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Siiperniimerer Dislerin Bilgisayarli Tomografi ile Degerlendirilmesi: Vaka Raporu

Evaluation of Supernumerary Teeth with Computerized Tomography: A Case Report

Serdar BAGLAR, DDS, PhD
Dis Hekimi, Balgat Agiz ve Dis Sagligi Merkezi, Ankara

Ozet

Siiperniimerer digler, dis arkinda fazladan yer alan
dislerdir. Bu dislerin ¢ogu maksiller anterior bdlgede
lokalize olmaktadir. Tek veya ¢ok sayida, unilateral
veya bilateral olarak, siirmils veya gomiilii, bir veya her
iki cenede Dbirden olusabilirler. Radyografiler
siiperniimerer  diglerin  hem  lokalizasyonlarinin
belirlenmesinde hem de siniflandirilmalarinda 6nemli
bir rol oynamaktadirlar. Bilgisayarli tomografi
siiperniimerer disler ve daimi digin kokleri arasindaki
iligkileri 3 boyutlu olarak dogru bir sekilde
gostermektedir.

Bu vaka raporunda maksiller daimi santral keser
dislerin palatinalinde lokalize olmus siiperniimerer
dislerin ~ kok  iligkilerinin  degerlendirilmesinde
bilgisayarli tomografinin 6nemi tartisilmistir.

Anahtar Kelimeler: Siiperniimerer disler, gdmiilii
disler

Abstract

Supernumerary teeth are the excessive existing
teeth in dental arch. Most of these supernumerary teeth
are located in the anterior maxillary region. They may
occur single or multiple, unilateral or bilateral, erupted
or impacted, and in one or both jaws. Radiographs play
an important role in assessment of both the location and
the typing of supernumerary teeth. Computerized
tomography accurately demonstrates the concerning 3-
dimensional relationships between the supernumerary
teeth and the permanent tooth roots.

In this case report the value of computerized
tomography for evaluation of the root relationships of
supernumerary teeth located palatally to maxillary
permanent central incisors was discussed.

Key Words: Supernumerary teeth, impacted teeth

Giris
Stiperniimerer dis (SD), ¢ogunlukla sendromlarla
iligkili olarak ortaya c¢ikan dental arkta fazladan yer
alan disler olarak tanimlanmaktadir. Bununla birlikte,
bazi yazarlar abnormal dis olarak tanimlarken, digerleri
ise normal sekil ve Olglide ekstra dis olarak
tanimlamaktadir."” Siit dislerinde siipernumerer dis
olusmasi ¢ok enderdir, genellikle kalici dislenme
doneminde  goriilmektedir.®  Stiperniimerer  dislere
erkeklerde kizlardan, iist ¢cenede alt ¢ceneden daha fazla
rastlanmakla birlikte, daimi dentisyonda siiperniimerer
dislerin = goriilme  sikligt = %0.15-%3.9  olarak
bildirilmistir.*”
Stiperniimerer dislerin etiyolojisi tam olarak

bilinmemekle beraber, kalitsal olarak ortaya cikabildigi
gibi dis tomurcugunun tamamen ikiye ayrilmasindan
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veya normal sayidaki dis tomurcugu olusumundan
sonra devam eden dental lamina aktivasyonuna bagl
olarak gelistigi One siiriilen teorilerdendir.*” Cinsiyet
ayrimi ile olusan farkliliklardan bagka, "X" ve "Y"
kromozomlarindaki sayica farkliliklarin siiperniimerer
digler, taurodontizm, amelogenezis imperfekta ve
dentinogenezis  imperfekta gibi  degisik  dissel
anomalilerde rol oynayabilecegi belirtilmistir. Bununla
birlikte, kromozom defektleri nedeniyle ortaya ¢ikan
kalitimsal hastaliklarda goriilen, dissel anomalilerin de
bu defektler ile agiklanabilecegi belirtilmektedir. '’

SD’lerin en sik goriildiigii sendromlar Gardner
Sendromu, cleidocranial dysostosis, orofasio-dijital
sendrom ve dudak-damak yariklaridir.'" SD’ler siirme
bozuklugu, sirme  gecikmesi, dislerde  yer
degisiklikleri, yer darligi, diastema, primordial veya
folikiiler kist olusumlari, ilgili bolgede agr1 ve sislik,
komsu dislerde patolojik kok rezorpsiyonlar: gibi gesitli
problemlere sebep olabilmektedir.'*"

Radyografiler SD’lerin tiplerinin ve ¢esitlerinin
degerlendirilmesinde 6nemlidirler. Periapikal, okliizal
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ve panoramik radyografiler istenen bilgilerin elde
edilmesinde siklikla kullanilmaktadirlar. Bununla
birlikte, SD’ler ve ilgili bolgedeki olusumlar arasindaki
iic boyutlu iliski ile ilgili yeterli bilgi bu radyografilerle
her zaman elde edilmez.'* O yiizden bilgisayarli
tomografi (BT) detay gormede ve ilgili bolgeyi ii¢
boyutlu olarak degerlendirmede daha avantajlidir.
Ayrica bilgisayarli tomografi yontemi ile elde edilen
goriintiiler elektronik ortamda kaydedilerek teshis ve
tedavinin ileriki agamalarinda kolay ulasilabilme ve
yeniden degerlendirilebilme ve diizenleme imkani da
saglar.”

Bu vaka raporunda maksiller daimi keser dislerin
palatinalinde lokalize olmus siiperniimerer dislerin kdok
iliskilerinin degerlendirilmesinde bilgisayarli tomografinin
onemi tartigtlmusgtir.

Olgu Sunumu

18 yasindaki erkek hasta sag iist ¢ene 2. molar
disindeki ¢iiriik sikayetiyle klinigimize basvurdu.
Yapilan klinik muayenede 2. molar disteki c¢iiriik
haricinde hastada maksiller daimi santral keser dislerin
palatinalinde lokalize olmus bilateral siiperniimerer
disler tespit edildi (Resim 1).

Resim 1. Siiperniimerer dislerin agiz i¢i goriiniimii

Hastanin fiziksel gelisimi normaldi ve alinan
anamnezde dikkat ¢ekici bir bulguya rastlanmadi.
Hastanin ¢iiriik diginin tedavisi yapildiktan sonra
stiperniimerer  dislerden sikayeti olup olmadig1
sorgulandi. Hasta oOzellikle yemek yerken ve
konusurken dilinin damagmdaki sert olusumlara
degdigini ve bu durumun kendisini rahatsiz ettigini
ifade etti. Bu asamadan sonra dncelikle siiperniimerer
dislerinin  lokalizasyonlar1 ve kok iliskilerinin
belirlenmesi i¢in hastadan bilgisayarli tomografi
“ICAT (Imaging Sciences International, Hatfield, Pa)’’
alindi. Hastanin kapanis iligkileri normaldi. Yirmi yas
dislerinin germleri ve konumlar1 normaldi (Resim 2).

Dislerde anatomik ve radyolojik olarak herhangi bir
anormal durum goézlenmedi.

Resim 2. Siiperniimerer dislerin bilgisayarli tomografi ile frontal
gortiniimii

Bilgisayarli tomografide,
maksiller santral  kesici dislerin  palatinalinde
konumlandigi  goriildii. ~ Koklerin ~ mesio-distal
genislikleri maksiller santral keser dislerde hemen
hemen ayni ebatta oldugu tespit edildi. Siiperniimerer
diglerin vertikal yonde santral keser dislere paralel
konumlandig: goriildii (Resim 3, 4).

siiperniimerer dislerin

Resim 3. Siiperniimerer diglerin bilgisayarli tomografi ile horizontal
goriintimii

Resim 4. Siiperniimerer dislerin bilgisayarli tomografi ile vertikal
gortintimii
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Hastanin mevcut sikayetleri géz Oniine alinarak ve
kendisine gerekli aciklamalar yapilip bilgilendirilmis
onami okutulup imzalatildiktan sonra bilateral
maksiller stiperniimerer diglerin ¢ekimine karar verildi
ve siiperniimerer iki dis agiz ortamindan uzaklastirildi
(Resim 5).

Resim 5. Cekilen siiperniimerer disler

Disler anatomik olarak st ¢ene kesici dislere
benziyordu. Biiylikliik olarak lateral kesici, kok
formasyonu olarak santral kesici ve kron formu olarak
da kanin-lateral kesici kombinasyonunu taklit ediyordu.

Tartisma

Bir vakada ¢ok sayida SD’in olusmasi, ¢ok nadir
olmakla birlikte sendromlarla veya sistemik bir
rahatsizlikla iligkili olmayabilir."'®"” Bizim vakamizda,
SD’lerle birlikte goriilen sendromlara veya sistemik bir
rahatsizhga ait bulgular gozlenmemistir. Yusof'®, ok
sayida SD’in en ¢ok mandibula premolar bdlgesinde
goriildiigiinii  belirtmistir. Ancak bizim vakamizda
gorillen SD’ler maksiller anterior bolgede lokalize
olmustur. SD’lerin normal eriipsiyon gosterebilecekleri,
tam veya yar1 gomik kalabilecekleri bildirilmistir.*
Gomiilii SD’lerin % 98’i maksillada kesici dislerin
oldugu bolgede goriilmektedir.'”® Bizim vakamizda
SD’ler yari gomiik olup maksillada kesici disler
bolgesinde izlenmistir.

Konvansiyonel radyografiler, 3 boyutlu yapilarin 2
boyutlu goriiniimiinii sunmaktadirlar. Bu da uygun
tedavi planlamasin1  kisitlamaktadir. Bu  eksikligi
gidermek icin tipta ve dis hekimliginde BT
kullanilmaktadir. BT stiperniimerer dislerin
lokalizasyonu ve diger dislerle pozisyonel iliskisini ve
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¢evre kemik dokusunun kalinligini degerlendirebilmeyi
saglar. Boylece uygulanacak tedavi se¢imi kolaylagir
ve tedavi siiresi kisalir '°.

Raupp ve ark’lar1 yaptiklari galigmalarinda
bilgisayarli tomografi yonteminin siiperniimerer dislerin
lokalizasyonunun tespitinde kullanimim
degerlendirmislerdir. Caligmalarinda 5 yasinda bir kiz
cocugundaki 6n palatinal bolgedeki 2 siiperniimerer dis
BT ile degerlendirilmistir. BT nin stirmemis siiperniimerer
dislerin lokalizasyonunun goriintiilenmesinde basarili bir
metot olarak  goriilldiigiini, cerrahi miidahalenin
planlanmasinda ve uygulanmasinda kesin  bilgi
sagladigini, ayrica operasyon zamamm kisalttigim ve
postoperatif ~ komplikasyonlar1 da  azalttigim
belirtmislerdir. "

Liu ve ark.’lar1 arkadaslari siiperniimerer dislerin
degerlendirilmesinde bilgisayarli tomografi yontemini
kullanmiglardir. Caligmalarinda toplam 626
stiperniimerer digi bulunan 487 hastayr BT ile
degerlendirmislerdir. Caligmalarinda BT kullanarak
dental ve iskeletsel yapt ile siiperniimerer diglerin
iliskisi, stiperniimerer dislerin lokalizasyonu, pozisyonu
ve siiperniimerer dislerin sekilleri degerlendirilmistir.
Stiperniimerer  dislerin  ¢ogunlukla 6n maksilla
bolgesinde bulundugu, biiyliik oranda konik sekilde
olduklart ve komsu dislere sagittal lokalizasyonda
bulunduklarini bildirmigslerdir. Bu degerlendirmelerinde
BT ile alman 3 boyutlu goriintiiniin dis ve kemiksel
yapmin degerlendirilmesinde ve tedavi planlanmasinda
diger yontemlere gore ¢ok daha kullanigh oldugunu
belirtmislerdir. >

Bayrak ve ark.’lar1 sunduklar1 vaka raporunda
bilgisayarlt tomografi ile diger genel dis hekimligi
goriintiileme yontemleri olan periapikal, okliizal ve
panoramik radyografi yontemlerini siiperniimerer
diglerin lokalizasyon ve tiplerinin belirlenmesinde
kullanimini karsilastirmiglardir. Caligmalarinda,
maksiller kalict santral kesici disler ile palatinal
lokalizasyonda bulunan siiperniimerer dislerin kok
iliskilerini bilgisayarli tomografi yontemi kullanarak
incelemislerdir. Bilgisayarli tomografinin 3 boyutlu
goriintli saglamasindan dolayi, kalic1 ve siiperniimerer
diglerin kokleri arasindaki iliskiyi diger 2 boyutlu
goriintilleme ydntemlerine gore ¢ok daha istiin ve
kesin  bir sekilde degerlendirmeye sundugunu
bildirmislerdir. *'

Wang ve ark.’lar1 sendroma bagli olmayan
multiple siiperniimerer disli vaka sunumlarinda 3
boyuttu BT  kullanimint  degerlendirmislerdir.
Calismalarinda, 3  boyutlu BT  kullaniminin,
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stiperniimerer dislerin biiyiikliik, lokalizasyon, gelisme
durumu, komsu dislerle ve dokularla olan temasini
degerlendirme bakimindan ¢ok faydali ve kullanigh
oldugunu belirtmislerdir. **

Sawamura ve ark.’lar1 maksiller goémiili dislerin
operasyon oOncesi kok yapisinin goriintilenmesinde 3
boyutlu BT yonteminin diger konvansiyonel yontemlere
gore TUstin olup olmadigim degerlendirmislerdir.
Calismalarinda 13 maksiller —meziyal gomiili
stiperniimerer, 2 gomiilii maksiller kesici, 11 gomiilii
kanin, 4 gomiili premolar ve 3 gomiilii molar disi
bilgisayarl1 tomografi ydntemi ve yalin radyografi
yontemleri ile gortintiilemislerdir. Radyografilerden elde
edilen goriintiileri operasyon sirasinda gorsel olarak elde
ettikleri bulgularla kiyaslamislardir. Yalin
radyografilerde %8 hassasiyet ve ayiricilik elde ederken
BT’de bu degeri %77 olarak bulduklarini bildirmislerdir.
Boylece bilgisayarli tomografinin yalin radyografilere
oranla ¢ok daha kesin sonuglar verdigini ve ¢ok daha
kullanish oldugunu belirtmislerdir. »

Haney ve ark.’lant yaptiklart caligmalarinda 2
boyutlu (periapikal, okliizal, panoramik) ve 3 boyutlu
(bilgisayarl1 tomografi) goriintiileme yontemlerini,
maksiller gomiilii kdpek dislerinin teshis ve tedavi
planlamasinda  kiyaslamiglardir. Calismalarinda 3
boyutlu goriinti vermesinden ve gomiili kaninlerin
komsu doku ve dislerle olan iligkisini daha ayrintili ve
kesin bir bicimde goéstermesinden dolayr BT
yonteminin diger 2 boyutlu radyografilere goére cok
daha iistiin oldugunu bulduklarini bildirmislerdir. **

Van Elslande ve ark.’lar1 dis koklerinin agilanmis
pozisyonlariin teshisinde konvansiyonel radyografiler
ile BT yontemini karsilagtirmislardir. Elde ettikleri
sonuglara gore BT yonteminin agilanmanin ydniiniin ve
seviyesinin tespitinde diger radyografilere oranla g¢ok
iistiin oldugunu belirtmislerdir. **

Mustafa ve ark.’lar1 yaptiklar1 ¢alismalarinda
radyasyon dozaji bakimindan BT  yo6ntemini
degerlendirmislerdir. BT  yonteminin radyasyon
dozajinin daha yiiksek olmasindan dolay1 ¢ok gerekli
olmadigi  durumlarda diger kiigiik radyografi
yontemlerinin (periapikal) kullanimmin daha giivenli
olabilecegini ancak panoramik radyografi gerektigi
durumlarda 3 boyutlu goriintii saglamasindan dolay1
BT yonteminin tercih edilmesinin daha avantajl
olabilecegini bildirmislerdir.*®

Sherrard ve ark.’lari, dis boyu ve kok boyu
Olclimlerini degerlendirdikleri galigmalarmda, perapikal
radyografik yontemlerle elde ettikleri degerlerde gergek
boyutlara gdre sapmalar mevcut oldugunu ancak

bilgisayarl tomografi ile elde ettikleri degerlerde gergege
¢ok daha yakin sonuglar elde ettiklerini bildirmislerdir.”’

Stiperniimerer dislerin yerlerini dogru tespit etmek,
komsu disler ve ilgili alandaki diger anatomik yapilarla
iligkileri belirlemek klinik dis hekimliginde ozellikle
siiperniimerer dig ¢ekimi endike oldugunda bir
gerekliliktir.'"** Bizim vakamizda, detayh bilgilerin
elde edilmesi, SD’lerin komsu dislerin kokleri ve diger
anatomik yapilarla olan iligkilerinin degerlendirilmesi
ve cerrahi miidahale igin ilgili boélgenin ii¢ boyutlu
olarak izlenmesi amaciyla hastadan 3 boyutlu dental
volumetrik tomografi alinmistir. Yeni ve tercih edilen
bir sistem oldugundan hastada konik 1sinlt 3 boyutlu
dental volumetrik tomografi kullani/lmugtir. '

Literatirde de belirtildigi gibi lokalizasyon
belirlenmesinde, komsu disler ve dokularla olan
iligkilerin belirlenmesinde ¢ok kesin ve yararli sonuclar
vermesinden dolayr  Ozellikle cerrahi  miidahale
disliniilen durumlarda SD’lerin teshis ve tedavi
planlamasinda geleneksel goriintileme yontemlerinden
ziyade ileri gorlintileme yontemlerinin  kullanimi
avantajlidir. Miidahale yapilacak bdlgenin ii¢ boyutlu
yapisinin gorsel hale getirilmesi tedavinin basarisini
arttirabilecek ve olasi komplikasyonlar1 6nleyebilecektir.
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Süpernümerer Dişlerin Bilgisayarli Tomografi ile Değerlendirilmesi: Vaka Raporu

Evaluation of Supernumerary Teeth with Computerized Tomography: A Case Report

Serdar BAĞLAR, DDS, PhD

Diş Hekimi, Balgat Ağız ve Diş Sağlığı Merkezi, Ankara                            


Özet


Süpernümerer dişler, diş arkında fazladan yer alan dişlerdir. Bu dişlerin çoğu maksiller anterior bölgede lokalize olmaktadır. Tek veya çok sayıda, unilateral veya bilateral olarak, sürmüş veya gömülü, bir veya her iki çenede birden oluşabilirler. Radyografiler süpernümerer dişlerin hem lokalizasyonlarının belirlenmesinde hem de sınıflandırılmalarında önemli bir rol oynamaktadırlar. Bilgisayarlı tomografi süpernümerer dişler ve daimi dişin kökleri arasındaki ilişkileri 3 boyutlu olarak doğru bir şekilde göstermektedir. 


Bu vaka raporunda maksiller daimi santral keser dişlerin palatinalinde lokalize olmuş süpernümerer dişlerin kök ilişkilerinin değerlendirilmesinde bilgisayarlı tomografinin önemi tartışılmıştır.


Anahtar Kelimeler: Süpernümerer dişler, gömülü dişler



Abstract


Supernumerary teeth are the excessive existing teeth in dental arch. Most of these supernumerary teeth are located in the anterior maxillary region. They may occur single or multiple, unilateral or bilateral, erupted or impacted, and in one or both jaws. Radiographs play an important role in assessment of both the location and the typing of supernumerary teeth. Computerized tomography accurately demonstrates the concerning 3-dimensional relationships between the supernumerary teeth and the permanent tooth roots.


In this case report the value of computerized tomography for evaluation of the root relationships of supernumerary teeth located palatally to maxillary permanent central incisors was discussed.



Key Words: Supernumerary teeth, impacted teeth



Giriş


Süpernümerer diş (SD), çoğunlukla sendromlarla ilişkili olarak ortaya çıkan dental arkta fazladan yer alan dişler olarak tanımlanmaktadır. Bununla birlikte, bazı yazarlar abnormal diş olarak tanımlarken, diğerleri ise normal şekil ve ölçüde ekstra diş olarak tanımlamaktadır.1-5 Süt dişlerinde süpernumerer diş oluşması çok enderdir, genellikle kalıcı dişlenme döneminde görülmektedir.6 Süpernümerer dişlere erkeklerde kızlardan, üst çenede alt çeneden daha fazla rastlanmakla birlikte,  daimi dentisyonda süpernümerer dişlerin görülme sıklığı %0.15-%3.9 olarak bildirilmiştir.6-9 



Süpernümerer dişlerin etiyolojisi tam olarak bilinmemekle beraber, kalıtsal olarak ortaya çıkabildiği gibi diş tomurcuğunun tamamen ikiye ayrılmasından 
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veya normal sayıdaki diş tomurcuğu oluşumundan sonra devam eden dental lamina aktivasyonuna bağlı olarak geliştiği öne sürülen teorilerdendir.6,7 Cinsiyet ayrımı ile oluşan farklılıklardan başka, "X" ve "Y" kromozomlarındaki sayıca farklılıkların süpernümerer dişler, taurodontizm, amelogenezis imperfekta ve dentinogenezis imperfekta gibi değişik dişsel anomalilerde rol oynayabileceği belirtilmiştir. Bununla birlikte, kromozom defektleri nedeniyle ortaya çıkan kalıtımsal hastalıklarda görülen, dişsel anomalilerin de bu defektler ile açıklanabileceği belirtilmektedir. 1,9


SD’lerin en sık görüldüğü sendromlar Gardner Sendromu, cleidocranial dysostosis, orofasio-dijital sendrom ve dudak-damak yarıklarıdır.11 SD’ler sürme bozukluğu, sürme gecikmesi, dişlerde yer değişiklikleri, yer darlığı, diastema, primordial veya foliküler kist oluşumları, ilgili bölgede ağrı ve şişlik, komşu dişlerde patolojik kök rezorpsiyonları gibi çeşitli problemlere sebep olabilmektedir.12,13


Radyografiler SD’lerin tiplerinin ve çeşitlerinin değerlendirilmesinde önemlidirler. Periapikal, oklüzal ve panoramik radyografiler istenen bilgilerin elde edilmesinde sıklıkla kullanılmaktadırlar. Bununla birlikte, SD’ler ve ilgili bölgedeki oluşumlar arasındaki üç boyutlu ilişki ile ilgili yeterli bilgi bu radyografilerle her zaman elde edilmez.14 O yüzden bilgisayarlı tomografi (BT) detay görmede ve ilgili bölgeyi üç boyutlu olarak değerlendirmede daha avantajlıdır. Ayrıca bilgisayarlı tomografi yöntemi ile elde edilen görüntüler elektronik ortamda kaydedilerek teşhis ve tedavinin ileriki aşamalarında kolay ulaşılabilme ve yeniden değerlendirilebilme ve düzenleme imkanı da sağlar.15


Bu vaka raporunda maksiller daimi keser dişlerin palatinalinde lokalize olmuş süpernümerer dişlerin kök ilişkilerinin değerlendirilmesinde bilgisayarlı tomografinin önemi tartışılmıştır.


Olgu Sunumu


18 yaşındaki erkek hasta sağ üst çene 2. molar dişindeki çürük şikayetiyle kliniğimize başvurdu. Yapılan klinik muayenede 2. molar dişteki çürük haricinde hastada maksiller daimi santral keser dişlerin palatinalinde lokalize olmuş bilateral süpernümerer dişler tespit edildi (Resim 1). 
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Resim 1. Süpernümerer dişlerin ağız içi görünümü

      Hastanın fiziksel gelişimi normaldi ve alınan anamnezde dikkat çekici bir bulguya rastlanmadı. Hastanın çürük dişinin tedavisi yapıldıktan sonra süpernümerer dişlerden şikayeti olup olmadığı sorgulandı. Hasta özellikle yemek yerken ve konuşurken dilinin damağındaki sert oluşumlara değdiğini ve bu durumun kendisini rahatsız ettiğini ifade etti. Bu aşamadan sonra öncelikle süpernümerer dişlerinin lokalizasyonları ve kök ilişkilerinin belirlenmesi için hastadan bilgisayarlı tomografi ‘‘ICAT (Imaging Sciences International, Hatfield, Pa)’’ alındı. Hastanın kapanış ilişkileri normaldi. Yirmi yaş dişlerinin germleri ve konumları normaldi (Resim 2). Dişlerde anatomik ve radyolojik olarak herhangi bir anormal durum gözlenmedi. 

[image: image2.emf]

Resim 2.  Süpernümerer dişlerin bilgisayarlı tomografi ile frontal görünümü



Bilgisayarlı tomografide, süpernümerer dişlerin maksiller santral kesici dişlerin palatinalinde konumlandığı görüldü. Köklerin mesio-distal genişlikleri maksiller santral keser dişlerde hemen hemen aynı ebatta olduğu tespit edildi. Süpernümerer dişlerin vertikal yönde santral keser dişlere paralel konumlandığı görüldü (Resim 3, 4). 
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Resim 3. Süpernümerer dişlerin bilgisayarlı tomografi ile horizontal görünümü
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Resim 4. Süpernümerer dişlerin bilgisayarlı tomografi ile vertikal görünümü

Hastanın mevcut şikayetleri göz önüne alınarak ve kendisine gerekli açıklamalar yapılıp bilgilendirilmiş onamı okutulup imzalatıldıktan sonra bilateral maksiller süpernümerer dişlerin çekimine karar verildi ve süpernümerer iki diş ağız ortamından uzaklaştırıldı (Resim 5). 
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Resim 5. Çekilen süpernümerer dişler


Dişler anatomik olarak üst çene kesici dişlere benziyordu. Büyüklük olarak lateral kesici, kök formasyonu olarak santral kesici ve kron formu olarak da kanin-lateral kesici kombinasyonunu taklit ediyordu.


Tartışma


Bir vakada çok sayıda SD’in oluşması, çok nadir olmakla birlikte sendromlarla veya sistemik bir rahatsızlıkla ilişkili olmayabilir.1,16,17 Bizim vakamızda, SD’lerle birlikte görülen sendromlara veya sistemik bir rahatsızlığa ait bulgular gözlenmemiştir. Yusof16, çok sayıda SD’in en çok mandibula premolar bölgesinde görüldüğünü belirtmiştir. Ancak bizim vakamızda görülen SD’ler maksiller anterior bölgede lokalize olmuştur. SD’lerin normal erüpsiyon gösterebilecekleri, tam veya yarı gömük kalabilecekleri bildirilmiştir.4 Gömülü SD’lerin % 98’i maksillada kesici dişlerin olduğu bölgede görülmektedir.18 Bizim vakamızda SD’ler yarı gömük olup maksillada kesici dişler bölgesinde izlenmiştir.


Konvansiyonel radyografiler, 3 boyutlu yapıların 2 boyutlu görünümünü sunmaktadırlar. Bu da uygun tedavi planlamasını kısıtlamaktadır. Bu eksikliği gidermek için tıpta ve diş hekimliğinde BT kullanılmaktadır. BT süpernümerer dişlerin lokalizasyonu ve diğer dişlerle pozisyonel ilişkisini ve çevre kemik dokusunun kalınlığını değerlendirebilmeyi sağlar. Böylece uygulanacak tedavi seçimi kolaylaşır ve tedavi süresi kısalır 19. 


Raupp ve ark.’ları yaptıkları çalışmalarında bilgisayarlı tomografi yönteminin süpernümerer dişlerin lokalizasyonunun tespitinde kullanımını değerlendirmişlerdir. Çalışmalarında 5 yaşında bir kız çocuğundaki ön palatinal bölgedeki 2 süpernümerer diş BT ile değerlendirilmiştir. BT’nin sürmemiş süpernümerer dişlerin lokalizasyonunun görüntülenmesinde başarılı bir metot olarak görüldüğünü, cerrahi müdahalenin planlanmasında ve uygulanmasında kesin bilgi sağladığını, ayrıca operasyon zamanını kısalttığını ve postoperatif komplikasyonları da azalttığını belirtmişlerdir. 19


Liu ve ark.’ları arkadaşları süpernümerer dişlerin değerlendirilmesinde bilgisayarlı tomografi yöntemini kullanmışlardır. Çalışmalarında toplam 626 süpernümerer dişi bulunan 487 hastayı BT ile değerlendirmişlerdir. Çalışmalarında BT kullanarak dental ve iskeletsel yapı ile süpernümerer dişlerin ilişkisi, süpernümerer dişlerin lokalizasyonu, pozisyonu ve süpernümerer dişlerin şekilleri değerlendirilmiştir. Süpernümerer dişlerin çoğunlukla ön maksilla bölgesinde bulunduğu, büyük oranda konik şekilde oldukları ve komşu dişlere sagittal lokalizasyonda bulunduklarını bildirmişlerdir. Bu değerlendirmelerinde BT ile alınan 3 boyutlu görüntünün diş ve kemiksel yapının değerlendirilmesinde ve tedavi planlanmasında diğer yöntemlere göre çok daha kullanışlı olduğunu belirtmişlerdir. 20 



Bayrak ve ark.’ları sundukları vaka raporunda bilgisayarlı tomografi ile diğer genel diş hekimliği görüntüleme yöntemleri olan periapikal, oklüzal ve panoramik radyografi yöntemlerini süpernümerer dişlerin lokalizasyon ve tiplerinin belirlenmesinde kullanımını karşılaştırmışlardır. Çalışmalarında, maksiller kalıcı santral kesici dişler ile palatinal lokalizasyonda bulunan süpernümerer dişlerin kök ilişkilerini bilgisayarlı tomografi yöntemi kullanarak incelemişlerdir. Bilgisayarlı tomografinin 3 boyutlu görüntü sağlamasından dolayı, kalıcı ve süpernümerer dişlerin kökleri arasındaki ilişkiyi diğer 2 boyutlu görüntüleme yöntemlerine göre çok daha üstün ve kesin bir şekilde değerlendirmeye sunduğunu bildirmişlerdir. 21


Wang ve ark.’ları sendroma bağlı olmayan multiple süpernümerer dişli vaka sunumlarında 3 boyutlu BT kullanımını değerlendirmişlerdir. Çalışmalarında, 3 boyutlu BT kullanımının, süpernümerer dişlerin büyüklük, lokalizasyon, gelişme durumu, komşu dişlerle ve dokularla olan temasını değerlendirme bakımından çok faydalı ve kullanışlı olduğunu belirtmişlerdir. 22 



Sawamura ve ark.’ları maksiller gömülü dişlerin operasyon öncesi kök yapısının görüntülenmesinde 3 boyutlu BT yönteminin diğer konvansiyonel yöntemlere göre üstün olup olmadığını değerlendirmişlerdir. Çalışmalarında 13 maksiller meziyal gömülü süpernümerer, 2 gömülü maksiller kesici, 11 gömülü kanin, 4 gömülü premolar ve 3 gömülü molar dişi bilgisayarlı tomografi yöntemi ve yalın radyografi yöntemleri ile görüntülemişlerdir. Radyografilerden elde edilen görüntüleri operasyon sırasında görsel olarak elde ettikleri bulgularla kıyaslamışlardır. Yalın radyografilerde %8 hassasiyet ve ayırıcılık elde ederken BT’de bu değeri %77 olarak bulduklarını bildirmişlerdir. Böylece bilgisayarlı tomografinin yalın radyografilere oranla çok daha kesin sonuçlar verdiğini ve çok daha kullanışlı olduğunu belirtmişlerdir. 23  


Haney ve ark.’ları yaptıkları çalışmalarında 2 boyutlu (periapikal, oklüzal, panoramik) ve 3 boyutlu (bilgisayarlı tomografi) görüntüleme yöntemlerini, maksiller gömülü köpek dişlerinin teşhis ve tedavi planlamasında kıyaslamışlardır. Çalışmalarında 3 boyutlu görüntü vermesinden ve gömülü kaninlerin komşu doku ve dişlerle olan ilişkisini daha ayrıntılı ve kesin bir biçimde göstermesinden dolayı BT yönteminin diğer 2 boyutlu radyografilere göre çok daha üstün olduğunu bulduklarını bildirmişlerdir. 24  



Van Elslande ve ark.’ları diş köklerinin açılanmış pozisyonlarının teşhisinde konvansiyonel radyografiler ile BT yöntemini karşılaştırmışlardır. Elde ettikleri sonuçlara göre BT yönteminin açılanmanın yönünün ve seviyesinin tespitinde diğer radyografilere oranla çok üstün olduğunu belirtmişlerdir. 25


Mustafa ve ark.’ları yaptıkları çalışmalarında radyasyon dozajı bakımından BT yöntemini değerlendirmişlerdir. BT yönteminin radyasyon dozajının daha yüksek olmasından dolayı çok gerekli olmadığı durumlarda diğer küçük radyografi yöntemlerinin (periapikal) kullanımının daha güvenli olabileceğini ancak panoramik radyografi gerektiği durumlarda 3 boyutlu görüntü sağlamasından dolayı BT yönteminin tercih edilmesinin daha avantajlı olabileceğini bildirmişlerdir.26


Sherrard ve ark.’ları, diş boyu ve kök boyu ölçümlerini değerlendirdikleri çalışmalarında,  perapikal radyografik yöntemlerle elde ettikleri değerlerde gerçek boyutlara göre sapmalar mevcut olduğunu ancak bilgisayarlı tomografi ile elde ettikleri değerlerde gerçeğe çok daha yakın sonuçlar elde ettiklerini bildirmişlerdir.27    


Süpernümerer dişlerin yerlerini doğru tespit etmek, komşu dişler ve ilgili alandaki diğer anatomik yapılarla ilişkileri belirlemek klinik diş hekimliğinde özellikle süpernümerer diş çekimi endike olduğunda bir gerekliliktir.19-22 Bizim vakamızda, detaylı bilgilerin elde edilmesi, SD’lerin komşu dişlerin kökleri ve diğer anatomik yapılarla olan ilişkilerinin değerlendirilmesi ve cerrahi müdahale için ilgili bölgenin üç boyutlu olarak izlenmesi amacıyla hastadan 3 boyutlu dental volumetrik tomografi alınmıştır. Yeni ve tercih edilen bir sistem olduğundan hastada konik ışınlı 3 boyutlu dental volumetrik tomografi kullanılmıştır. 19-26


Literatürde de belirtildiği gibi lokalizasyon belirlenmesinde, komşu dişler ve dokularla olan ilişkilerin belirlenmesinde çok kesin ve yararlı sonuçlar vermesinden dolayı özellikle cerrahi müdahale düşünülen durumlarda SD’lerin teşhis ve tedavi planlamasında geleneksel görüntüleme yöntemlerinden ziyade ileri görüntüleme yöntemlerinin kullanımı avantajlıdır. Müdahale yapılacak bölgenin üç boyutlu yapısının görsel hale getirilmesi tedavinin başarısını arttırabilecek ve olası komplikasyonları önleyebilecektir.
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