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Dis eksikligi sonucunda ortaya ¢ikan estetik ve fonksiyonel yetersizliklerin re-
habilitasyonu dental tedavinin ana hedefidir. Cagdas dis hekimligi, hastanin agiz
ve ¢ene bolgesinde saglikli anatomik konturlari, fonksiyonu, rahatligi, konusmayn,
estetigi ve ag1z sagligini yeniden saglamay1 amaglamaktadir. Ancak kaybedilen dis
say1s1 arttikca belirtilen hedeflere ulagsmak o oranda zor olmaktadir. Osseointegre
olabilen implantlarin kullanilmaya baglanmasi ile tam digsiz hastalarin sabit pro-
tezlerle tedavisi miimkiin olmustur. Glintimiizde; teknolojik ve bilimsel gelisme-
ler, modern tan1 araglari, tedavi konseptleri, yeni implantlarin dizayni, kullanilan
yeni implant materyalleri ve yapim teknikleri sayesinde ¢ok sayida tedavisi gii¢
vakanin rehabilitasyonunun basari ile gergeklesebildigi goriilmektedir (1).

Konvansiyonel olarak yapilan hareketli boliimlii protezler ve total protezlerle
ideal ¢igneme, estetik, rahatlik ve konusma fonksiyonlarinin zorluklar1 uzun za-
mandan beri bilinmektedir. Hareketli bolimlii protezlerle yapilan ¢igneme per-
formans1 dogal disli bireylere oranla %60 oraninda azalmaktadir. Osseointegre
implantlar ve bu implantlarin istiine yapilan protezler azalan fonksiyonu normal
sinirlara yaklagtirabilmektedir (1).

Digsiz hastalarda meydana gelen kemik atrofisine bagl olarak fasiyal kon-
turlar da degismekte ve buna bagli olarak estetik goriiniimleri de 6nemli oran-
da farklilagsmaktadir. Rezorpsiyon siirecinin devam etmesiyle birlikte yiizde geri
doniisimii olmayan degisimler meydana gelmektedir. Dental implantlar, kemigi
stimiile ederek saglikli dislere benzer bir sekilde kemigin hacminin ve boyutla-
rinin korunmasina destek olurlar. Hastanin yiiz sekli, destek kemik dokusunun
korunmasina bagli olarak degisime ugramaz. Digsiz hastalarin yumusak dokular1
mukozanin incelmesi, tiikiiritk akisinin azalmasi, protezin retansiyon ve stabilite-
sini kaybetmesinden dolay1 dis etkilere karsi daha duyarli hale gelmektedir (1,2).
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Optimum estetik ve fonksiyon i¢in daimi protezde 12 dis olmali ve protez bir

alt yap1 ile desteklenmelidir (Sekil 6) (6,7,16,42-47).

Sekil 6. All-on-4 konsepti ile tedavi edilen alt cenenin metal alt yapisinin ve daimi
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