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Bölüm 7

CERRAHİ DESTEKLİ HIZLI ÜST ÇENE 
GENİŞLETMESİ: GÜNCEL YAKLAŞIMLAR

Taner ÖZTÜRK1

TRANSVERSAL YÖN ANOMALISI OLAN ÜST ÇENE DARLIĞI

Genetik veya çevresel faktörlerin etkisiyle dentofasial sistemde ortaya çıkan 
anomaliler, uzayın üç yönünde (sagittal, transversal ve/veya vertikal yönlerde) 
çene gelişimini etkileyebilmektedir.1 Bu etkilenme sonucu çeşitli dental ve iskelet-
sel ortodontik anomaliler meydana gelmektedir. Kraniofasiyal iskeletsel sistem-
deki en yaygın anomalilerden biri üst çenenin transversal yönde dar olmasıdır.2 
Normal bir oklüzyonda üst çene diş kavsi, alt çene diş kavsini transversal yönde 
bir kutu kapağına benzer şekilde önden sararak örtmektedir.1, 3 Üst çene darlı-
ğı klinik olarak tek taraflı veya çift taraflı posterior çapraz kapanış olarak görül-
mekle birlikte iskeletsel ve/veya dişsel olarak iki şekilde sınıflandırılmaktadır.1, 3 
İskeletsel posterior çapraz kapanış alt ve üst çene arasında transversal yön uyum-
suzluğundan kaynaklanırken, dişsel posterior çapraz kapanış üst çene dişlerinin 
yapının tamamının veya bir grup dişin palatinale eğimli olmasından kaynaklan-
maktadır.4 İskeletsel posterior çapraz kapanış oluşmasının nedenleri arasında dar 
üst çeneye karşı normal alt çene, normal üst çeneye karşı geniş alt çene ve dar 
üst çeneye karşı geniş alt çene kombinasyonlarından biri yer almaktadır.5 Diş-
sel posterior çapraz kapanışta ise bazal kemik kaidesi normal boyuttadır ancak 
ağız solunumu, dil postürü, kas aktivitesi, genetik, konjenital anomaliler, parmak 
emme ve multifaktöryel sorunlar gibi dental boyutta etkili nedenlerden dolayı üst 
çene posterior dişlerin palatinale doğru eğimlenmesi söz konusudur.4, 6 Özellikle 
süt kanin dişlerde olmak üzere oklüzal erken temaslar nedeniyle genellikle süt 
ve karma dişlenme döneminde görülen posterior çapraz kapanış ise fonksiyonel 
posterior çapraz kapanış olarak bilinmektedir. Fonksiyonel posterior çapraz kapa-
nışta dişler tam kapanış durumuna geçerken ortaya çıkan oklüzal erken temaslar 
nedeniyle alt çene bir tarafa kayarak kapanışa gelir ve posterior çapraz kapanış 
meydana gelir.1, 4, 7

Posterior çapraz kapanış değişik ırk ve cinsiyete farklılık gösteren bir görülme 
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Enfeksiyon
Pulpal kan akımının bozulması, dişlerde 
devitalizasyon
Direnç alanlarının yeterli olarak 
kırılamamasından dolayı tek taraflı 
ekspansiyon olması
Genişletme vidasında sıkışma, kırılma 
ya da bozulma görülmesi
Özellikle kemik destekli apareylerin 
stabilitesinin bozulması ve gevşemesi

SONUÇ

Erişkin hastalardaki maksiller transversal yetersizliğin düzeltilmesinde genel-
likle kullanılan yöntem cerrahi destekli hızlı üst çene genişletmesi uygulaması-
dır. Ancak hala bu konu ile ilgili ileri çalışmalara ihtiyaç vardır. Cerrahi prosedür 
aşamasında uygulanacak teknik ve serbestleştirilmesi gereken bölgeler hakkında 
hala bir fikir birliği kurulamamıştır. Bununla birlikte gelişen görüntüleme yön-
temleri kemik yoğunluğunu değerlendirmek ve cerrahiyi tekniği şekillendirme 
açısından önemli katkılar sağlayabilmektedir.
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