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BÖLÜM 5

Ortodontik Biyomekanik ve Diş Hareketi

Derya DURSUN 1   Elif İpek KOMAR 2

GIRIŞ

Ortodontik diş hareketi, uygulanan mekanik kuvvetlerin periodontal ligament (PDL) 
aracılığıyla alveolar kemik üzerinde başlattığı biyolojik yeniden şekillenme (remodeling) 
sürecine dayanmaktadır. Uygulanan kuvvetin etkisiyle alveolde basınç ve gerilim alanları 
olmak üzere iki farklı bölge ortaya çıkar. Basınç bölgelerinde osteoklastik aktiviteye bağlı 
kemik rezorpsiyonu, gerilim bölgelerinde ise osteoblastik aktiviteye bağlı yeni kemik for-
masyonu gerçekleşir. Bu çift yönlü biyolojik yanıt, dişin destek dokularıyla birlikte alveol 
içerisinde kontrollü bir biçimde yer değiştirmesini sağlar. Ortodontik hareket, yalnızca 
mekanik bir yer değiştirme süreci değil; aynı zamanda hücresel ve moleküler düzeyde 
çok basamaklı adaptif tepkileri içeren kompleks bir biyolojik olgudur. Periodonsiyumun 
yapısal özellikleri, uygulanan kuvvetin büyüklüğü, yönü ve süresi ile bireysel biyolojik fak-
törler, bu yanıtın niteliğini belirleyen temel unsurlardır.

Bu bölümde öncelikle ortodontik biyomekanik çerçevesinde dişi destekleyen doku-
lar, fizyolojik ve ortodontik diş hareketi, histolojik ve biyokimyasal mekanizmalar ele 
alınacaktır. Devamında, ortodontik diş hareketinin evreleri, optimal kuvvet kavramı ve 
kuvvetin biyolojik cevapla ilişkisi detaylandırılacak; ayrıca diş hareketini hızlandırmaya 
yönelik güncel cerrahi ve biyolojik yaklaşımlar özetlenecektir. Son olarak direnç merkezi 
ve moment–kuvvet ilişkisi çerçevesinde farklı diş hareket tipleri ile kuvvet sistemleri ele 
alınarak, klinik uygulamalar için gerekli temel bilimsel arka plan sunulacaktır.

5.1. Dişi Destekleyen Dokular
Dişi çevreleyen ve destekleyen dokular, periodonsiyum olarak tanımlanır. Bu yapılar, dişi 
alveolar kemiğe bağlayarak çiğneme gibi fonksiyonel kuvvetlere karşı destek sağlar ve 
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