jarabak JR, 

Fizzel JA. Technique and treatment with light 

wire Edgewise appliances. 2nd ed. St. Louis: 

C.V. Mosby; 1972.). 

Research results and their discussion. 

In 2 cases, all 8 studied parameters 

corresponded to the norm, which amounted to 

25% of the total studied material. The results 

of the study are shown in Table.  

The saddle angle is the angle between 

the anterior and posterior cranial bases 

(cephalometric points N-S-Ar). The articular 

angle is measured between the points S-Ar-

Go. The gonial angle is defined by considering 

the points Ar-Go-Me. The anterior cranial 

base length is measured between the points S 

and N. The posterior cranial base length is 

between the points S and Ar. The posterior 

facial height is the distance between the points 

S and Go. The anterior facial height is 

measured between the N and Me (figure ).  

In 4 cases, the obtuse gonial angle 

coincides with a small posterior facial height 

(50%). Anterior cranial base length was 

always within the normal range (100%). The 

acute saddle angle was found in three cases 

(37.5%) with a small anterior facial height, 

and the same parameter was found in three 

cases (37.5%) with a small posterior facial 

height. In four cases, the small posterior facial 

height and small anterior facial height 

coincided (50%). In 2 cases, the obtuse 

articular angle coincides with the small 

posterior cranial base length (25%), and in 2 

cases, the obtuse articular angle is found 

together with the small anterior facial height 

(25%). 

In our opinion, the cephalometric 

analysis of the ratios of the linear and angular 

values of the base of the skull and the facial 

part very successfully complements and 

expands the available anatomical data on the 

indicated most important structures of the 

human skeleton. It is especially important to 

continue research in relation to age changes.  
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Figure. The cephalogram of a 

puberty-aged boy. 
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n Saddle 
angle 

° 

Articular 
angle 

° 

Gonial 
angle 

° 

Anterior 
cranial 
base 

length 

Posterior 
cranial base 

length 

Posterior facial 
height 

Anterior 
facial 
height 

1 Mean-
124.65 

S.D.- 5.8 
122.33 – N 

  

Mean-
147.07 

S.D.- 5.8 
143.90-N 

Mean-
122.38 

S.D.- 4.9 
144.61-

OBTUSE 

Mean-71.8 
S.D.- 2.8 
71.80-N 

Mean-40.08 
S.D.- 3.4 

32.56-
SMALL 

Mean-90.48 
S.D.- 8.2 

74.24-SMALL 

Mean-
136.42 

S.D.- 6.8 
135.66-N 

2 Mean-
124.65 

S.D.- 5.8 
112.75 – 
ACUTE 

  

Mean-
147.07 

S.D.- 5.8 
141.03- 
ACUTE 

Mean-
122.38 

S.D.- 4.9 
129.22-

OBTUSE 

Mean-71.8 
S.D.- 2.8 
71.80-N 

Mean-40.08 
S.D.- 3.4 
40.19-N 

Mean-90.48 
S.D.- 8.2 

81.12-SMALL 

Mean-
136.42 

S.D.- 6.8 
110.50-
SMALL 

3 Mean-
124.65 

S.D.- 5.8 
118.27 – 
ACUTE 

  

Mean-
147.07 

S.D.- 5.8 
157.45- 

OBTUSE 

Mean-
122.38 

S.D.- 4.9 
115.11-
ACUTE 

Mean-71.8 
S.D.- 2.8 
71.80-N 

Mean-40.08 
S.D.- 3.4 

34.91- 
SMALL 

Mean-90.48 
S.D.- 8.2 

79.93-SMALL 

Mean-
136.42 

S.D.- 6.8 
118.53-
SMALL 

4 Mean-
124.65 

S.D.- 5.8 
107.30 – 
ACUTE 

  

Mean-
147.07 

S.D.- 5.8 
155.08- 

OBTUSE 

Mean-
122.38 

S.D.- 4.9 
118.45-N 

Mean-71.8 
S.D.- 2.8 
71.80-N 

Mean-40.08 
S.D.- 3.4 

34.61- 
SMALL 

Mean-90.48 
S.D.- 8.2 
83.33-N 

Mean-
136.42 

S.D.- 6.8 
109.48-
SMALL 

5 Mean-
124.65 

S.D.- 5.8 
119.59-N 

  

Mean-
147.07 

S.D.- 5.8 
148.00-N 

Mean-
122.38 

S.D.- 4.9 
127.78- 

OBTUSE 

Mean-71.8 
S.D.- 2.8 
71.80-N 

Mean-40.08 
S.D.- 3.4 
37.28-N 

Mean-90.48 
S.D.- 8.2 

77.84-SMALL 

Mean-
136.42 

S.D.- 6.8 
121.74-
SMALL 

6 Mean-
125.37 

S.D.- 3.6 
123.50-N 

  

Mean-
145.92 

S.D.- 4.6 
145.07-N 

Mean-
125.72 

S.D.- 3.8 
126.61-N 

Mean-71.8 
S.D.- 3.0 
71.80-N 

Mean-38.27 
S.D.- 3.7 
39.09-N 

Mean-75.84 
S.D.- 5.2 
76.25-N 

Mean-
118.17 

S.D.- 5.2 
120.47-N 

7 Mean-
124.65 

S.D.- 5.8 
121.56-N 

  

Mean-
147.07 

S.D.- 5.8 
148.94-N 

Mean-
122.38 

S.D.- 4.9 
123.78-N 

Mean-71.8 
S.D.- 2.8 
71.80-N 

Mean-40.08 
S.D.- 3.4 
39.62-N 

Mean-90.48 
S.D.- 8.2 
87.12-N 

Mean-
136.42 

S.D.- 6.8 
131.92-N 

8 Mean-
124.65 

S.D.- 5.8 
118.48- 
ACUTE 

  

Mean-
147.07 

S.D.- 5.8 
150.72-N 

Mean-
122.38 

S.D.- 4.9 
127.57- 

OBTUSE 

Mean-71.8 
S.D.- 2.8 
71.80-N 

Mean-40.08 
S.D.- 3.4 

35.63-
SMALL 

Mean-90.48 
S.D.- 8.2 

82.26-SMALL 

Mean-
136.42 

S.D.- 6.8 
129.80-N 

Results 50%-N 
50%-

ACUTE 

62.5%-N 
12.5%-
ACUTE 

25%-
OBTUSE 

37.5%-N 
12.5%-
ACUTE 

50%-
OBTUSE 

100%-N 50%-N 
50%-

SMALL 

37.5%-N 
62.5%-SMALL 

50%-N 
50%-

SMALL 

Table  
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HÜCEYRƏ TƏRKİBİNİN XÜSUSİYYƏTLƏRİ 
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Tədqiqatın məqsədi normada insanın yoğun bağırsağın sinir kələflərinin qanqlionlarının hüceyrə tərkibinin xüsusiy-

yətlərini müəyyən etmək olmuşdur. 

Tədqiqatın materialını insanın bətnxarici inkişafın müxtəlif yaş dövrlərinə və hər iki cinsə aid 23 meyitdən götürül-

müş yoğun qalça-kor bağırsaq nahiyəsinin materialı təşkil etmişdir. 

Tədqiqatda mikroskopik preparatlar hematoksilin-eozinlə, metilen abısı ilə, Van Gizon metodları ilə boyadılmışdır. 

Bundan başqa tədqiqatda gümüş duzları ilə impreqnasiya (Ranvye-Qoyer və Bilşovski-Qross metodları), argirofil 

strukturların elektiv aşkarlanmasının universal impreqnasiya metodlarından istifadə edilmişdir. 

Tədqiqatın nəticəliləri göstərir ki, yoğun bağırsağın qanqlionları ətrafdakı toxumalardan aydın şəkildə ayrılmış və 

neyron cisimlərindən, qlial hüceyrə nüvələrindən və sıx neyropildən ibarət kompakt strukturlardır. Bunlar sıx şəkildə 

toplanmış aksonlar, dendritlər və qlial hüceyrələrlə əhatə olunmuş neyron cisimlərindən və az miqdarda hüceyrələrar-

ası maddədən ibarətdir. Qanqlionlardakı hüceyrələrin dəqiq sərhədləri yoxdur, onların ətrafındakı boşluq zəif eozino-

fil neyropillə dolmuşdur. Bu qanqlionlarıda çoxlu sayda (60%-ə qədər) hissi II tip Dogel hüceyrələri müəyyən edilir. 

Onların əksəriyyəti çoxqütblüdür. II tip Dogel hüceyrələri ilə yanaşı, yerli qanqlionar toplantılar meydana gətirən, 

qalça-kor bağırsaq nahiyəsinin  qanqlionlarında əhəmiyyətli sayda tip I Dogel hüceyrələri müəyyən edilmişdir. 

Alınmış məlumatlara görə yoğun bağırsağın həm əzələdaxili, həm də selikaltı kələflərin qanqlionlarında I tip Dogel 

hüceyrələrinin sayı düz bağırsağa doğru artır.  Bəzi I tip Dogel hüceyrələri uzunsov formaya malik, mərkəzdə yer-

ləşən nüvə və perikarionun bütün perimetri boyunca uzanan çoxsaylı qısa sitoplazmatik çıxıntıları olur. II tip Dogel 

hüceyrələrinin bipolyar forması üstünlük təşkil edir. Düz bağırsağın qanqlionlarında tək-tək psevdounibipolar II tip 

Dogel hüceyrələrinə rast gəlinir. Tərəfimizdən müəyyən edilmişdir ki, yoğun bağırsağın əzələ qişasında və selikaltı 

əsasında qan mikrodamarlarının divarına yaxın yerdə Qajal hüceyrələri təyin olunur.  
 
Açar sözlər: Yoğun bağırsaq, sinir kələfi qanqlionları, hüceyrə tərkibi, I və II tip Dogel hüceyrələri 
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