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1. TANIM

Ciirtiksiiz servikal lezyonlar, dislerin disetlerine yakin boyun bolgelerinde
ve siklikla labial yiizeyde dis sert dokusunun kaybiyla olugmaktadir (1). Ciiriik
icermeyen bu lezyonlarin etiyolojileri hakkinda kesin bilgiler bulunmamaktadir.
Birden fazla faktoriin etkisiyle dis yiizeylerinde bu lezyonlarin gelistigi diisiiniil-
mektedir (2). Diste sert doku kaybina neden olan durumlar atrizyon, abrazyon,
abfraksiyon ve erozyon olarak siralanabilir. Dental erozyon, dokularin bakteri ol-
maksizin kimyasal veya elektrokimyasal mekanizmalar sonucu geri doniisiimii ol-
mayan kaybidir (3). Ilk kez 1970 yilinda Pindborg tarafindan tanimlanmistir (4).
Minenin kritik pH degerinden (5.5) daha diisiik degerlerdeki asit ¢ozeltilerinin sik
ve uzun siireli agiz ortaminda bulunmasinin erozyona neden oldugu bildirilmistir.
Bu asit ¢ozeltileri i¢csel (mide asidi) ya da digsal (gida vb.) kaynakli olabilmekte
ancak asitlerin sik tiiketilmesi tek bagina erozyon olusumunda sorumlu olmadig:
bilinmektedir (5). Hastalarin agiz bakimi ve hijyeni gibi davranigsal 6zellikleri ya
da disin biyolojik yapisi (tiikiiriik akis hiz1 ve tamponlama kapasitesi, sert ve yu-
musak dokularin anatomisi, pelikil yapis1) gibi bir¢ok faktor erozyon olusmasinda
etkin rol oynamaktadir (6).

2. DiS EROZYONUNUN PREVALANSI

Uzun siireli dis saglig1 acisindan bakildiginda eroziv dis asinmalar1 giderek
daha 6nemli hale gelmektedir ve epidemiyolojik ¢aliymalarda dental erozyon pre-
valansinin giderek arttigina dair bazi kanitlar da mevcuttur.

Erozyonun prevalansi ile ilgili yapilan ¢alismalarda, siit ve daimi diglerde de-
gisik sonuglar bildirilmistir (7). Sosyoekonomik durumun erozyon prevalansin-
da onemli derecede etkili oldugu Millward ve ark. tarafindan bildirilmistir (8).
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durumlarda restoratif materyal icin yeterli alan bulunmamaktadir. Estetigi sag-
lamak, fonksiyonu geri kazandirmak, dis sert doku kayiplarini 6nlemek, dentin
duyarliligini azaltmak ve aginma nedeniyle azalan vertikal boyutu diizeltmek i¢in
protetik tedavi gereklidir. Restoratif tedavi planinin, diste sert doku kaybi derece-
sine (6rnegin dikey boyut kayb1) uyarlanabildigi bildirilmistir (50). Vertikal boyut
kaybi, 0.5 mmden az oldugunda ortiicii veya direkt kompozit restorasyon ile teda-
vi Onerilirken; 0.5 mmden fazla bir kayip oldugunda kompozit materyaller veya
seramik veneer, overlay ve kron tedavileri 6nerilmektedir (3).

SONUC

Dental erozyonu kontrol altina almak i¢in lezyonlar: erken bir asamada teshis
etmek ve olas1 nedenlerini belirlemek 6nemlidir. Koruyucu ve risk faktorlerini ve
bunlarin etkilesimlerini bilmek 6nemlidir. Bireyin kisisel bakim 6nlemleri, etiyo-
lojik faktorleri icermeli ve agiz sagligini korumay: amaglayan bireysel ihtiyaglar ve
motivasyonu dikkate almalidir.
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