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HIZLI ÜST ÇENE GENİŞLETME AYGITLARI VE ETKİLERİ

Ebru KÜÇÜKKARACA1

GIRIŞ

Hızlı üst çene genişletme (HÜÇG) -hızlı maksiller genişletme (RME)/hızlı palatal 
genişletme (RPE)- transversal yönde uygulanan ortopedik bir genişletme yöntemi 
olup; dişlerin alveolar kemik içerisindeki hareketinden ziyade iskeletsel yapılara 
etki ederek daha çok kemik kaidede genişletmenin sağlandığı bir tedavi yöntemi-
dir. Bu uygulama ile sadece midpalatal süturada değil, maksilla ile bağlantılı diğer 
kemikler arasındaki süturalarda da açılma elde edilmektedir [1]. HÜÇG ile etki-
lenen süturalar; maxillonasal, maxillofrontal, maxilloethmoidal, pterygopalatine, 
maxillopalatine süturalardır [2]. İşeri ve arkadaşlarının [3] HÜÇG’nin kraniofasiyal 
kompleks üzerindeki etkilerini inceledikleri çalışmalarında; HÜÇG’nin kraniofasiyal 
kompleksin çeşitli kısımlarında yüksek stres kuvvetleri ürettiğini ve bu kuvvetle-
rin yönlerine ve merkezlerine bağlı olarak en yüksek direnç seviyesinin görüldüğü 
yerin sfenoid kemiğin pterygoid çıkıntılarının superior kısmı ve zigomatik kemi-
ğin anterior kısmı olarak belirlemişlerdir. Genişletme vidasının ilk aktivasyonuyla 
mid-palatal süturun anterior kısmı ve santral kesici dişler arası insiziv foramen 
bölgesinde açılma olur. Aktivasyonun artmasıyla stres dağılımı midpalatal sütu-
run posterior ve superior bölgelerine doğru artar. Bu bölgeler; zigomatikomaksil-
ler, zigomatikotemporal süturlar hatta orbitanın medial duvarı, nazal ve lakrimal 
kemik arasındaki bağlantıya kadar olan bölgelerde stres dağılımı gözlenir [4].
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Araştırmacılar HÜÇG tedavisinden sonra yapılan sabit tedavi ile interkanin 
genişlik artışı 1,4 mm ve relaps oranı %37 olarak bulunmuştur. HÜÇG’den sonra 
interpremolar genişlik artışının 7,6 mm olduğunu ve sabit tedaviden sonra bu mik-
tarın 2 mm azaldığını ve tedavi sonrası 5 yıllık takip sonrası 1 mm daha azaldığını, 
toplam relaps miktarının ise %19 olduğunu bildirmişlerdir. İntermolar genişlikdeki 
tedavi sonrası net artış 4,2 mm ve relaps oranı %16,8 olarak bulunmuştur [51]. 
Herold [58] hyrax apareyinin uzun dönem sonuçlarını incelediği çalışmasında in-
terkanin mesafenin 3,2 mm arttığını bildirmiştir. Linder-Aronson ve Lindgren [59] 
hyrax apareyi ile tedavi edilen bireylerdeki interkanin mesafe artışının 2,1 mm ve 
relaps oranının %62 olduğunu, intermolar genişlik artışının 5,9 mm olduğunu söy-
lemişlerdir. Moussa ve ark. [60] ise, HÜÇG sonrası üst interkanin, üst ve alt inter-
molar genişliğin stabilitesinin alt interkanin genişliğin stabilitesinden daha yük-
sek olduğunu bildirmiştir. McNamara ve ark. [61] Haas apareyi kullanarak yaptığı 
HÜÇG ve sonrasında sabit ortodontik tedavi ile 1.premolarlar arası mesafenin 4,9 
mm arttığını ve uzun dönemde relaps miktarının 0,6 mm olduğunu bildirmiştir. 
Böylece net artış 4,3 mm olarak bildirilmiştir.

Sonuç

Hızlı maksiller genişletmeye ihtiyacı olan vakalarda herbir vakaya özgü oldukça 
çeşitli yöntem ve aygıtlar kullanılarak etkili ve kalıcı sonuçlar elde edilebilmektedir. 
Uygulanan iskeletsel ve dental etkilerin stabilitesini etkileyen birçok faktör mevcut 
olmakla birlikte, uygun yöntem ve teknikler izlenirse uzun süre boyunca tedavi 
kalıcılığını koruyabilmektedir.
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