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BÖLÜM 3

ERKEN DÖNEM AÇIK KAPANIŞ 
MALOKLÜZYONLARINDA TEDAVİ YAKLAŞIMLARI

Eda YILDIRIM 1 
Mine GEÇGELEN CESUR 2

GİRİŞ

Anterior açık kapanış, üst ve alt dişler arasında dikey yönde örtüşmenin olmama-
sı olarak tanımlanır. Açık kapanış maloklüzyonları, tedavisi zorlayıcı, uzun süre 
gerektiren ve tekrarlama ihtimali yüksek olan olgulardır. Bu tür maloklüzyonların 
tedavi yöntemleri, bireyin iskeletsel ve dişsel büyüme-gelişim evresine göre değiş-
kenlik göstermektedir. Farklı gelişim dönemlerinde, etiyolojik faktörler göz önün-
de bulundurularak çeşitli tedavi yaklaşımları uygulanabilir. Erken dönemde temel 
ilke, tedavinin mevcut etiyolojik sebebe yönelik olarak planlanmasıdır (1,2).

Ön açık kapanışın prevalansı altı yaşındaki çocuklarda %4,2 iken yedi ila do-
kuz yaşlarındaki kız ve erkek çocuklarda %11 ila %17 oranında artarken, 14 yaşın-
da prevalans %2,5’e düşmektedir (3). Genellikle, yaşla birlikte emme alışkanlık-
larının azalması, kesici dişlerin çıkması, oral fonksiyonların olgunlaşmasıyla ön 
açık kapanış kendi kendine düzelme eğilimi göstermektedir (4). Karma ve daimi 
dişlerde, ön açık kapanış genel prevalansının %4,93 olarak gözlemlenmiştir (5).

Ortodontistlerin en sık karşılaştığı maloklüzyonlardan biri olan ön açık kapa-
nışın tedavisi zor ve relaps oranı oldukça yüksektir (6). Relaps oluşmasında orto-
dontik tedavi öncesinde görülebilen etiyolojik faktörlerin yakın ilişkisinden do-
layı; açık kapanış tedavisinden önce hastanın dikkatlice incelenmesi ve etiyolojik 
faktörün belirlenip elimine edilmesi esastır (7). Açık kapanışın etyolojisi tek bir 
etkene bağlı olmayıp multifaktöriyeldir (8). Açık kapanışın oluşmasında yaygın 
etiyolojik faktörler arasında; parmak emme alışkanlığı, dilin büyük olması, dilin 
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radyolojik değerlendirmeler değil, aynı zamanda hastanın büyüme-gelişim döne-
mi, genetik etkenler, maloklüzyonun derecesi ve altta yatan nedenler de dikkate 
alınmalıdır.

Hasta yaşı ne kadar küçükse, maloklüzyonun dentoalveoler kökenli olma ih-
timali o kadar yüksek olur ve tedavi başarısı da o oranda artar. Diş kaynaklı açık 
kapanış olgularında önleyici tedaviye, erken karma dişlenme döneminde başlan-
ması tavsiye edilir. İskeletsel kaynaklı açık kapanış vakalarında ise, aktif büyüme 
süreci içerisinde ortodontik müdahale yapılması önerilmektedir.

Tedavinin başarıya ulaşmasında uygun planlamanın yanı sıra, hastanın tedavi-
ye uyumu ve iş birliği de oldukça önemli bir faktördür (75).
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