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Bölüm 1

DİŞ HEKİMLİĞİNDE MİKROCERRAHİ YÖNTEMLER 
VE KULLANIM ALANLARI

Kübra ESKİN1

Mehmet GÜZEL2

Hacer ŞAHİN AYDINYURT3

GİRİŞ

Klinik diş hekimliğinde el becerisi çok önemlidir. Görme keskinliği ile kontrol 
edilen cerrahi hassasiyet manuel olarak sağlanabilir, ancak iyi büyütme 
cihazlarından faydalanılarak da geliştirilebilir. Mikroskobik büyütme 
cihazlarının kullanımı diş hekimliği uygulamalarında devrim yaratmaktadır. Bu 
gerçekten de geleneksel makrodentistry yöntemlerinden yüksek hassasiyetli bir 
microdentistriye evrimdir. Hassasiyet gerektiren neredeyse tüm diş hekimliği 
alanlarında bu mikroskobik aygıtlar kullanılabilmektedir. Geleneksel makrocerrahi 
prosedürlerle karşılaştırıldığında mikrocerrahi tekniklerde bazı büyük avantajlar 
vardır. Mikrocerrahinin etkisi, daha öngörülebilir terapötik sonuçlar, azalmış 
hasta rahatsızlığı ile daha az invaziv prosedür, daha hızlı iyileşme, gelişmiş estetik 
sonuçlar ve daha fazla hasta kabulünü içermektedir. Bu makale, mevcut çeşitli 
büyütme sistemlerine, ilkelerine ve farklı diş hekimliği alanlarında mikrocerrahi 
alanındaki sayısız uygulamalara ışık tutmaktadır.

MİKROCERRAHİNİN TARİHÇE VE TERMİNOLOJİSİ

Cerrahi mikroskop veya loup kullanımı ile elde edilen görme keskinliğinin 
artmasıyla mümkün olan temel cerrahi tekniklerin iyileştirilmesine mikrocerrahi 
denir (1). Mikrocerrahi işlemler için büyütmenin kullanımı yeni bir kavram 
değildir. 1694’te Amsterdam tüccarı Anton van Leeuwenhook ilk bileşik lens 
mikroskobunu icat etmiştir (2). Cerrahiye yardımcı olan ilk büyüteçler, 1800’lerin 

1 Dr. Öğr. Üyesi, Van Yüzüncü Yıl Üniversitesi, Diş Hekimliği Fakültesi, Periodontoloji AD, 
kubraeskin93@gmail.com, ORCID iD: 0000-0001-5322-1286

2 Dr. Dt., Hatay Ağız ve Diş Sağlığı Merkezi, dtmehmetguzel@gmail,  
ORCID iD: 0000-0002-9621-0496

3 Doç. Dr., Özel Klinik-İstanbul, hacersahinay@gmail.com, ORCID iD: 0000-0002-9521-9704



Güncel Periodontoloji Çalışmaları V

- 18 -

PERİODONTAL MİKROCERRAHİDE YARA İYİLEŞMESİ

Mikrocerrahi hız kazandırır ve daha az granülasyon veya skar dokusu oluşumu 
sağlayan primer iyileşme yoluyla onarımı teşvik eder. Yara iyileşmesi çalışmaları, 
mikrocerrahi yaralarının 48 saat içinde anastomozunu göstermektedir. Sekonder 
yara iyileşmesi daha yavaştır çünkü kısmen kapalı yaranın kenarındaki boşlukları 
doldurmak için yeni doku oluşumu gereklidir. Mikrocerrahi sırasında cerrahi 
travma en aza indirildiği için, daha az hücre hasarı ve nekroz meydana gelir, bu 
da daha az iltihaplanma ve daha az ağrı ile sonuçlanır (67).

SONUÇ

Mikrocerrahi, operatör deneyimi, temel optik büyütme, ergonomik teknik yapısı 
ve teknolojiyi kullanma istekliliği ile gelişmeye devam edecek olan bir tedavi 
felsefesidir. Büyütme sistemleri ve mikrocerrahi aletlerin birlikte kullanımı ile 
özellikle de periodontal cerrahi işlemlerde gerek kesi düzenliliği gerekse yara 
iyileşmesi yönünden sunduğu avantajlarla mikrocerrahi geleneksel yöntemlere 
kıyasla daha başarılı sonuçlar vaad etmektedir. Gelişen teknoloji ile birlikte bu 
yöntemleri kullanarak yapılan işlemlerden daha başarılı sonuçlar elde etmek 
mümkün gözükmektedir.

KAYNAKÇA
1. Tibbetts LS, Shanelec D. Periodontal microsurgery. Dent Clin North Am 1998;42:339-

359.
2. Belcher JM. A perspective on periodontal microsurgery. Int J Periodontics Restorative 

Dent. 2001: 21:191-196.
3. Naik A, Tiwari S, Devi P ve Mallikarjun S (2015). Magnification in dental practice: 

How useful is it?, Journal of Health Research and Reviews, 2, 2, 39.
4. Tamai S. History of microsurgery 1993: 14 ; 6-13.
5. Barraquer JI. The history of microscope in ocular surgery. J microsurg 1980;1:288-299.
6. Apotheker H, Jako. A microscope for use in dentistry. J. microsurg 1981;1:7-10.
7. Carr GB. Microscopes in endodontics. J Calif Dent Assoc 1992;20: 55-61.
8. Gupta DP, Majid Jan DS, Behal DR, Ahmad Mir DR, Shafi DM ve Ahmad Teli DZ 

(2014). Periodontal Microsurgery – A Review, IOSR Journal of Dental and Medical 
Sciences, 13, 4, 12–17.

9. Rucker LM. Surgical magnification: posture maker or posture breaker? In: Murphy 
DD, ed. Ergonomics and the dental care worker. Washington, DC: American Public 
Health Association, 1998:192–206.

10. Carr GB. Microscopes in endodontics. J Calif Dent Assoc 1992; 20:55–61.
11. Mounce RE. Surgical operating microscope in endodontics; the paradigm shift. Gen 

Dent 1995; 43:346–349.
12. Hoerenz P. The Operating microscope: 1. Optical principles, illumination, systems, 

and support systems. J Microsurg 1980;1:243–245.



Güncel Periodontoloji Çalışmaları V

- 19 -

13. Deepa D, Mehta D ve Munjal V (2014). Periodontal microsurgery - A must for peri-
o-aesthetics, Indian Journal of Oral Sciences, 5, 3, 103.

14. Jain R, Kudva P ve Kumar R (2014). Periodontal Microsurgery- Magnifying Facts, 
Maximizing Results, Journal of Advanced Medical and Dental Sciences Research, 2, 3, 
24–34.

15. Cohen ES. Microsurgery. Cohen ES, ed. Atlas of cosmetic and reconstructive perio-
dontal surgery. 3 rd ed. Italy: B C Decker Inc; 2007. p. 433-438.

16. Calderon MG, Lagares DT, Vazquez CC, Gargallo JU, Gutierrez Perez JL. The applica-
tion of microscopic surgery in dentistry. Med Oral Patol Oral Cir Bucal 2007;12:311-
316.

17. Sitbon Y ve Attathom T (2014). Minimal intervention dentistry II: Part 6. Microscope 
and microsurgical techniques in periodontics, British Dental Journal, 216, 9, 503–509.

18. Tibbetts LS ve Shanelec DA (2007). A review of the principles and practice of perio-
dontal microsurgery., Texas dental journal, 124, 2, 188–204.

19. Leonard S, Tibbetts LS, Shanelec DA. Principles and practice of periodontal surgery. 
Int J Microdent 2009;1:13-24.

20. Shanelec DA, Leonard S. Tibbetts. A perspective on the future of periodontal micro-
surgery. Periodontology 2000;11:58-64.

21. Tibbetts LS, Shanelec D. Principles And Practice Of Periodontal Microsurgery. The 
International Journal Of Microdentistry, 2009.

22. James M. Belcher, A Perspective on Periodontal Microsurgery. Int J Periodontics Res-
torative Dent 2001;21: 191–196.

23. Pecora G, Andreana S. Use of dental operating microscope in endodontic surgery. 
Oral Surg Oral Med Oral Patthol 1993;75:751-758.

24. Mines P, Loushine RJ, West LA. Use of the microscope in endodontics. A report based 
on a questionnaire. J Endodon 1999;25:755-758.

25. Kratchman SI. Endodontic Microsurgery. Compendium 2007;28(6): 324-331.
26. Labanc JP, Van Bowen RW. Surgical management of inferior alveolar nerve injuries. 

Oral Maxillofac Surg Clin North Am 1992;4:425-437.
27. Juggins KJ. Current Products and Practice The Bigger The Better: can magnification 

aid orthodontic clinical practice? Am J Orthod 2006;33:62-66.
28. Bertossi D, Vercellotti T, Podesta A, Nocini PF. Orthodontic microsurgery for dental 

repositioning in dental malpositions. J oral maxillofac surg 2001;69:747-753.
29. Glenn A. The Use of Extreme Magnification in Fixed Prosthodontics. Dent Today 

2003;22:93-99.
30. Leknius C, Geissberger M. The effect of magnification on the performance of fixed 

prosthodontic procedures. J Calif dent Assoc 1995;23:66-70.
31. Shanelec DA. Periodontal Microsurgery. J Esthet Restor Dent 2003;15:118-123.
32. Andrade PF, Grisi MF, Marcaccini AM, Fernandes PG, Reino DM, Souza SL, et al. 

Comparison between micro- and macrosurgical techniques for the treatment of loca-
lized gingival recessions using coronally positioned flaps and enamel matrix derivati-
ve. J Periodontol 2010;81:1572-1579.

33. Shanelec D, Tibbets L. A perspective on the future of periodontal microsurgery. Peri-
odontology 2000, 1996;11:58-64.

34. Dennis A, Shanelec D. Anterior Esthetic Implants: Microsurgical placement in extra-
ction sockets with immediate provisionals. CDA 2005;33(3):233-240.



Güncel Periodontoloji Çalışmaları V

- 20 -

35. Duello GV.The use of surgical microscopes in contemporary implant therapy. Pract 
Proced Aesthet Dent 2008: 20(10); 717-718.

36. Burkhardt R, Lang NP. Periodontal plastic microsurgery. In: Lindhe J, Lang NP, Kar-
ring T, editors. Clinical Periodontology and Implant Dentistry. 5th ed. Oxford, USA: 
Blackwell Munksgaard; 2008. pp. 1029–1044.

37. Vikender Singh Yadav, Sanjeev Kumar Salari et al. Journal of Indian Society of Perio-
dontology, 22, 1, 2018.

38. Belcher JM. Periodontal microsurgery. In: Dibart S, Karima M, editors. Practical Pe-
riodontal Plastic Surgery. Oxford, USA: Blackwell Munksgaard; 2006. pp. 15–22.

39. Abidin MR, Dunlapp JA, Towler MA, Becker DG, Thacker JG, McGregor W, et al. 
Metallurgically bonded needle holder jaws. A technique to enhance needle holding 
security without sutural damage. Am Surg. 1990;56:643–647.

40. Price PB. Stress, strain and sutures. Ann Surg 1948; 128:408–421.
41. Acland R. Practice Manual for Microvascular Surgery, ed 2. St Louis: CV Mosby, 1989.
42. Shanelec DA, Tibbetts LS. Periodontal Microsurgery, Continuing Education Course, 

78th American Academy of Periodontology Annual Meeting; Orlando, FL. 1992. Nov 
19.

43. Belcher JM. A perspective on periodontal microsurgery. Int J Periodontics Restorative 
Dent. 2001;21:191–196.

44. Mamoun J. Use of high-magnification loupes or surgical operating microscope 
when performing prophylaxes, scaling or root planing procedures. N Y State Dent J. 
2013;79:48–52.

45. Cortellini P, Tonetti MS. Minimally invasive surgical technique and enamel matrix 
derivative in intrabony defects. I: Clinical outcomes and morbidity. J Clin Periodontol. 
2007;34:1082–1088.

46. Jepsen S, Topoll H, Rengers H, Heinz B, Teich M, Hoffmann T, et al. Clinical out-
comes after treatment of intra-bony defects with an EMD/synthetic bone graft or 
EMD alone: A multicentre randomized-controlled clinical trial.  J Clin Periodon-
tol. 2008;35:420–428.

47. Cortellini P, Pini-Prato G, Nieri M, Tonetti MS. Minimally invasive surgical technique 
and enamel matrix derivative in intrabony defects: 2.Factors associated with healing 
outcomes. Int J Periodontics Restorative Dent. 2009;29:257–265.

48. Cortellini P, Tonetti MS. Improved wound stability with a modified minimally inva-
sive surgical technique in the regenerative treatment of isolated interdental intrabony 
defects. J Clin Periodontol. 2009;36:157–163.

49. Fickl S, Thalmair T, Kebschull M, Böhm S, Wachtel H. Microsurgical access flap in 
conjunction with enamel matrix derivative for the treatment of intra-bony defects: A 
controlled clinical trial. J Clin Periodontol. 2009;36:784–790.

50. Cortellini P, Nieri M, Prato GP, Tonetti MS. Single minimally invasive surgical tech-
nique with an enamel matrix derivative to treat multiple adjacent intra-bony defects: 
Clinical outcomes and patient morbidity. J Clin Periodontol. 2008;35:605–613.

51. Cortellini P, Tonetti MS. Microsurgical approach to periodontal regeneration. Initial 
evaluation in a case cohort. J Periodontol. 2001;72:559–569.

52. Cairo F, Carnevale G, Billi M, Prato GP. Fiber retention and papilla preservation tech-
nique in the treatment of infrabony defects: A microsurgical approach. Int J Periodon-
tics Restorative Dent. 2008;28:257–263.



Güncel Periodontoloji Çalışmaları V

- 21 -

53. Ribeiro FV, NocitiJúnior FH, Sallum EA, Sallum AW, Casati MZ. Use of enamel mat-
rix protein derivative with minimally invasive surgical approach in intrabony perio-
dontal defects: Clinical and patient-centered outcomes. Braz Dent J. 2010;21:60–67.

54. Liu S, Hu B, Zhang Y, Li W, Song J. Minimally invasive surgery combined with re-
generative biomaterials in treating intra-bony defects: A meta-analysis. PLoS One. 
2016;11:e0147001.

55. Camargo PM, Melnick PR, Kenney EB. The use of free gingival grafts for aesthetic 
purposes. Periodontol 2000. 2001;27:72–96.

56. Zuhr O, Fickl S, Wachtel H, Bolz W, Hürzeler MB. Covering of gingival recessions 
with a modified microsurgical tunnel technique: Case report. Int J Periodontics Resto-
rative Dent. 2007;27:457–463.

57. Burkhardt R, Lang NP. Coverage of localized gingival recessions: Comparison of mic-
ro- and macrosurgical techniques. J Clin Periodontol. 2005;32:287–293.

58. Andrade PF, Grisi MF, Marcaccini AM, Fernandes PG, Reino DM, Souza SL, et al. 
Comparison between micro- and macrosurgical techniques for the treatment of loca-
lized gingival recessions using coronally positioned flaps and enamel matrix derivati-
ve. J Periodontol. 2010;81:1572–1579.

59. Shanelec DA. Anterior esthetic implants: Microsurgical placement in extraction soc-
kets with immediate plovisionals. J Calif Dent Assoc. 2005;33:233–240.

60. Duello GV. The use of surgical microscopes in contemporary implant therapy. Pract 
Proced Aesthet Dent. 2005;17:717–718.

61. Steiner GG, Steiner DM, Herbias MP, Steiner R. Minimally invasive sinus augmenta-
tion. J Oral Implantol. 2010;36:295–304.

62. Engelke W, Schwarzwäller W, Behnsen A, Jacobs HG. Subantroscopic laterobasal si-
nus floor augmentation (SALSA): An up-to-5-year clinical study. Int J Oral Maxillofac 
Implants. 2003;18:135–143.

63. Gennaro P, Chisci G, Gabriele G, Iannetti G. Conservative surgical and microsurgical 
techniques for the management of dental implants that impinge on the inferior alve-
olar nerve. Br J Oral Maxillofac Surg. 2014;52:566–568.

64. Hegde R, Sumanth S, Padhye A. Microscope-enhanced periodontal therapy: A review 
and report of four cases. J Contemp Dent Pract. 2009;10:E088–96.

65. Jacobsen JA, Suarez EI. Microsurgery in anastomosis of small vessels. Surg Forum 
1960; 11:243–245.

66. Banowsky LH. A review of optical magnification in urological surgery. In: Silber SJ, 
ed. Microsurgery. Baltimore: Williams and Wilkins, 1979:443–462.

67. Wound Closure Manual. Somerville, NJ: Ethicon, 1994.



Güncel Periodontoloji Çalışmaları V

- 23 -

Bölüm 2

PERİODONTAL YARA İYİLEŞMESİ

Müzeyyen KANDEMİR1

Ebru Ece SARIBAŞ2

GİRİŞ

Yara; doku ve mukozanın kimyasal, fiziksel veya travma sebebiyle anatomik 
yapı ve fonksiyonlarındaki bütünlüğün bozulmasıdır. Yara iyileşmesinin temel 
prensibi dokudaki hasarı en aza indirmek, dokunun yeterli oksijen alınımını, 
düzgün beslenmesini ve nemlenmesini sağlamaktır (1).

1. YARA İYİLEŞMESİ TİPLERİ

Yara iyileşmesinin primer, sekonder ve tersiyer olmak üzere üç farklı tipi 
görülmektedir.

1.1. Primer yara iyileşmesi
Primer yara iyileşmesi, enfekte olmayan cerrahi insizyonla yara oluşturulduktan 
sonra 12-24 saat içinde yara kenarlarının sütur, doku adezivi gibi uygulamalarla 
direkt yaklaştırılabildiği iyileşme tipidir. İnsizyon, epitelyal bazal membranın 
bütünlüğünü noktasal olarak bozmuş ve az sayıda epitel ile bağ dokusu hücresi 
kaybına neden olmuştur. Epitelyal rejenerasyon, fibrozisten daha belirgindir. 
İnsizyon mesafesi küçük olduğundan, fibrinle pıhtılaşmış kan bu alanı doldurur. 
Granülasyon dokusu hızlı bir şekilde bölgeye invazyon yapar ve ardından o bölge 
yeni epitel örtüsüyle kaplanır (2).

Periodontal yara iyileşmesi ve rejenerasyonu açısından arzu edilen iyileşme 
türü, primer yara iyileşmesidir (3).

1 Araş.gör, Dicle Üniversitesi Diş Hekimliği Fakültesi Periodontoloji AD, muzeyyenozyavuz@gmail.com, 
ORCID iD: 0009-0003-4540-4981

2 Dr Öğr. Üyesi, Dicle Üniversitesi Diş Hekimliği Fakültesi Periodontoloji AD, ebrusaribas@yahoo.com, 
ORCID iD: 0000-0001-8195-820X
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SONUÇ

Patolojide yara iyileşmesi, yaralı dokunun canlı dokular tarafından onarılmasını 
ifade eder. Klinik ve biyolojik değişkenlerin derinlemesine anlaşılması, 
periodontal rejenerasyonu etkileyerek diş hekimlerinin, klinik sonuçları 
iyileştirmek ve periodontal rejenerasyonu artırmak amacıyla bu faktörleri etkili 
bir şekilde yönetmelerine olanak tanır. İyileşme sürecinin ideal olabilmesi için 
çeşitli periodontal dokuların ilişkisi ve doğası hakkında titiz bir bilgiye ihtiyaç 
duyulmaktadır.
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Bölüm 3

DİŞ HEKİMLİĞİNDE YAPAY ZEKA UYGULAMALARI

Mustafa Özay USLU1

Pınar GÜLTEKİN2

1. YAPAY ZEKA

1.1.Yapay zeka nedir?
Yapay Zeka (YZ), makinelerin insan zekası gerektiren görevleri gerçekleştirebilme 
kapasitesine verilen isimdir. Bu kavram yeni bir olgu olmasa da kökenleri 
1950’lere kadar dayanmaktadır. Ancak, YZ’nin günlük hayatta pratik bir araç 
olarak yaygınlaşması, son yirmi yılda gerçekleşmiştir. Bunun temel nedeni, 
son yıllarda büyük veri (dijital cihazlarla elde edilen), hesaplama gücü ve YZ 
algoritmalarındaki hızlı ilerlemelerdir. Bu üç temel unsurdaki gelişmeler, YZ 
teknolojisinin hayatımıza kolaylık ve yenilik getirmesini sağlamıştır (1).

Önümüzdeki yıllarda yapay zekanın tıp alanında büyük bir dönüşüm yaratması 
beklenmektedir. Tıbbi görüntülerden hastalık tespiti gibi uzman seviyesindeki 
performanslar sergileyen yapay zeka algoritmaları, kısa bir süre önce çığır açıcı 
uygulamalarla dikkat çekmeye başlamıştır. Ancak bu kısa zaman diliminde, 
tıbbi yapay zeka önemli bir olgunlaşma sürecinden geçmiştir. Günümüzde, bu 
sistemlerin rutin klinik uygulamalara entegre edilmesi, büyük bir potansiyele 
sahip olmasına rağmen hala tam anlamıyla değerlendirilememiş bir fırsat olarak 
varlığını sürdürmektedir. Bunun yanı sıra, bu teknolojilerin güvenli ve etkili bir 
şekilde kullanılabilmesi için, tıbbi yapay zeka topluluğunun etik, teknik ve insan 
merkezli karmaşık zorluklarla başa çıkması gerekmektedir (2).

1.2.Tarihçe
İnsanlık tarihinde yapay zekaya dair ilk adımlar nörobilimci McCulloch ve mantık 
bilimci Pitts’in biyolojik nöronun matematiksel modelinin oluşturulması ile 1943 
yılına uzanmaktadır (3).
1 Doç.Dr., Alanya Alaaddin Keykubat Üniversitesi, Periodontoloji AD, ozay.uslu@alanya.edu.tr,  
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Bölüm 4

PERİODONTAL HASTALIKLARDA KULLANILAN 
BİYOBELİRTEÇLER

Mustafa Özay USLU1

Ayşe ŞEN2

PERİODONTİTİS

Periodontitis Tanımı
Periodontitis, dişlerin etrafındaki bağ dokusu ataşmanını ve destekleyici kemiği 
etkileyen bir grup inflamatuar hastalıktır. Periodontitisin başlamasının ve 
ilerlemesinin hastalığa neden olabilen virülan mikroorganizmaların varlığına 
bağlı olduğu yaygın olarak kabul edilmektedir. Bakteriler periodontitiste başlatıcı 
ajanlar olsa da patojenik enfeksiyona karşı konak tepkisi hastalığın ilerlemesi için 
kritik öneme sahiptir (1). Başladıktan sonra hastalık, kolajen liflerinin kaybı ve 
sement yüzeyine ataşman, bağlantı epitelinin apikal göçü, derinleşmiş periodontal 
ceplerin oluşumu ve alveolar kemiğin rezorpsiyonu ile ilerler (2). Hastalık tedavi 
edilmezse ilerleyici kemik yıkımıyla devam ederek diş mobilitesine ve ardından 
diş kaybına yol açar. Periodontal hastalık, Amerika Birleşik Devletleri’ndeki 
yetişkin nüfusun %50’sinden fazlasını etkiler ve yaklaşık %10’unda erken diş 
kaybıyla birlikte şiddetli hastalık görülür (3). Periodontal tanı prosedürlerinin 
bir amacı, klinisyene mevcut periodontal hastalık türü, yeri ve şiddeti hakkında 
yararlı bilgiler sağlamaktır. Bu bulgular tedavi planlaması için bir temel oluşturur 
ve tedavinin periodontal bakım ve hastalık izleme aşamalarında temel veriler 
sağlar (4).

Periodontitis Tanı Parametreleri
Klinik olarak kullanılan geleneksel periodontal tanı parametreleri arasında 
sondlama derinlikleri, sondlamada kanama, klinik ataşman seviyeleri, plak 
indeksi ve alveolar kemik seviyesini değerlendiren radyografiler yer alır (5). Bu 
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Kronik periodontitisin PGE 2 konsantrasyonlarının tedavinin bir sonucu 
olarak değişip değişmediğini belirlemek için cerrahi olmayan periodontal 
tedaviden önce ve sonra PGE 2 konsantrasyonlarını incelediler. Ancak tedaviden 
sonra önemli ölçüde daha düşük PGE 2 konsantrasyonları gösterdi ( P < 0,01)

Bu çalışmada ortalama PGE2 konsantrasyonlarının sağlıklıdan hastalıklı dişeti 
dokularına doğru kademeli olarak arttığı bulunmuştur.

Tsai ve diğerleri (113), ileri PD’li bir grup hastada SRP’nin GCF PGE 2 
düzeyleri üzerindeki etkisini değerlendirdi . Tsai ve diğerlerinin sonuçlarına göre 
(113), ortalama GCF PGE 2 konsantrasyonlarının periodontitis grubunda (yani 
470,91 ng/ml) tedavi sonrası grupla (yani 377,32 ng/ml) karşılaştırıldığında daha 
fazla olduğu bulundu ( P < 0,01).
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Bölüm 5

PERİODONTAL HASTALIKLAR İLE SİSTEMİK 
HASTALIKLAR ARASINDAKİ İLİŞKİ

Gökhan ÖZGENÇ1

Sema Nur SEVİNÇ GÜL2

 Periodontal hastalıklar yetişkinlerde en sık görülen inflamatuar hastalıklardan 
biridir. 2010 yılında, Dünya çapında 3,9 milyar insanın periodontal hastalığa sahip 
olduğu rapor edilmiş olup, hafif periodontitis prevalansı %35 ve orta ile şiddetli 
periodontitis prevalansı %11 çıkmıştır (1). Dünya nüfusunun yaşlanma oranı 
arttıkça periodontal hastalıkların önemi ve ülkelerin sağlık sistemine maliyeti 
artmıştır (2). ABD Hastalık Kontrol ve Önleme Merkezi periodontal hastalıkların 
pek çok probleme yol açabilecek dünya çapında bir salgın olduğundan bahsetmiştir 
(2).

 Periodontal patojenler ve inflamasyonla ilgili çalışmalar, sadece diş 
hekimlerinin değil aynı zamanda çeşitli sistemik hastalıklarla da doğrudan ya da 
dolaylı etkileşim içinde olduğu için diğer branş hekimlerinin de ilgisini çekmiştir. 
Oral bölgede görülen hastalıkların kanser, kardiyovasküler hastalıklar, diyabetin 
tip 2 çeşidi , solunum yoluyla ilgili enfeksiyonlarla, olumsuz gebelik sonuçlarıyla ve 
nörodejeneratif hastalık başta olmak üzere çeşitli hastalıklarla ilişkili olduğuna 
ulaşılmıştır (3,4)  . Girişimsel çalışmalardan elde edilen kanıtlar, periodontitisin 
lokal tedavisinin, komorbid durumların temsili belirteçlerini iyileştirdiğini 
göstermektedir (5). Periodontitis ve eşlik eden hastalıklar arasındaki potansiyel 
nedensel bağlantı, periodontitisin eşlik eden bir durumu başlatabileceği veya 
ağırlaştırabileceği biyolojik olarak makul ve klinik olarak tutarlı mekanizmalar 
ortaya koyan son deneysel hayvan çalışmaları ile daha da güçlendirilmiştir (6).

 Bununla birlikte, çoğunlukla, spesifik periodontal patojenlerin sistemik 
hastalığa ne yönden etki ettiği konusunda tam olarak bir kesinliğe ulaşılamamıştır 
(7). Patojenler ağız dışı hastalığa neden oluyorsa, o zaman terapötik müdahale 
için açık hedefleri temsil edeceklerdir. Ancak minimum olarak periodontal 
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Özellikle periodontal patojenlerin veya bunu takip eden inflamasyon sürecinin 
sistemik hastalıklara yol açtığı ya da bunların oluşumuna katkıda bulunduğu 
mekanizmalar açısından daha fazla çalışma gerekmektedir (101). Bununla 
birlikte, periodontal hastalığın yönetimi ve uygun ağız bakımı, ağız dışı sistemik 
hastalıklarla ilişkili morbidite, mortalite ve sağlık bakım maliyetlerini olumlu 
yönde etkileyecektir (102). Yapılan çalışmalar arttıkça, diş hekimliğinin sistemik 
hastalık teşhisinde oynadığı rol daha da önem kazanacaktır (103).
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Bölüm 6

CERRAHİ OLMAYAN PERİODONTİTİS 
TEDAVİLERİNDE KULLANILAN LOKAL AJANLAR VE 

DİĞER YARDIMCI TEDAVİLER

Tuğçe DÖNMEZER1

GİRİŞ

Periodontitis, dişi destekleyici dokuların ilerleyici yıkımı ile seyreden 
periodonsiyumun inflamatuar bir hastalığı olarak tanımlanır. Periodontitis, dişleri 
destekleyen dokuların bütünlüğünü etkileyen disbiyotik mikrobiyal toplulukla 
ilişkili kronik bir inflamatuar hastalıktır. Periodontal yıkım, yerleşik komensal 
mikrobiyota ile konak arasındaki homeostazın kaybından kaynaklanır ayrıca oral 
mikrobiyom disbiyozuna, artan bakteri yüküne ve çözülemeyen inflamasyona 
neden olur. Periodontitise yatkın bireylerde konak yanıtı etkisiz, düzensiz ve 
yıkıcıdır (1).

 Hastalık, belirli bakteriyel patojenler, yıkıcı konak bağışıklık tepkileri ve sigara 
içme gibi çevresel faktörler arasındaki karmaşık dinamik etkileşimleri içerir. 
Periodontitisin ortak özellikleri arasında dişeti iltihabı, klinik ataşman kaybı, 
alveolar kemik kaybının radyografik kanıtı, derin sondaj derinliklerine sahip 
bölgeler, hareketlilik, sondaj sırasında kanama ve patolojik göç yer alır. Tütün 
kullanımı, konak genetik varyasyonları ve belirli sistemik koşullar gibi çeşitli 
risk faktörleri de periodontitisin ilerlemesini ayrıca şiddetini etkileyebilir. Tedavi 
edilmezse periodontitis diş kaybına yol açabilir. Etkilenen bireylerde önemli 
işlevsel, estetik ve psikolojik sorunlara neden olabilir (2).

 Periodontitis için altın standart tedavi, etkili supragingival biyofilm kontrolü 
ile ilişkili subgingival debridmandır (3). Periodontal tedavi, enfeksiyonu kontrol 
altına alma ve iltihabı durdurma amacıyla aşamalı bir yaklaşımla uygulanan 
geniş bir müdahale yelpazesini içerir (4). Periodontal tedavinin ilk adımı hem 
hasta hem de profesyonel tarafından supragingival biyofilmin kontrolünü ve 
periodontal hastalıkların etiyopatogenezinde kanıtlanmış risk faktörlerinin 
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Bölüm 7

PERİ-İMPLANTİTİSİN CERRAHİ OLMAYAN VE 
CERRAHİ TEDAVİSİ

Mehmet Ali GÜNENÇ1

Osman Fatih ARPAĞ2

Ayşegül SARI3

GİRİŞ

Modern diş hekimliğinde, hastanın kendi dişlerini sağlıklı bir şekilde uzun yıllar 
boyunca kullanması istenmektedir. Ancak dişler bazen restore edilememekte 
ve çeşitli nedenlerle kaybedilmektedir. Diş kaybı, estetiği olumsuz etkilemenin 
yanı sıra, hastanın yerel ve genel sağlığı üzerinde de önemli sonuçlar doğurur. 
Estetik bilinci yüksek bir toplumda, kayıp dişlerin dental implantlarla protetik 
rehabilitasyonu hastalar ve klinisyenler tarafından geniş kabul ve talep görmüştür 
(1).

Dental implant çene kemiğine cerrahi olarak yerleştirilen titanyum gibi 
biyouyumlu bir malzemeden yapılmış vida şeklinde bir parçadır (2). Dental 
implantlar travma, çürük veya diğer nedenlerle dişlerini kaybetmiş hastalar 
için popüler ve etkili bir tedavi seçeneğidir. Protez veya köprü gibi diş protezi 
seçeneklerine göre daha iyi fonksiyon, dayanıklılık ve estetik gibi birçok avantaj 
sunarlar. Dental implantlar uygun bakım ve onarımla onlarca yıl, hatta bir ömür 
boyu kullanılabilirler(3). Dental implantların en önemli avantajlarından biri 
yüksek sağkalım ve başarı oranlarıdır. Çalışmalar dental implantların %95’in 
üzerinde bir başarı oranına sahip olduğunu, yani çoğu vakada başarılı olduklarını 
göstermiştir (3). Bu yüksek başarı oranı, implant materyalinin çene kemiği 
ile kaynaşmasını ve restorasyon için stabil bir temel oluşturmasını sağlayan 
biyouyumluluğundan kaynaklanmaktadır (4).
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özellikle ilerlemiş lezyonlarda sınırlı klinik iyileşmeler göstermiş olup hastalığı 
tamamen elimine edememiştir. Bu nedenle, cerrahi olmayan tedaviden sonra 
hastalık belirtileri gösteren vakalarda peri-implant defektlere daha iyi erişim 
sağlayan cerrahi tedaviler genellikle gereklidir. Peri-implantitisin cerrahi tedavi 
protokolleri daha etkili bir şekilde klinik ve radyografik iyileşmeler sağlamış olup 
ancak hastanın ağız hijyenini sağlayabilmesi ve destekleyici bakım randevuları ile 
bu iyileşmeler sürdürülebilir olmaktadır (104).
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Bölüm 8

PERİODONTAL HASTALIKLAR İLE ROMATOİD 
ARTRİT ARASINDAKİ İLİŞKİ

Ziynet Gül GÜRSES1

Osman Fatih ARPAĞ2

Ayşegül SARI3 

1. GİRİŞ

Periodontal hastalık, disbiyotik mikrofloranın neden olduğu enflamatuar 
bir hastalıktır ve periodontal ligament, alveolar kemik, sement dahil diş 
çevre dokularının progresif yıkımıyla sonuçlanır (1). PH’nın ana nedeni ağız 
hijyenine dikkat edilmemesi sonucu diş yüzeyinde biriken dental plaktır. Dental 
biyofilmlerde 700’den fazla oral bakteri türü tanımlanmıştır (2). Periodontal 
hastalıklar gingivitisle başlar ve epitel ve bağ dokusunu kapsayan diş eti iltihabı 
ile sınırlıdır ve hastalık ataşman kaybı, kemik yıkımını kapsayan periodontitis ile 
devam edebilir (2). Konağın direnç faktörleri (risk faktörleri ve bağışıklık durumu) 
periodontal yıkımın ilerlemesi için çok önemlidir (3). Bu yıkımın seyri genetik ve 
çevresel faktörler tarafından değiştirilebilir (4). Lokal doku yıkımının yanı sıra 
sürekli düşük dereceli enflamasyonun sistemik durumu da etkileyebileceği gibi, 
periodontal hastalığın varlığı ve şiddetiyle diyabet, kardiyovasküler hastalık ve 
romatoid artrit gibi sistemik hastalıklar arasında bir bağlantı olabilir (1). Oral 
enfeksiyonların romatoid artrit (RA) patogenezinde rol oynadığı, hastalığın erken 
ve geç evrelerinde RA hastalarının hem serumunda hem de sinoviyal sıvısında 
anaerob bakteriyel DNA’nın ve bu bakterilere karşı yüksek antikor titrelerinin 
tespit edilmesiyle desteklenebilir (3). RA eklemlerde enflamasyonla karakterize, 
yaygın ve kronik enflamatuar bir hastalıktır ve sıklıkla eklem yıkımına ve 
sonuç olarak fonksiyonel bozukluğa yol açar (5). RA hastalarında görülen 
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Sonuç olarak, periodontal enflamasyonun varlığı, sentetik ve biyolojik hastalık 
modifiye edici antiromatizmal ilaçların kullanılması durumunda romatoid artrit 
tedavisini etkiliyor gibi görünmektedir (145). Cerrahi olmayan periodontal 
tedavinin, C-reaktif protein, eritrosit sedimentasyon hızı ile DAS-28 skoru ve 
romatoid artrit hastalığı klinik aktivite seviyelerinin azaltılması yoluyla ve ayrıca 
biyolojik hastalık modifiye edici antiromatizmal ilaçlara yanıt vermeyen hastalarda 
romatoid artrit hastalık aktivitesinin kontrolünde rol oynadığı görülmektedir 
(145). Bu veriler ışığında hem tıp hem de diş hekimliği meslekleri romatoid 
artrit hastalarında periodontal sağlığın öneminin farkında olmalı ve bu nedenle 
bu hastalarda periodontal rahatsızlıkları önlemeye ve tedavi etmeye yönelik 
çalışmalar yapılmalıdır. Buna ek olarak, periodontitisin önlenmesi ve tedavisinin 
henüz tanımlanmamış hasta gruplarında romatoid artritin hem başlangıcını 
hem de ilerlemesini iyileştirip iyileştiremeyeceğini kesin olarak belirlemek için 
daha büyük örneklem büyüklüğüne çalışmalara ihtiyaç vardır. Eğer kanıtlanırsa, 
periodontal tedavi, periodontal sağlığı korumanın bilinen lokal ve sistemik 
faydalarına ek olarak romatoid artriti iyileşme sürecine katkıda bulanabilecek 
ucuz ve ilaçsız bir yolu olabilir. Bununla birlikte, romatoid artrit teşhisi konan tüm 
hastaların periodontal değerlendirmeden geçmesini tavsiye etmek için yeterli 
kanıt sağlanmıştır, çünkü bu hastaların kronik periodontitis olma riski yetişkin 
nüfusun geri kalanından daha yüksek olabilir (109).
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Bölüm 9

PERİODONTOLOJİ VE YAPAY ZEKA

Gurbet Alev ÖZTAŞ ŞAHİNER1 
 Güler BAŞYİĞİT2

GİRİŞ

1.PERİODONTOLOJİ VE KAPSAMLARI

 Periodontoloji, periodontal hastalıkların önlenmesi, teşhisi ve tedavisi ile birlikte 
dişsizlik durumlarında dental implantların yerleştirilmesini hedefleyen bir diş 
hekimliği dalıdır. Periodontal hastalık dişetini, dişleri ve dişleri destekleyen bağ 
dokusunu ve alveol kemiğini etkileyen spesifik hastalıkları tanımlamak için 
kullanılan genel bir terimdir. Periodontal hastalıklar toplumlarda çokça görülen 
hastalıklardandır. Periodontitis yetişkinlerde yaygın olarak görülmekte olup 
çocuklarda ve ergenlerde de ortaya çıkabilmektedir.(1)

Periodontal hastalıkların başlıca etiyolojik faktörü mikrobiyal dental 
biyofilmdir.(2) Genellikle dişler ve çevresindeki sert ve yumuşak dokuları etkisi 
altına alan histolojik olarak ise dişeti ekstrasellüler bağ dokusunda enflamatuar 
hücre birikimine sebep olur. Klinik olarak dişeti kanaması bulgusu ile başlayan 
periodontal hastalıklar ilerlemesi durumunda alveolar kemik kaybının da 
izlenebildiği kronik enflamatuar hastalıklardır.(3)

2. PERİODONTOLOJİNİN TOPLUM SAĞLIĞINDAKİ ÖNEMİ

Bilinçli bir toplum ve motive hastalar periodontal sağlığın korunmasında en 
önemli etkenlerdir. Periodontal hastalık belirtileri çoğunlukla hastalar tarafından 
görmezden gelinir.(4) Periodontal problemlerin toplum tarafından bilinmesi ve 
bunların diş hekimleri tarafından değerlendirilmesi periodontal sağlık düzeylerini 
etkilemektedir. Ancak literatürde toplumdaki bireylerin periodontal farkındalığını 
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yaygınlaşması ve tedavi süreçlerinin daha verimli hale gelmesi beklenmektedir. 
Sonuç olarak, yapay zeka, diş hekimliğini sadece bir tedavi süreci değil, aynı 
zamanda hasta memnuniyetini ve klinik başarıyı artırmaya yönelik bir fırsat 
olarak yeniden şekillendirmektedir.
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