BOLUM 3

ALT CENEDE GENISLETME
(SIMFiZIAL DISTRAKSIYON)

Fethiye GAKMAK OZLU"
Tamer TURK?

DISTRAKSIYON NEDIR?

Distraksiyon osteogenezi; kademeli kuvvetler ile ayrilan kemik segmentlerinin bir-
birine bakan ylzeyleri arasinda yeni kemik formasyonunun olustugu biyolojik bir
olaydir. Kemik segmentlerinin bagli oldugu dokularda olusan gerilim, distraksiyon
vektorlne paralel yeni kemik olusumunu stimdile eder (1,2).

Klinik olarak birbirini takip eden 5 donemden olusur (3).
1. Osteotomi: Kemigin cerrahi olarak iki pargaya ayrilimasidir.

2. Latent donemi: Kemik segmentlerinin ayrilmasi ile gerilim kuvvetlerinin uy-
gulanmaya baslamasi arasindaki donemdir. Ayrilmis kemik segmentleri arasinda
tamir kallus olusumu igin gerekli zamandir.

3. Distraksiyon donemi: Kemik segmentlerine kademeli gekme kuvvetinin uy-
gulandigi ve kemik segmentleri arasindaki bolgede yeni kemik ya da distraksiyon
rejeneratinin olustugu donemdir. Bu donem stiresince iki tane major parametre
kritik onem tasir; distraksiyonun ritmi ve distraksiyonun orani.

4. Konsolidasyon donemi: istenilen miktarda ilerletme saglandiktan sonra ge-
rilim kuvvetinin kesilmesiyle baslar, distraksiyon apareyini gikarana kadar devam
eder. Bu donem yeni olusan kemik dokunun minerilizasyonu ve kortikalizasyonu-
na izin verir.
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12.Sekonder enfeksiyon (7)

13.Cene ucu pitozu (7)

14.Periodontal problemler (6rn: Dehisence) (26,30,35)
15.Dis mobilitesi (35)

16.Niiks (4)

Hibrit ve kemik destekli distraktorlerin ayaklari mukoza icerisinde gomdulu ol-
dugundan ikincil enfeksiyona neden olan mikroorganizmalar igin bir giris olustu-
rabilir (7).

Alkan ve ark. (7) distraktorin kirllmasi, ekimoz, sekonder enfeksiyon, gene pi-
tozisi, dis eti gekilmesi ve kesici dislerin asin mobilitesi gibi komplikasyonlarin
kemik destekli distraktorlerde daha fazla oldugunu belirtmislerdir.

Komplikasyonlarin gogu kemik kaynakli veya hibrit distraktorlerde meydana
geldigini (25), dis destekli distraktorlerin hem hasta hem de cerrah tarafindan
kullanim acisindan rahat ve minimal invaziv olmasi, mandibular distraksiyon os-
teogenezisiicin lingual olarak yerlestirilen dis destekli distraksiyon apareyin ilk se-
genek olmasi gerektigi onerilmektedir. Eger lingual bolge hyrax yerlestirmek igin
yetersiz ise hibrit distraktorler kullanilabilir (7).

Aktif distraksiyon ve konsolidasyon evrelerinde 6n dislerin etrafindaki ceplerin
derinliginde artis, ameliyattan bir yil sonra cep derinliginin normale dondugunu
bildirmislerdir (26).
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