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ON SOz

Degerli okurlar,

Elinizdeki bu kitap, dis hekimligi alaninda giincel bilgi ve uygulamalar:
kapsamli bir sekilde ele almay1 hedefleyen bir ¢aligmadir. Dis sagliginin 6nemi
her gecen giin artmakta ve bu alandaki gelismeler, pratisyen hekimlerin yani sira
akademik diinyada da biiyiik bir merak uyandirmaktadir. Iste bu noktada, farkl
konular1 bir araya getiren bu eser, dis hekimligi uzmanlari, 6grencileri ve bu alana
ilgi duyan herkes i¢in degerli bir kaynak olmay1 amaglamaktadir.

Kitap, bruksizmden giilimsemenin bilimsel degerlendirilmesine, endodontik
tedavi sonrasi restorasyonlardan ortognatik cerrahinin biyomekanik etkilerine
kadar genis bir yelpazede konular1 islemektedir. Ayrica, dishekimliginde
yenilikleri takip etmenin ve bunlardan faydalanmanin 6nemini vurgulayan
klinik uygulamalara yer verilmistir. Her bir boliim, ilgili konunun derinlemesine
incelenmesiyle birlikte, giincel bilgi ve tekniklerin paylasilmasini saglamaktadir.

Bu kitap, okuyucularina yalnizca teorik bilgi sunmakla kalmayip, ayni1 zamanda
pratikteki uygulamalara da 1stk tutmayr hedeflemektedir. Dis hekimliginin
farkli alanlarina dair bilgiyi harmanlayarak, okuyucularin kapsamli bir anlayis
gelistirmeleri i¢in bir zemin olusturmay1 umuyoruz.

Emegi gegen tiim yazarlara, editorlere ve bu eserin ortaya ¢ikmasinda
katki saglayan herkese tesekkiir ederiz. Bu kitapla, dis hekimligi pratiginde
bilgi birikiminizi artirarak, hastalariniza daha iyi hizmet vermenizi saglamay1
umuyoruz.
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Boliim 1

ENDODONTIK TEDAVI SONRASI RESTORASYONLAR

Emre BAYRAM!

GIRIS

Endodontik tedavi, dentinin mikroyapisal degisikliklerinden ve mekanik
ozelliklerinin degisikliklerinden sorumludur (1). Kok kanal tedavili disler,
endodontik tedaviden sonra canli dislere benzemezler. Endodontik tedavinin
neden oldugu; dentin yapisinda degisiklik, diste a¢ilan giris kavitesi ve disin
canliligini kaybetmesi gibi faktorler disin zayiflmasina yol agar (2). Pulpa
canliliginin kayb1 ayn1 zamanda dentinin nem igerigini etkiler ve cesitli operatif
prosediirlerle iliskili iyatrojenik faktorler, dentin kollajen ¢apraz fibril baglarinda
degisikliklere neden olarak endodontik tedavi gormiis diglerin kirilmasina yol
acabilir (3, 4). Bundan dolay1 vital pulpal1 dislere gore kok kanal tedavisi gormiis
dislerin biyomekanik basarisizliga sahip olma olasiligi daha fazladir (5). Burisklerin
kontrol edilebilmesi ve biiyiik koronal kayip ile dislerin yapisal biitiinligiini
iyilestirmek i¢in farkli materyaller ve restoratif yontemler 6nerilmistir (6).

Kok kanal tedavisinde giris kavitesi agilirken pulpa odasinin tavaninda bulunan
dentinin kaldirilmasiyla disin yapisal biitiinliigii bozulur ve ¢igneme esnasinda
kiriklara yol agabilir. Endodontik giris kavitesi disin kirilma direncinin %5
oraninda azaltirken, disin marjinal sirtlarinin kaybi disin kirilma direncinin %60
oraninda azalttig1 calismalarda gosterilmistir (7). Distal ¢iirtiklii iist birinci bityiik
az1 dislerinde yapilan bir ¢aligmada meziopalatinal tiiberkiilden distobukkal
tiiberkiile uzanan c¢apraz sirt korunmus ve endodontik giris kavitelerine yiitkleme
alinda mekanik test uygulanip sonlu elemanlar analiziyle -SEA- yapilan
degerlendirme yapilmistir. Calismada ¢apraz sirtin korundugu dislerde direncin
arttig1 gozlenmistir. Oliviera ve ark. yaptig1 bir ¢aliymada, kok kanal tedavisi
yapilmis premolar dislerde preperasyon islemlerinden sonra koronal dis dokusu
azaldikea kirilma riskinin arttig1 rapor edilmistir (8).

! Dog.Dr., Tokat Gaziosmanpasa Universitesi, Dis Hekimligi Fakiiltesi, Klinik Bilimler Béliimii, Endodonti

AD, bayremre@yahoo.com, ORCID iD: 0000-0001-7672-250X
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Boliim 2

GULUMSEMENIN DEGERLENDIRILMESINDE
BIiLIMSEL PARAMETRELER

Is1l SARIKAYA?!

GIRIS

Lombardi, dis estetigini “gorsel alg1” olarak degerlendirmis ve bunun oran ve
kompozisyondan olusan iki parametresi oldugunu ileri stirmiistiir. Oran, iki
farkli nesne arasindaki belirli dl¢iitii ifade eder. Pisagor teoreminden yola ¢ikarak
bulunmus olan altin orana gore bir ylizeyin olusturulmasi, ona estetik goriintii
saglamaktadir (1). Diizgiin ve genel formlarda dis sekli ve yerlesimine sahip
bireylerde anterior dislerin karsidan bakildiginda meziodistal boyutlarinda altin
oran goriilmektedir (2). Kisinin dinlenme pozisyonunda iist ¢ene kesici diglerinin
goriinim miktar1 ideal olarak erkeklerde 1,91 mm iken bu deger kadinlarda
yaklasik 3,4 mm olarak belirlenmistir. Alt ¢ene kesici dislerin goriiniirligii ise
erkeklerde kadinlardan daha fazladir. Ust anterior dislerin goriiniirliigii hastaya
geng bir gorlintii saglamaktadir. Yasin ilerlemesiyle birlikte kaslarda goriilen
zayiflama sonucu st keserlerin gortintirligti azalirken mandibular keserlerin
goriiniirligi artar. Bu degisiklik yasl goriiniime neden olmaktadir (3).

Dislerin uzunlugu kadar genisliginin de estetik gériiniim igin 6nemi biiytiktiir.
Dise ait bu iki parametre arasinda oranti olmasi gerekmektedir. Altanterior dislerin
meziodistal uzunluk toplaminin st anterior dislerin mesiodistal uzunluklar:
toplamina orani 4/5 olmalidir. Anterior digler arasindaki boyut farki 6zellikle
yiiksek giilme hattina sahip bireylerde estetik olmayan goriintii olusturmaktadir
(4).

Estetik gtiliimseme kriterleri kesin ¢izgilerle belirlenmemis olsa da giiliimseme
arkinin uyumlu olmasi, diseti goriiniirliigiiniin minimum seviyede olmasi, iist
cene santral dislerin ideal boy ve genislikte olmasi ve komissuralarin simetrik
elevasyonu gibi etmenler giilimseme estetiginde istenilen bilesenlerdir (5). Dis
etinin fazla gériinmesi, alt anterior dislerin gortiniirliigiiniin az olmasi, orta hat

! Dog.Dr, Tokat Gaziosmanpasa Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi, Protetik Dis Tedavisi AD,
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istatiksel anlamli fark bulunmustur fakat bu farkin klinik degerlendirmede degerli

olmadig belirtilmistir (56).

SONUC

Giilimseme 6znel bir davranistir ve bireye 6zgiidiir. Giizel algilama konusunda

ise bireyin etkisinde kaldig1 cevresel etmenler, sosyoekonomik statiisti ve hayata

yaklagimi Dbelirleyici olmaktadir. Insanlarin giiliislerini etkileyen faktorlerin

en belirleyicisi siiphesiz dislerdir. Dental tedavinin, hastanin giiliimsemesi,

goriiniimii, kendine giiveni ve psikolojisi iizerindeki olumlu etkileri de goz

ontinde bulunduruldugunda hekimin hastas: i¢in en ideal giilisii tasarlamasi

tedavi basaris1 yaninda st diizey hasta memnuniyeti saglayacaktir.
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Boliim 3

TUM YONLERIYLE BRUKSIZM

Isil SARIKAYA!
Miimine KONU?

GIRIS
Bruksizmin tanimina bakildiginda; ¢igneme harekeleri haricinde goriilen normal

olmayan dis stkma hareketidir. Protetik terimler sozliigiine gore ise ‘dislerin
parafonksiyonel sekilde sikilmast’ olarak tanimlanmaktadir.

Bruksizm sonucu dislerde doku kayiplar1 olusur. Ve yine dislerde mobilite
ve periodontal destek dokularinda bruksizm siddetine bagh kayiplar gormek
miimkiindir. Cigneme kaslar1 ve temporomandibular eklem ile iliskili bolgelerde
bazen sesin de eslik ettigi agr1 goriilebilir. Cigneme kaslar1 degerlendirildiginde,
hipertrofi en ¢ok masseter kasindadir. Hipertrofiye ugrayan masseter kasi tek
tarafli ya da cift tarafli olarak asemptomatik hacim artis1 gosterir. Bruksizm
teshis edilirken hastadan alinan anamnez ile birlikte agiz i¢i kontrol ve eklem,
kas kontrolii birlestirilir. Goriinttileme cihazlari kullanilabilir. Klinikte bruksizmli
bir hastaya uygulanan tedavilerde, bruksizmin varligi mutlak suretle goz
oniinde bulundurulur ve dokulardaki yikici etkisi degerlendirilerek tedavisinde
modifikasyonlar yapilir. Bu durumdan dolay1 bruksizmin teshisi, dokulara etkisi
ve tedavisi oldukca 6nemlidir.

BRUKSIZMIN TANIMI

Bruksizm genelde uykudayken veya giin icinde stresliyken giiclii cene hareketlerine
bagli, ceneleri sikma hareketidir. “Protez Terimleri Sozliigii"nde (2003) bruksizm;

1. Dislerin parafonksiyonel bir sekilde gicirdatilmasi

2. Cigneme hareketlerinden farkli olarak, dis sitkma istemsiz olarak, ritmik
hareketlerle gorillen ve okluzal travmaya neden olan aligkanlik olarak
tanimlanur.

Dog.Dr, Tokat Gaziosmanpagsa Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi, Protetik Dis Tedavisi AD,
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varliginin saptanmasi gerekse konservatif yontemlerle ilerlemesinin 6nlenmesi

dental saghigin siirdiiriilmesi igin elzemdir.
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Boliim 4

ENDODONTIDE NiKEL- TITANYUM EGELER

Hiida Melike BAYRAM!

GIRIS
Endodontik tedavinin amaci; kok kanal sisteminin temizlenmesi, formuna
uygun sekillendirilmesi, dezenfeksiyonu ve ii¢ boyutlu olarak hermetik bir
sekilde doldurulmasidir (1). Kok kanallarinin sekillendirilmesi, endodontik
tedavinin basarisina etki eden 6nemli agamalardan birini olusturmaktadir (2).
Sekillendirme ve irigasyondan olusan kok kanal preparasyonu ile kanaldaki tiim
vital ve organik dokunun bir miktar sert dokuyla beraber kanaldan uzaklastirilmas:
amaclanmaktadir (3).

Kok kanallarinin genisletilerek sekillendirilmesi, endodontik tedavinin
basarisina etki eden en 6nemliagamalardan birisidir. Hillsmann ve ark. (4) mekanik
preparasyon ile elde edilmek istenen hedefleri asagidaki sekilde 6zetlemislerdir:

1. Kanal igindeki vital ve nekrotik dokular1 uzaklastirmak.

2. Irrigasyon ve medikasyon igin yeterli alan yaratmak.

3. Apikal kanal anatomisinin lokalizasyonu ve biitiinliigiinii korumak.

4. Kok kanal sistemi ve kék yapisina iyatrojenik hasar vermekten sakinmak.
5. Kanal doldurma islemini kolaylastirmak.

6. Periradikiiler dokularin irritasyonu ve/veya enfeksiyonundan sakinmak.

7. Disin, uzun dénem a1z iginde fonksiyonuna izin verecek yeterli miktarda
kok kalinligini birakmak.

Kanal preparasyonu igin oOnceleri karbon ¢eliginden yapilan aletler
kullanilmaktaydi. Giintimiizde ise paslanmaz gelik ve nikel-titanyum alasimdan
yapilan aletler kullanilmaktadir. Cesitli ¢aligmalar paslanmaz celik aletlerle
kanalda olusan transportasyonu ve diizlesmeyi rapor etmislerdir (5). Ayrica
paslanmaz ¢elik aletlerin yeterince esnek olmayisi iireticileri endodontik alet
yapimui i¢in yeni materyaller arayisina itmistir (6).

! Dog. Dr., Tokat Gaziosmanpasa Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi, Klinik Bilimler Béliimii, Endodonti
AD, melikealaca@yahoo.com, ORCID iD: 0000-0002-3508-8458
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WaveOne tam sirali resiprokasyon aletler ile ProTaper Universal aletleri (144°
CW and 72° CCW) ve tam sirali rotasyon hareketi yapan ProTaper Universal
aletleri yapay kanallarda karsilagtirmistir. Yazarlar, tam sirali resiprokasyon ile
ProTaper Universal aletlerin kanal kurvatiiriiniin diizlesmesi agisindan aymi
aletlerin rotasyon ile kullanimindan veya WaveOne aletlerden daha iistiin oldugu
sonucuna varmiglardir (47).

SONUC

Adaptif hareket rotasyon ve resiprokasyon hareketlerinin olumlu 6zelliklerini
birlestirmeyi amaglayan yeni bir modifiye resiprokasyon hareketidir. Literatiir,
dongiisel yorgunluk agisindan ve dolum materyalinin uzaklastirilmasinda basit
rotasyon hareketine karsi bir¢ok avantaji olan adaptif hareketi 6nermektedir.
Ege tizerindeki aksiyal stresi azaltmak ve debris uzaklagtirmasini arttirmak
agisindan asimetrik hareket avantajli goriinmektedir. Resiprokasyon hareketi
ile ilgili ¢alismalarin geliskili bulgular: farkli alet kullanimina bagli olabilir. Bu
nedenle farkli alet kinematiklerini degerlendirmek i¢in ayni tasarima, ayni alagim
ozelliklerine ve ayni ¢aligma prensibine sahip aletler ile standardizasyon saglanip
ileri calismalar yapilmalidir.
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Boliim 5

ORTOGNATIK CERRAHININ TEMPOROMANDIBULAR
EKLEM UZERINDEKI BiYOMEKANIK ETKILERI

Tolgahan KARA!

GIRIS

Ortodontik tedaviyle kombine uygulanan ortognatik cerrahi prosediirler, ileri
seviyede dissel ve iskeletsel deformitesi olan bireylerde iskeletsel pozisyon
anomalilerini ve buna bagli okliizal diizensizliklerin giderilmesinde kullanilan
tedavi yontemleridir. Mandibular bilateral sagittal split osteotomisi ve maksiller
Le Fort I osteotomisi bu amagla en yaygin kullanilan cerrahi tekniklerdir (1).
Ortognatik cerrahinin temel amaci gene fonksiyonlarinin, havayolunun ve yiiz
estetiginin iyilestirilmesi olarak Ozetlenebilir (2). Bununla birlikte ortognatik
cerrahi esnasinda mandibular kondilin glenoid fossa igerisinde dogru bir
sekilde konumlandirilmasi daima cerrahlar1 zorlayan bir konu olmustur.
Kemik fragmanlarinin dogru hizalanmasi, proksimal segmentin yeniden
konumlandirilmasi, kemik segmentlerinin fiksasyonunda kullanilan yontem,
kaslarin ve ¢evre yumusak dokularin gerilimsiz bir sekilde dengede olmasi ve
cerrahin deneyimi gibi pek ¢ok farkli faktér mandibular kondilin pozisyonu
tizerinde belirleyici role sahiptir (3). Postoperatif kondiler pozisyon cerrahi
stabilite acgisindan belirleyici oldugu kadar remodelling siiregleri vasitasiyla
kondiler morfolojide de degisikliklere yol agmaktadir (4). Dolayisiyla ortognatik
cerrahinin istenmeyen sonuglarindan birisi olan kondiler rezorbsiyonu
anlayabilmek icin ortognatik cerrahinin temporomandibular eklem (TME)
tizerindeki biyomekanik etkilerinin detayl1 bir sekilde incelenmesi gerekmektedir.

TEMPOROMANDIBULAR EKLEMIN YAPISAL BiLESENLERI

TME, mandibula ile temporal kemik arasinda meydana gelmis bilateral
bir eklemdir. Hem mentese hem de kayma hareketi yapmasindan otiirii
ginglymoartroidal eklem olarak siniflandirilmaktadir. TME kompleksi su

' Dr. Ogr. Uyesi, TOGU Dis Hekimligi Fakiiltesi Agiz Dis ve Cene Cerrahisi AD, dt_tolgahan@hotmail.
com, ORCID iD: 0000-0002-7252-2444
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arastirmacilar geriletme sonrasi kondil ve ramus yiiksekliginde azalma oldugunu
gostermiglerdir (15, 16, 20). Fakat kondilde gozlenen bu degisikliklerin klinik
olarak anlamli olmadig: dikkat gekmektedir.

Bilgisayar modellemelri iizerinde yapilan ¢aligmalarda mandibular
prognatizmli hastalarda preoperatif donemde TMEde anormal stres seviyeleri
oldugu, geriletme ameliyati sonrasinda bu degerlerin normale dondigi
gosterilmistir (22). Ma ve ark’nin (23) 2020de yaptiklar: bir bagka sonlu eleman
analizinde mandibular prognatizmli bireylerde TMEde olusan streslerin normal
eklemlerdekinde ¢ok daha yiiksek oldugu ancak ortognatik cerrahi sonrasi azalma
gosterdigi ve agr1 gibi temporomandibular eklem diizensizligi semptomlarinda
gerileme sagladig1 bulunmustur.

SONUC

Sonug olarak ortognatik cerrahi prosediirler uygun cene iliskileri, ¢igneme
fonksiyonu ve estetik sonuglarimin yani sira TMEde de bir takim morfolojik ve
biyomekanik degisikliklere yol agmaktadir. Bu durum mevcut temporomandibular
eklem diizensizliklerini siddetlendirebilecegi gibi eklem sikayetlerinde azalmayi
saglayabilmektedir. Dolayisiyla ortognatik cerrahi 6ncesi planlama bir kez daha
onem kazanmaktadir. Sinif II hastalarda cerrahi sonrast TME degisikliklerinin
daha siddetli olabilecegi unutulmamalidir. Bu hastalarin cerrahi sonrasi
stabiliteleri daha az olmakla birlikte kondiler rezorbsiyon goriilme sikligi da
daha yiiksektir. Deformitenin tipinden bagimsiz olarak kemik segmentlerin asir1
hareketinden kaginilmali, gerekirse cerrahinin kapsami genisletilerek cift ¢ene
prosediirleri uygulanmalidir. Ayrica ortognatik cerrahi hastalar1 olasi niiks ve
TME diizensizlikleri agisindan yakindan takip edilmelidirler.
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Boliim 6

TROMBOSITTEN ZENGIN FiBRINLE AGIZ, Di$
VE CENE CERRAHISINDE BASARI: GUNCEL
YAKLASIMLAR

Esengiil SEN!
Nursena UNLU KUZU?

GIRIS

Trombositler, icerdikleri biiylime faktorleri sayesinde hemostaz ve vyara
iyilesmesinde kritik bir rol oynarlar. Aktive olduklarinda, yara bolgesine hizla
ulasarak pihtilagmay1 baslatir ve bityime faktorleri, sitokinler ile kemokinler
salgilarlar (1). Trombositten zengin fibrin (TZF) uygulamalari, yiiksek trombosit
konsantrasyonu sayesinde yara iyilesmesini hizlandirir ve enfeksiyon riskini
azaltir. TZF, igerdigi bliytime faktorleri ve anti-enflamatuar bilesenler sayesinde
hiicre yenilenmesini artirir, kollajen iiretimini tegsvik eder ve enfeksiyonla
miicadelede etkili olur (2).

Bu nedenle, TZF gibi trombositten zengin kan {iiriinleri, yara iyilesmesini
hizlandirmak, rejenerasyonu desteklemek, hemostazi saglamak ve enfeksiyonu
6nlemek amacryla tip alaninda yaygin olarak kullanilmaktadir (3).

Trombositler, megakaryositlerin sitoplazmik parcalarindan olusur ve yaklasik
2 mikrometre ¢apinda olup yuvarlak veya oval sekillidirler (4). Kemik iliginde
tiretilen trombositler, ¢ekirdeksizdir ve ortalama 8-10 giin yasam siiresine sahiptir.
Bu siire sonunda makrofajlar tarafindan apoptoza ugratilirlar. Yiizeylerindeki
glikoproteinler sayesinde saglikli endotele tutunmazken, hasarli endotel yiizeyine
baglanabilirler. Trombositlerin fizyolojik gorevleri arasinda adezyon ile hiicre
ylizeylerine yapisma, aktivasyon sayesinde hasarli dokulardaki glikoproteinlere
baglanma, agregasyon ile trombositlerin birbirine tutunarak kiimelenmesi ve
sekresyon yoluyla bityime faktorleri ile sitokinlerin salinimi yer alir (5). Bu
mekanizmalar, trombositlerin hemostatik tika¢ olusumunu saglamasini ve yara
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sira bu biyomateryalin potansiyel dnemine dair daha fazla arastirmaya ihtiyag

duyulmaktadir. Bu ikinci nesil trombosit konsantrasyonunun faydalarini tam

anlamiyla ortaya koyabilmek i¢in ileri diizeyde galigmalar gereklidir.
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Boliim 7

ORAL MUKOZADAKI BEYAZ LEZYONLAR

Hale Sidika AKYUZ!
Ali ALTINDAG?

GIRIS

Oral beyaz lezyonlarin teshisi olduk¢a zor olabilir. Bu lezyonlar farkli
etiyolojiye ve cesitli prognozlara sahip lezyonlarin genis spektrumunda yer
almaktadir. Beyaz lezyonlarin teshisi iyi huylu reaktif lezyonlardan daha ciddi
displastik ve karsinomatoz lezyonlara kadar degismektedir. Bu lezyonlar: ayirt
etmeye yardimci olan bazi klasik 6zellikler olsa da, benzer ozellikler teshiste
komplikasyonlar olusmasina neden olabilir. Daha ciddi prognoz gosteren
lezyonlara sahip hastalarin teshisinde zaman kaybetmemek i¢in ¢aba sarf etmek
gerekmektedir. Oral lezyonlar {iilserasyonlu, pigmentasyonlu, ekzofitik lezyon
iceren ve kirmizi-beyaz lezyonlar olarak siniflandirilirlar (1). Beyaz lezyonlar
oral lezyonlarin sadece %5’ini olustursa da, 16koplaki, liken planus ve proliferatif
verriikoz 1okoplaki gibi lezyonlarin bazilarinda %0,5-100 kadar yiiksek malign
potansiyel orani bulunmaktadir (2). Oral beyaz lezyonlar kalinlasmis keratoz
tabakadan, mantar enfeksiyonlarindan veya kostik kimyasallarin birikmesinden
kaynaklanmaktadir. Lokal siirtiinme ile olusan tahris, immiinolojik reaksiyonlar
veya premalign veya malign transformasyon gibi daha 6nemli siiregler; keratin
tabakanin kalinlasmasina neden olmaktadir. Oral beyaz lezyonlarin olusmasina
neden olan diger faktorler ise kronik fiziksel travmalar, sigara kullanimi, genetik
hastaliklar, mukokiitan6z anomaliler veya inflamatuar reaksiyonlardir (3).
Lezyonlarin tedavisinde hastaya yapilacak detayli muayene ve hastadan alinacak
anamnez Onem tasir. Lezyonlarin ne zaman olustugu, nasil ortaya ¢iktig,
lezyonun goriintimiinde bir degisim olup olmadig: gibi sorular hastaligin teshisi
i¢in 6nemlidir (4). Oral mukozadaki beyaz lezyonlarin goériiniimleri, keratin
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histopatolojik 6zellikleri, ne zaman ve nerede ortaya ¢iktig1 dikkatle géz 6niinde

bulundurulmalidir. Dogru bir teshis sonrasi uygun yontemlerle tedavi ve takip

planlamalarinin diizenlenmesi gerekmektedir. Diger dokulara oranla malign

doniistim olasilig: yiiksek olan premalign lezyonlarin erken teshisi ve tedavisi,

ozellikle ¢ocukluk c¢agindaki bireylerde malign doniisim riskini oldukga

azaltmakta, ileriye yonelik diger tedavileri kolaylastirmakta ve daha basit

yontemler ile tedavi edilmesini saglamaktadir.

KAYNAKCA

1.

10.
11.

12.

13.

14.

15.

16.

Ceyhan D, Akdik C. Okul 6ncesi ¢ocuklarda oral mukozal premalign durumlar ve
teshis yontemleri. SDU Saglik Bilimleri Enstitiisii Dergisi. 2007;8(3):69-75.

Oygiir T. A1z lezyonlar ve temel patogenetik mekanizmalar. Ag1z patolojisi ders ki-
tabr. Ankara: Efil Yaymevi; 2010.

Eisenberg E. Alterations in Color: Oral White, Red, and Brown Lesions. In: Dental
Science for the Medical Professional: An Evidence-Based Approach. Cham: Springer
International Publishing, 2023. 201-241.

Garcia MS, Teruya-Feldstein J. The diagnosis and treatment of dyskeratosis congenita:
A review. ] Blood Med. 2014;5:157.

Babu NA, Rajesh E, Krupaa J, Gnananandar G. Genodermatoses. ] Pharm Bioallied
Sci. 2015;7:5203-5206.

Dar-Odeh NS, Shehabi AA. Oral candidosis in patients with removable dentures. My-
coses. 2003;46(5-6):187-91.

Borle RM, Borle SR. Management of oral submucous fibrosis: A conservative appro-
ach. ] Oral Maxillofac Surg. 1991;49(8):788-91.

Rafat Z, Sasani E, Salimi Y, Hajimohammadi S, Shenagari M, Roostaei D. The preva-
lence, etiological agents, clinical features, treatment, and diagnosis of HIV-associated
oral candidiasis in pediatrics across the world: a systematic review and meta-analysis.
Frontiers Pediatrics. 202159, 805527-45.

Hagiwara Y, Seki K, Takahashi Y. Oral chemical burn due to accidental ingestion
of calcium oxide food desiccant in a patient with dementia. ] Int Med Res. 2020;
48(4),0300060520920065.

Giinhan O. Oral ve Maksillofasiyal Patoloji. Ankara: 2001. s. 59-85.

Haseth SB, Bakker E, Vermeer MH, et al. A novel keratin 13 variant in a four-genera-
tion family with White sponge nevus. Clin Case Rep. 2017;5:1503-1509.

Karakuzu A, Ozgelik S. Oral mukozanin bakteriyel enfeksiyonlar1. Turkiye Klinikleri
Journal of Dermatology Special Topics. 2015;8(4):29-34.

Kasapgopur O, Arisoy N. Ergenlik caginda bag dokusu hastaliklar1. Tiirk Pediatri Ar-
sivi. 2011;46(11).

Weidner N, Cote R], Suster S, Weiss LM. Modern surgical pathology. Second ed. Sa-
unders: Elsevier Inc.; 2009.

Khanna JN, Andrade NN. Oral submucous fibrosis: a new concept in surgical mana-
gement. Report of 100 cases. Int ] Oral Maxillofac Surg. 1995;24(6):433-9.

Sharon V, Fazel N. Oral candidiasis and angular cheilitis. Dermatologic Therapy.
2010;23(3):230-42.

-110-



17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.

32.

33.

34.

35.

Dis Hekimliginde Giincel Konular

Van Heerden W. Oral manifestations of viral infections. South African Family Practi-
ce. 2006;48(8):20-4.

Rajendran R. Oral submucous fibrosis: etiology, pathogenesis, and future research.
Bull World Health Organ. 1994;72(6):985-96.

Le PV, Gornitsky M, Domanowski G. Oral stent as treatment adjunct for oral submu-
cous fibrosis. Oral Surg Oral Med Oral Pathol. 1996;81(2):148-50.

Gupta S, Jawanda MK. Oral submucous fibrosis: An overview of a challenging entity.
Indian ] Derma Venereo Lepro. 2021;87(6),768-777.

Mohammad A, Bobby J, Devipriya S. Prevalence of oral mucosal lesions in patients of
the Kuwait University Dental Center. Saudi Dent J. 2013;25:111-118.

Mortazavi H, Safi Y, Baharvand M, et al. Peripheral Exophytic Oral Lesions: A Clini-
cal Decision Tree. Int ] Dent. 2017;2017:9193831.

Naganawa T, Murozumi H, Kumar A, et al. Intraoral chemical burn in an elderly pa-
tient with dementia. Int ] Burn Trauma. 2015;5:79.

O’brien M. Childrens Dental Health in the United Kingdom 1993 Report of Dental
Survey. First ed. London: Her Majesty’s Stationery Office; 1994.

Shields CL, Shields JA, Eagle RC Jr. Hereditary benign intraepithelial dyskeratosis.
Arch Ophthalmol. 1987;105(3):422-3.

Reamy B, Derby R, Bunt C. Common tongue conditions in primary care. Am Fam
Physician. 2010;81(5):627-34.

Mallick S, Benson R, Rath G. Radiation induced oral mucositis: a review of current
literature on prevention and management. European Archives of Oto-Rhino-Laryn-
gology. 2016;273(9):2285-93.

Abe M, Sogabe Y, Syuto T, Ishibuchi H, Yokoyama Y, Ishikawa O. Successful treatment
with cyclosporin administration for persistent benign migratory glossitis. The Journal
of Dermatology. 2007;34(5):340-3.

Drage L, Rogers R. Burning mouth syndrome. Dermatologic Clinics. 2003;21(1):135-
45.

Pinheiro Rdos S, de Franca T, Ferreira Dde C, et al. Human papillomavirus in the oral
cavity of children. ] Oral Pathol Med. 2011;40(2):121-6.

Black MM. Lichen planus and lichenoid eruptions. In: Rook A, Wilkinson DS, Ebling
FJG, et al, editors. Textbook of dermatology. 4th ed. Boston: Blackwell; 1986.

de Arruda JAA, Monteiro JLGC, Barreto MEZ, Villarroel-Dorrego M, Gilligan G,
Panico R, de Andrade BAB. Uremic Stomatitis: A Latin American Case Series and
Literature Review. Head Neck Pathol. 2024;18(1), 54.

Faccin KM, Sandini V, Junior DH, Pilat1 PVE, Pilat1 SFM. Contact Stomatitis By Ar-
tificial Cinnamon Flavors. Oral Surg Oral Med Oral Pathol Oral Radiol. 2024;137(6),
el6l.

Arora PC, Arora A, Arora, S. White oral lesions of morsicatio linguarum. Indian J
Derma. 2022;67(6),756-759.

Vieira RA, Minicucci EM, Marques ME, Marques SA. Actinic cheilitis and squamous
cell carcinoma of the lip: Clinical, histopathological and immunogenetic aspects.
Anais Brasileiros de Dermatologia. 2012;87:105-114.

-111-



Dis Hekimliginde Giincel Konular

Boliim 8

POSTERIOR KOMPOZIT REZIN RESTORASYONLAR

Hiiseyin HATIRLI"

GIRIS

Anterior bolgedeki direkt restorasyonlarda ilk tercih olarak kullanilan kompozit
rezinler, giiniimiizde estetik bolgenin disinda kalan, hatta konusma sirasinda
goriilmeyen ve fonksiyonun daha fazla 6n planda oldugu posterior dislerin
restorasyonunda da yaygin bir sekilde kullanilmaktadir. Son yillarda hastalar,
klinisyenlere uygulanacak restorasyonun metal renginde mi yoksa dis renginde
mi olacag1 konusunda sorular sormakta ve estetik goriiniimiinden dolay:r dis
rengindeki restoratif materyalleri tercih ettiklerini belirtmektedir. Kompozit
rezinlerin posterior diglerin restorasyonunda basarili oldugu uzun siireli klinik
calismalarda gosterilmistir.(1, 2) Igeriklerinde ve formiilasyonlarindaki siirekli
gelismeler ile kompozit rezinler, estetik goriiniim disinda foksiyonel stabilite,
kavite preparasyonu sirasinda saglikli dis dokusunun korunmasi, dis dokularina
adezyon, uygulama kolaylig1, preparasyon sonrasinda kalan dis yapisinin
gliclendirilmesi, diisiik 1s1 iletkenligi ve tamir edilebilme 6zelliginin bulunmasi
gibi avantajlara sahiptir.(3-5) Polimerizasyon sirasinda biiziilme meydana gelmesi
ve uygulamanin amalgam restorasyonlara gore yaklasik olarak iki kat daha fazla
stire gerektirmesi kompozit rezin restorasyonlarla ilgili temel problemlerdir.(4)

Posterior kompozit rezin restorasyonlarin klinik omrii konusunda bazi
stipheler bulunmasina karsin, klinik ¢alismalarda kompozit rezinlerin uzun
yillar basarili sekilde kullanilmis olan amalgam restorasyonlari ile benzer basari
gosterdigi bildirilmistir.(1, 2, 6) Kompozit restorasyonlar i¢in kavite hazirlanmasi
amalgam restorasyonlara gore daha kolaydir ancak kompozit rezinler ¢ok daha
kritik ve dikkatli bir uygulama gerektiren restorasyon basamaklari i¢ermektedir.(7)
Daha fazla uygulama asamasi, hata yapma riskini arttirmakta ve klinik uygulama
stiresini uzatmaktadir. Basarili bir kompozit rezin restorasyon i¢in klinisyenin

izolasyon, adezyon ve polimerizasyon biiziilmesi konularinda bilgi sahibi olmasi
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icermeyen rezin uygulanmasini ve son olarak kompozit rezinin uygulanmasi
Onerilmektedir.(35, 45)

SONUC

Kompozit restorasyonlarda basari biiyiik oranda, restorasyonda kullanilan her bir
materyalin ozelliklerinin iyi bilinmesine, uygulayicinin becerisine ve dikkatine
baglidir. Bunun yani sira kavite preparasyonu ¢ogu zaman goz ardi edilse de,
saglikli dokularin korunabilmesi ve kompozit rezinlerin polimerizasyonu
sirasinda olusan streslerin istenilen sekilde dagitilmasinda 6nemli yer tutar.
Hastaya bagl faktorlerin de optimal hale getirilmesi ile giiniimiizde uzun 6miirli
ve basarili posterior direkt kompozit restorasyonlar miimkiin olabilmektedir.
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Boliim 9

Di$ HEKIMLIGINDE BEYAZLATMA UYGULAMALARI

Tuggce iLDENIZ!
Tunahan DOKEN?

GIRIS

Estetik dis hekimligi son zamanlarda artan hasta talebine bagl olarak gelismis,
popiiler hale gelmistir ve ¢esitli tedavi yontemleri gelistirilmistir (1). Kompozit
restorasyonlar, porselen veneerler, full kronlar, abrazyon ve beyazlatma islemleri
bu yontemlerden bazilaridir (2). Beyazlatma, diger restoratif tedavilere nazaran
konservatif bir tedavi secenegidir. Beyazlatma icin kullanilabilecek farkli
mekanizma ve teknik mecvuttur. Ancak tedavi basaris1 ve beyazlatmada hangi
teknigin uygulanacaginin belirlenmesi i¢in renklenme etiyolojisinin tespiti ¢ok
O6nemlidir (3).

BEYAZLATMANIN TARIHCESI

Tarihte 1848 yilinda devital dislerin beyazlatilmasinda kalsiyum kloriiriin
kullanilmasiyla beyazlatma tedavisi uygulanmaya baslanmistir. 1970’lerin
sonlarindaysa Nutting, siiperoksol kullanmis ve hatta daha sonra siiperoksolu
sodyum perborat ile beraber kullanarak sinerjik etki elde etmistir (4-7). 19. yy
sonlarinda ise potasyum siyaniir, siilfiiroz asit, oksalik asit, hidrojen dioksit,
altiminyum kloriir ve sodyum peroksit ihtiva eden bir¢ok beyazlatma maddesi
devital dis beyazlatmada kullanilmistir (8-11).

Vital dislerin beyazlatilmasina ise 1868 yilinda baslanmistir. Hidrojen
peroksit, 1918de Abbot tarafindan “power bleaching” olarak tanimlanan
beyazlatma isleminde 151k veya 1s1 aktivasyonu ile beraber kullanilmigtir. (11-
15). 1960’larin sonundaysa Dr. Bill Klusmier kisiye Ozel plaklarla geceleri
uygulanan, %10 karbamid peroksit igerikli Gly-Oksit ajaniyla ev tipi beyazlatma
teknigi uygulamistir (16). Haywood ve Heymann 1989da gece koruyuculu vital
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Boliim 10

VITAL PULPA TEDAVILERI VE KULLANILAN
MATERYALLER

Giilsah TONGA!
Ahmet OZLU?

GIRIS
1756 yilinda Philip Pfaftadli arastirmaci kiigiik bir altin materyali kullanarak pulpa
dokusunun {istiinii kapatmis ve pulpa tedavilerinin baslangi¢ basamaklarindan
olan pulpa kuafaji konusunda ilk girisimde bulunulmustur (1). Ilerleyen yillarda
bir¢ok aragtirmaci konu ile ilgili sayisiz ¢alismada bulunmasina ragmen materyal
eksikligi ve teknik donanim yetersizliginden dolayr pulpa kuafajina karsi
cikmaktaydi. 1940 ve 50°li yillarda ise Orbanin yapmis oldugu caligmalarda,
viicutla ayn1 doku ve kan hiicreleri benzerligi gosteren pulpanin kendini uygun
kosullarda iyilestirebilecegi seklindeki agiklamasi yeni arayislara yol agmustir (1).

Vital pulpa tedavilerinin (VPT) amaglarindan biri disin canliligini korumaktir.
Bu amagla kalsiyum hidroksit (Ca(OH),), kuafaj tedavilerinde uzun yillardir
altin standart olarak kullanilmistir (2). Ca(OH),’in sahip oldugu ¢esitli olumsuz
ozellikleriden dolayz, aragtirmacilar: daha ideal bir kuafaj materyali aramaya sevk
etmigtir. Bu amagla, Ca(OH), en biiyiik alternatif olarak gosterilen ve {izerinde
en fazla caligma yapilan materyaller; MTA, Theracal, Biodentin vb. kalsiyum
silikat igerikli materyallerdir (3). Bunun haricinde osteojenik ve odontojenik
aktiviteyi arttiric1 etkilerinden dolay1 bazi hormonlar, antibiyotikli ve steroidli
patlar, bitytime faktorleri, propolis gibi fenolik bilesikler kuafaj materyali olarak
denenmistir (4-7).

Bu derleme, VPT ve kullanilan kuafaj materyalleri ile ilgili mevcut literatiirii
gozden gegirmeyi ve karsilagtirmay: amaglamaktadir.

' Dr.Ogr. Uyesi, Tokat Gaziosmanpasa Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi, Klinik Bilimler B&liimii,
Restoratif Dis Tedavisi AD, gulsah.tonga@gop.edu.tr, ORCID iD: 0000-0002-4680-6283
2 Uzm. Dr. Dis Hekimi, Serbest Hekim, dtahmetozlu@outlook.com, ORCID iD: 0000-0001-7735-5502
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Boliim 11

ORTODONTIDE Di$ HAREKETI VE Di$ HAREKETI
HIZLANDIRMA YAKLASIMLARI

Feyza DOGAN YAR!
Eyiip Burak KUCUK?
Ayca USTDAL GUNEY?

1.GIRIS

Ortodontik dis hareketi, disiplinler arasi bir arasgtirma alani olan biyoloji,
biyokimya ve dis hekimliginin kesisiminde yer alir. Dislerin istenilen pozisyonlara
dogru giivenli ve etkili bir sekilde hareket etmesini saglayan bu siireg, yiizeysel
olarak basit gibi goriinse de altinda yatan molekiiler olaylar olduk¢a karmagiktir.
Ortodontik kuvvetlerin uygulanmasiyla baslayan dis hareketi, disleri ¢evreleyen
periodontal ligamentin ve alveoler kemigin reorganizasyonuna yol agar. Bu
reorganizasyon, osteoblast ve osteoklast hiicrelerinin diizenlenmesi, inflamatuar
yanitin tetiklenmesi ve gesitli biyokimyasal yollarin aktivasyonu gibi bir dizi
karmasik biyolojik olay1 igerir.

Ortodontik tedavi ortalama 2 yil siiren (1), hasta ve hekimin uyum iginde
olmasi gereken bir tedavidir. Tedavinin uzunlugu ortodontistleri dis hareketinin
biyokimyasini daha ¢ok anlamaya ve bunun sonucunda tedaviyi hizlandirmak i¢in
cesitli aragtirmalar yapmaya sevk etmistir. Giiniimiizde tedavi siiresi konusunda
hasta beklentilerinin artmasi, her ortodontistin ortodontik dis hareketinin
biyokimyas: hakkindaki temel siireclere hakim olmasini gerektirir.

! Ars Gor. Hatay Mustafa Kemal Universitesi, Dis Hekimligi Fakiiltesi, Klinik Bilimler Boliimii, Ortodonti,
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gerektirdiginden, ¢esitli calismalar disiik seviyeli lazer tedavisinin (LLLT)
agrinin giderilmesi (113), inflamasyon kontrolii (114) ve ortodontik dis hareketi
sirasinda kemik rezorpsiyonu ve aposisyonunun modiilasyonu iizerindeki
etkisini arastirmistir (115). Diisiik seviyeli lazer tedavisi ile fotobiyomodiilasyon,
gliniimiizde en umut verici yaklasimlardan biridir. Minimum rahatsizlik iceren
ve uyusturucu etkilesimleri ve yan etki riski olmayan, giivenli ve nispeten invaziv
olmayan bir tekniktir (116). Literatiir, LLLT tedavisinin, sikistirma bolgesinde
osteoklast sayisini artirarak ve ardindan kemik rezorpsiyonunu artirarak dis
hareketini hizlandirabilecegini, ancak gerginlik bolgesinde kemik olusumunu ve
hiicresel proliferasyonu tesvik edebilecegini bildirmektedir (114).

SONUC

Ortodontik dis hareketini hizlandirmak amaci giiden cerrahi ve cerrahi
olmayan teknikler ortodontistler tarafindan bir¢ok kez kullanilmistir. Cerrahi
olmayan yaklagimlar noninvaziv olmalar1 nedeniyle ortodontistler ve hastalar
tarafindan her zaman tercih edilmistir. Bu tiir teknikler, biyolojik molekiillerin
sistemik/lokal olarak uygulanmasindan rezonans titresimi, manyetik kuvvetler,
dongiisel kuvvetler, hafif elektrik akimlari, diisiik yogunluklu lazer 1sinlamas:
ve fotobiyomodiilasyon gibi yenilikgi fiziksel stimiilasyon teknolojilerine kadar
uzanir. Tim bu yontemler, degisen basarilarla olumlu sonuglar gostermistir. Tim
bu yontemlerin klinik etkinlikleri belirlenmeye devam etmektedir ve kliniklerce
genis benimsenme gerceklesmeden oOnce daha fazla bilimsel kanita ihtiyag
duyulmaktadir.

Not: Bu eser Feyza Dogan Yarin Eyiip Burak Kiigiik danismanligindaki “Ortodon-
tik Dis Hareketin Biyokimyasi” isimli uzmanlk egitimi seminerinden iiretilmistir.
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Boliim 12

VERTIKAL ALVEOLAR KEMIiK AUGMENTASYONU
TEKNIKLERI

Ahmet Can HASKAN!?

GIRIS

Cesitli cerrahi teknikler ve biyomalzemeler, rezorbe olmus alveolar kemikte
dental implantlarin basarili bir sekilde yerlestirilmesini miimkiin kilmak amaciyla
gelistirilmistir. Bu amagla birden fazla kemik grefti teknigi, dogal ve sentetik
greft malzemeleri test edilmistir. Hayvan deneyleri umut verici sonuglar rapor
etse de, dikey kemik augmentasyonu prosediirleri klinik uygulamalarda yiiksek
oranda bagarisizlik yasamaktadir. Bagarisizligin baslica nedenleri, yetersiz kemik
augmentasyonu, yumusak doku enkleftasyonu ve kotii kan akisi nedeniyle greftin
kiigiilmesidir. Graniilasyon dokusu olusumu ve yeterli kemik kallus olusumunun
eksikligi genellikle greft istikrarsizligi, greft malzemesinin oral ¢evreye
maruz kalmasi ve enfeksiyon nedeniyle olusur .Greftin yetersiz veya gecikmis
vaskiilarizasyonu, genellikle kan akisi ile kemik resorpsiyonu olusumu arasinda
uyumsuzluga yol agarak dngoriilemeyen kemik augmentasyonuna neden olabilir.
Bu derleme kitap béliimiinde, dikey alveolar kemik augmentasyonu saglamak i¢in
su anda mevcut olan cesitli teknikler tartisilmaktadir.

Dental implantlarin uzun vadeli basarisi, yeterli ve saglikli kemikte
osseointegrasyon derecesine bilyiilk Ol¢ciide baghdir (1). Ancak, dis kaybi
sonrasinda implant yerlestirilmeden 6nce uzun siire beklenmesi, periodontitis
veya travma gibi nedenlerle kemik hacmi siklikla azalir (2). Dis ¢ekimini takiben,
alveoler kemikte ortalama olarak 1,5-2 mm (vertikal) ve %40-50 (horizontal)
oraninda kayip, ilk 6 ay icinde meydana gelir (3,4). Vertikal ve horizontal kemik
yiksekligindeki bu kayip, cerrahi zorluklar ve anatomik sinirlamalar nedeniyle
dental implantlarin yerlestirilmesinde biiyiik zorluklar yaratir (1) .(Sekil 1) Yeterli
kemik hacmi ve yiiksekligi saglanamadiginda, bu durum nihai tedavi sonucunu
olumsuz etkileyerek implantin basarisini ve uzun omiirliiliigiini riske atar (1,5).

' Dr Ogr. Uyesi, Hatay Mustafa Kemal Universitesi Agiz Dis ve Cene Cerrahisi AD, ahmetcan.haskan@
mku.edu.tr, ORCID iD: 0000-0002-5575-3785
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SONUC

Dikey alveolar kemik augmentasyonu saglamak igin kullanilabilecek gok sayida

teknik mevcuttur. Klinik uygulamalarda segilecek tek bir ideal teknik yoktur; bunun

yerine, sirt rekonstriiksiyonu igin bireysellestirilmis yaklasimlarda kullanilacak

giderek artan yontem bulunmaktadir. Daha az invaziv, daha tekrarlanabilir ve

daha az teknik hassasiyet gerektiren dikey kemik augmentasyonu prosediirleri

igeren tedavi protokollerinin, kemik rejenerasyonu tedavilerindeki yeni gelismeler

1s181nda siirekli olarak gozden gegirilmesi gerekmektedir.
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