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Bölüm 11

SÜT DENTİSYONDA KÖK KANAL 
KONFİGÜRASYONLARI

Gül KESKİN1

GIRIŞ

Etkili kök kanal tedavisi ve endodontik cerrahi, pulpa dokusuna ve mikro-
organizmalara erişilebilmesi ve çıkarılabilmesi ve kök uçlarının uygun şekilde 
şekillendirilmesi için diş anatomisi ve kök kanal morfolojisi hakkında kapsamlı 
bir bilgi gerektirir.(1) 

İnsan dişlerinin anatomisinin net bir şekilde anlaşılması, tüm dental prose-
dürler için özellikle de dişin iç anatomisiyle ilgilenen kanal tedavisi için temel 
bir ön koşuldur. Pulpa boşluğu, genellikle kron içindeki kısım olarak tanımla-
nan pulpa odası ve kökün sınırları içinde yer alan pulpa kanalı veya kök kanalı 
olmak üzere iki kısma bölünmüştür. Pulpa boşluğu karmaşıktır; kök kanalları 
bölünebilir ve yeniden birleşebilir. Çoğu kökün ek kanalları ve çeşitli kanal kon-
figürasyonları vardır.(2)

Süt dişlerinde pulpektomi prosedürleri, süt dişlerinin normal fizyolojik düş-
me zamanına kadar ağızda kalmasını sağlamayı amaçlamaktadır. Süt dişlenme-
sinde kök ve kanal morfolojisi geniş bir anatomik varyasyon yelpazesine sahip-
tir ve öngörülemez. Sonuç olarak, fizyolojik rezorpsiyon için programlanmış 
hücrelerle kaplı ilginç ve dolambaçlı kanallar diş hekimleri için benzersiz bir 
zorluk yaratmaktadır.(3)

Süt dişleri hem boyut olarak hem de genel olarak iç ve dış tasarımda ka-
lıcı dişlerden morfolojik farklılıklar gösterdiğinden, kök ve kök kanal morfo-
lojisinin kapsamlı bir şekilde anlaşılması büyük önem taşımaktadır. Bununla 
birlikte, kök rezorpsiyonuna maruz kalmayan süt dişlerinin nadir görülmesi 
nedeniyle süt dişlerinin kök ve kanal anatomisi daimi dişler gibi detaylı olarak 
bilinmemektedir.(4)
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