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Bir grup Türk populasyonunda görülen meziodenslerin sıklığı, özellikleri ve meydan
getirdikleri komplikasyonları
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ÖZET
Amaç: Bu çalışmanın amacı bir grup Türk

populasyonunda görülen meziodenslerin sıklığı,
özellikleri ve meziodens dişlerle ilişkili
komplikasyonların araştırılmasıdır.

Gereç ve Yöntem: Bu çalışmada çeşitli dental
problemleri nedeniyle Erciyes Üniversitesi,
Dişhekimliği Fakültesi, Ağız Diş ve Çene
Radyolojisi Anabilim Dalına başvuran, 3782
hastanın (1590 erkek, 2192 kadın) rutin dental
muayene nedeniyle alınan panoromik radyografları
ve klinik verileri değerlendirilmiştir.
Radyograflarında meziodens saptanan hastalardan
dişlerin lokalizasyonu ve meydana getirdikleri
komplikasyonların değerlendirilmesi için okluzal
radyografiler alınmıştır. Meziodens saptanan
hastaların yaşları ve cinsiyetleri yanı sıra, dişlerin
sayısı, şekli, pozisyonları ve meydana getirdikleri
komplikasyonlar kaydedilmiştir.

Bulgular: Meziodens görülme sıklığı
cinsiyetler arası istatistiksel olarak anlamlı
bulunmuştur (erkek/kadın oranı 2.17:1 olarak
bulunmuştur p<0.001). Meziodenslerin
çoğunluğunun konik şekilli(%50) ve vertikal
pozisyonda olduğu (% 62,1)  olduğu saptanmıştır.
Dişlerin %20,2 sinin inverted ve % 16,1 sının
horizontal pozisyonda olduğu görülmüştür. 17
hastada iki, iki hastada ikiden çok meziodens
görülmüştür. Meziodenslerin çoğu  (%58,1)
komplikasyona yol açarken % 41,9’u
komplikasyona yol açmamaktadır.

Sonuç: Çalışmamızda meziodens prevelansı
literatürdeki diğer çalışmalarla uyumlu
bulunmuştur. Meziodenslerin büyük bir çoğunluğu
gömülü oldukları için dişhekimleri intraoral
muayene sırasında diş sürmesinde gecikme veya
retansiyonla karşılaştıklarında meziodensleri de
hatırlamalıdırlar. Erken tanı ile gecikme olmadan
yapılan cerrahi tedaviler ile istenmeyen
komplikasyonlar önlenebilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Süpernümerer diş,
prevelans, panoramik radyograf, meziodens.

ABSTRACT
Objectives: the purpose of the study was to

analyze the frequency, characteristics and
associated complications of mesiodens in a group
of patients in Turkey.

Materials and Methods: The present study
included 3782 patients (1590 male, 2192 female),
who attended the Department of Maxillofacial
Radiology, Faculty of Dentistry, Erciyes University
for their dental problems. Panoramic radiographs
routinely obtained during dental examinations
served as the study basis for detection of the
prevalence of mesiodens. In the case of mesiodens
detection additional occlusal radiographs were
obtained from the patients. In addition to age and
gender, descriptive characteristics of meziodens,
including number, shape, position, complication
caused by mesiodens were recorded.

Results: The prevalence of mesiodens in the
present study was 2.7% (3.9% male, 1.8% female).
The sex ratio was 2.17:1, favoring boys, the ratio
was statistically significant (p<0.001).The majority
of the mesiodens (50%) were conical in shape. A
majority of the mesiodens (62.1%) were vertically
aligned. Inverted and horizontally positions were
observed in 20.2% and 16.1% of the cases. 17
patients had two, and two patients had more than
two mesiodens. Most of the mesiodens (58.1%)
were associated with complications and only 41.9%
were asymptomatic.

Conclusions: The prevalence of mesiodens was
found to be high comparable to similar studies in
the literature. The majority of the mesiodens were
impacted and thus, in case of retention or delayed
eruption, dentists should bear in mind that
mesiodens may be the cause and early detection and
timely surgical intervention should be kept in mind
to avoid unwanted complications.

Keywords: Supernumerary teeth, prevalence,
panoramic radiographs, mesiodens.
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GİRİŞ
Mesiodens terimi maksillada santral

dişler arasındaki süpernümere dişi
tanımlamaktadır.1,2 Mesiodensler bir veya
daha fazla sayıda görülebilir ve gömük
kalabilirler.3 Çoğunlukla semptom
vermezler ve gömülü olarak kaldıklarında
radyolojik muayene sırasında farkedilirler.4
Etiyolojisi tam olarak bilinmemekle
birlikte, diş jerminin ikiye bölünmesi,
dental laminanın aşırı büyümesi, genetik
ve çevresel faktörlerin kombinasyonu gibi
çeşitli teoriler öne sürülmektedir.5,6

Mesiodensler sürmesini tamamladığı
olgularda, genellikle konik bir kron
yapısında ve tek köklüdürler.7,8 Şekil ve
boyutlarına göre iki alt gruba ayrılırlar;
birincisi normal boyutlarda ve şekilde bir
santral dişe benzeyen ve euromorfik diş
olarak adlandırılan grup, ikincisi ise konik
şekilden tüberküllü ve premolar
morfolojisine kadar değişen dismorfik
gruptur.9 Süt dişlenme döneminde daha az
görülmekle birlikte10, prevelansı % 0.3 ile
% 3.8 arasında değişir.5 Komplikasyon
olarak; median diastema oluşturabilir,
santral kesicilerin sürmesini engelleyebilir,
santral kesicilerin pozisyonlarını bozabilir,
dentigeröz kist formasyonuna ve kök
rezorpsiyonlarına neden olabilirler.4,11,12

GEREÇ ve YÖNTEM
Bu çalışmada çeşitli dental problemleri

nedeniyle Erciyes Üniversitesi
Dişhekimliği Fakültesi Ağız Diş ve Çene
Radyolojisi Anabilim Dalına başvuran,
yaşları 4-50 arasında değişen, 1590 erkek
ve 2192 kadın olmak üzere toplam 3782
hastanın rutin dental muayene nedeniyle
alınan panoromik radyografları ve klinik
verileri değerlendirilmiştir.  Alınan
anamnez ve yapılan klinik muayene ile

çekim ya da travmaya bağlı diş kaybı
hikayesi olmayan hastalar çalışmaya dahil
edilmiş ve herhangi bir genetik veya dental
sendromu olan hastalar çalışmadan
çıkarılmıştır.

Panoromik radyografide premaksillada
santral dişler arasında bulunan, tek veya
çift taraflı sürmüş, gömük ya da jerm
şeklindeki dişler meziodens olarak
kaydedilmiştir. Hastaların yaşı ve
cinsiyetine ek olarak meziodenslerin sayısı,
biçimi, pozisyonu ve neden oldukları
komplikasyonlar kaydedilmiştir.
Meziodenslerin neden oldukları
komplikasyonlar; daimi dişin sürme
gecikmesi, orta hat diasteması, aks
rotasyonları, komşu dişlerde rezorpsiyon
olarak kaydedilmiş, hiçbir komplikasyona
neden olmayan dişler asemptomatik grup
olarak sınıflandırılmıştır.

İstatistiksel analiz
Verilerin değerlendirilmesinde SPSS

(SPSS Inc., Chicago, IL). programı
kullanıldı. Elde edilen veriler ki-kare testi
kullanılarak analiz edildi. Araştırmamızda
p<0,05 önemlilik düzeyi olarak kabul
edildi.

BULGULAR
Yaşları 4 ile 50 arasındaki 102 hastada

124 meziodens tespit edilmiştir (Grafik I).
Bu çalışmadaki meziodens prevelansı
kadınlarda % 1.8 ve erkeklerde % 3.9
olmak üzere tüm grupta % 2.7 olarak
bulunmuştur (Tablo 1).

Tablo 1. Cinsiyete göre mesiodens
görülme sıklığı.
Cinsiyet n mesiodens

görülen
hastalar

prevelans X2 P

Bayan 2192 40 1.8% 15,113 <0.001

Erkek 1590 62 3.9%

Toplam 3782 102 2.7%
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Grafik 1. Yaşa göre mesiodens dağılımı
(n: 102).

Görülme sıklığı açısından erkek/kadın
oranı 2.17:1 olarak bulunmuştur ve bu fark
istatiksel olarak anlamlıdır (p<0.001). Yaş
aralığı olarak baktığımızda da en çok 4 ile
10 yaşları arasında meziodenslere
rastlanılmaktadır. Muayene edilen 3782
hastanın 17’ sinde iki ve 2 hastada da
ikiden daha fazla sayıda meziodens
görülmüştür (Tablo 2). Tespit edilen 124
meziodensin 74‘ ü konik formda (%59.6),
35’ i kesici formunda  (%28.2) , 11’ i
tüberküllü formda (%8.9) ve 4’ ü ise
premolar formundadır (%3.2) (Tablo 3).
Meziodenslerin % 62.1 gibi büyük bir
çoğunluğu vertikal, % 20.2 ‘ si inverted, %
16.1’ i horizontal ve % 1.6’sı bukkolingual
pozisyonda tespit edilmiştir (Tablo 4).

Tablo 2. Cinsiyete göre gömülü mesiodens
dağılımı.

Bir İki Üç Dört Toplam

Bayan 36
(35)

4
(4)

0
(0)

0
(0)

40 (39)

Erkek 47
(46)

13
(13)

1
(1)

1
(1)

62 (61)

Toplam 83
(81)

17
(17)

1
(1)

1
(1)

102
(100)

Tablo 3. Mesiodens formları.
Sayı %

Kesici 35 28,2
Konik 62 50

Şekil Premolar 4 3,2
Çivi 12 9,7
Odontoma 0 0
Atipik 11 8 9

Toplam 124 100

Tablo 4. Mesiodens lokalizasyonları.
Sayı %

Vertikal 77 62,1
Pozisyon Horizontal 20 16,1

Inverted 25 20,2
Bukkolingual 2 1,6

Toplam 124 100

Tablo 5. Mesiodens komplikasyonları.
Komplikasyonlar Hasta

sayısı
%

Daimi kesicilerde sürme
gecikmesi

23 18 5

Orta hatta diastema 18 14 5
Aksiyal rotaston veya
kesicilerde eğilme

31 25

Komşu dişte rezorbsiyon 0 0
Aseptomatik 52 41.9
Toplam 124 100

Komplikasyonlar açısından değerlen-
dirdiğimizde % 58.1’in de komplikasyona
rastlanırken, % 41.9’ u asemptomatik
olarak gözlenmiştir. En çok görülen
komplikasyon 31 vakada (%25) aksiyel
rotasyon ve daimi dişlerin eğim
bozukluklarıdır. 23 vakada sürme
gecikmesi (%18.5) ve 18 vakada (%14.5)
orta hatta diastema görülmüştür. 52 vakada
ise hiçbir komplikasyona rastlanılmamıştır
(Tablo 5).
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TARTIŞMA
Meziodensler en çok görülen

süpernümerer dişlerdir.13,14 Genellikle rutin
dental ve radyografik muayene sırasında
saptanırlar. Literatürde süpernümerer diş
prevelansının süt dişlenme döneminde
cinsiyete göre farklılık göstermediği, daimi
dişlenme döneminde ise erkeklerde kızlara
oranla iki kat fazla görüldüğü
bildirilmiştir.2,8,15 Bizim çalışmamızda da
erkek/kadın oranı 2.17:1 olarak
bulunmuştur.

Ersin ve ark. yaptıkları çalışmada süt,
karışık ve daimi dentisyonda meziodens
prevelansını sırasıyla % 4.2, % 87.5 ve
%8.3 olarak bulmuşlardır.16 Gündüz ve
ark. da meziodens prevelansını %0.3
olarak bildirmişlerdir.17 Bizim
çalışmamızda ise prevelans % 2.7 olarak
bulunmuştur.

Anthonappa ve ark. yaptıkları kapsamlı
meta-analize dahil ettikleri çoğu çalışmada
hasta başına düşen süpernümerer diş
sayısının bildirilmediğine dikkat
çekmişlerdir.18 Ancak Gündüz ve ark.
çalışmalarında % 76.8 tek, %23.1 iki
meziodense rastlamışlardır.17 Kazancı ve
ark. % 80 tek ve % 20 iki meziodens
bildirmişlerdir.19 Literatürde de 3 ve 4
mesiodense nadir olarak
rastlanılmaktadır.20,21 Bizim çalışmamızda
17 hastada iki, 1 hastada üç ve 1 hastada
ise 4 meziodens saptanmıştır. Oransal
olarak ise % 81 bir, % 17 iki, %1 üç ve %
1 dört meziodense rastlanmıştır. Ek olarak
iki ve daha fazla sayıda meziodens
görülme sıklığı erkeklerde kadınlara oranla
15/4’dür.

Morfolojileri açısından literatürü
incelediğimizde çalışmamızda da çoğu
çalışmadaki gibi konik şekilli meziodens
sayısı daha fazla bulunmuştur.17,19

Çalışmamızda, % 59.6 konik, % 28.2
kesici formunda, % 8.9 tüberküllü ve %
3.2 premolar formunda meziodens
saptandı.

Meziodenslerin % 62.1 lik büyük kısmı
daha önceki çalışmalarla uyumlu olarak

vertikal pozisyonda bulunmuştur. 124
meziodensin 77‘si vertikal (%62.1), 25’i
inverted (%20.2), 20’si horizontal (%16.1)
ve 2’si bukkulingual (%1.6) pozisyonda
saptanmıştır. Mukopadhyay ve ark. 2011
yılında yaptıkları çalışmada da bizim
sonuçlarımızla uyumlu olarak %62.8
vertikal ve % 30.8 inverted meziodens
bildirilmiştir.22

Meziodenslerin çoğu çene kemikleri
içerisinde gömülü olup, komşu dişlerde
herhangi bir patolojiye neden olmazken,
ağız içine sürdüklerinde komşu dişlerde
rotasyonlar veya diestema gibi ark
düzensizliklerine veya daimi dişlerin
gömülü kalmalarına yol açabilirler.23

Çalışmamızda, Asaumi ve ark. ile uyumlu
(%65.5)  olarak  % 41.9 vakada
komplikasyona rastlanılmamıştır.11

Bununla birlikte, radyografik
değerlendirme yapılan çalışmalarda
meziodenslerin foliküler kist, kron veya
kök rezorbsiyonu gibi patolojilere yol
açabileceği bildirilmiştir.23 Elde ettiğimiz
sonuçlar değerlendirildiğinde literaratürle
parallel şekilde komşu dişlerde rezorpsiyon
ve kist formasyonu görülmemiştir. Fakat
Asaumi ve ark. yaptığı çalışmada % 11 kist
oluşumu ve Gündüz ve ark. nın
çalışmasında ise %4.7 komşu dişlerde
rezorpsiyon bildirilmiştir.11,17

SONUÇ
Çalışmamızda mesiodens prevelansı

literatürdeki diğer çalışmalarla uyumlu
bulunmuştur. Mesiodenslerin büyük bir
çoğunluğu gömülü oldukları için
dişhekimleri klinik muayene sırasında
sürme gecikmesi, retansiyon, komşu
dişlerde rotasyon veya diestema ile
karşılaştıklarında mesiodensleri de
hatırlamalı ve radyografik muayene
yapılmalıdır. Gömülü kaldıklarında
dentigeröz kist ve kök rezorpsiyonlarına da
sebep olabildiklerinden erken tanı ile
vaktinde yapılan cerrahi tedaviler sonucu
istenmeyen komplikasyonlar
önlenebilmektedir. Herhangi bir semptom
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ve dentisyona zarar vermeyen, estetik
probleme sebep olmayan mesiodensler ise
cerrahi işlem gerektirmeden radyografik
kontrollerle kontrol altında tutulabilir.
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