Giincel Ortodonti ve Pedodonti Calismalar1 V

Boliim 7

ORTOGNATIK CERRAHIDE ONCE CERRAHI
YAKLASIMI

fldem KOSE!
Niliifer irem TUNCER?

1. GIRIS

Giintimiizde dis ve ¢enelerindeki deformite ve sekil bozukluklarini gidermek
amaciyla ortodonti kliniklerine bagvuran erigkin hasta sayisi oldukg¢a fazladir.
Cene sekil bozukluklarina bagli estetik sorunlarin yani sira ¢igneme ve yutma
bozukluklari, konusma bozukluklar: ve ciddi vakalarda nefes alma giigliikleri
gibi bir takim fonksiyonel zorluklar da tabloya eslik eder. Estetik ve fonksiyonel
problemler, dentofasiyal deformiteleri olan kisilerin yasam kalitelerini 6nemli
ol¢tide diistirmekle birlikte malokliizyonun siddetindeki artis kisinin 6zgtivenini
de etkilemektedir.

Geleneksel ortognatik cerrahi yaklasiminda cerrahi oncesi uzun soluklu
ortodontik tedavinin gerek dis ve cevre dokular gerekse de yasam kalitesi
tizerindeki olumsuz etkilerinden dolay1 ortognatik cerrahi kavramlari son
donemlerde yeniden gozden gegirilmistir. Boylece dnce cerrahi, diger bir deyisler
‘Surgery First’ yaklasimu literatiire tanitilmistir.

2. ORTOGNATIK CERRAHIDE GELENEKSEL YAKLASIM

Geleneksel ortognatik cerrahi yaklasimi, ¢ene iligkilerinin cerrahi olarak diizeltimi
oncesinde preoperatif ortodontik tedavi ile dislerin yeniden konumlandirilmasi
felsefesine dayanir. Bununla birlikte ilk ortognatik cerrahi ameliyatlar1 preoperatif
ortodontik tedavi uygulanmaksizin yapilmaktaydi. 1963 yilinda Poulton ve ark.
(1) cerrahi 6ncesi ortodontik tedavi yapilmaksizin ameliyata alinan mandibular
prognatizm vakalarinda mevcut keser iligkisi ve overjet miktarinin, mandibulay1
geriye alabilecekleri miktar1 sinirladigini bildirmisler ve dislerin diizgiin
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secilir ve ortodontist ile cerrah final okliizyonu 6ngérecek kadar tecriibeli ve

klinik kooperasyonlar1 yiiksek ise sonuglar da bir o kadar tatmin edici olacaktur.
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