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19.000 hastanin panoramik radyografileri retrospektif olarak degerlendirildi. Hastanin yasi, cinsiyeti,
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dentisyon tipi, gdmuli sit azi disinin numarasi ve lokasyonu, gomilulk tipi ve gomli st azilarin altinda

daimi dis olup/olmadigi kaydedildi. Verilerin istatistiksel olarak degerlendirilmesinde tanimlayici Received / Gelis Tarihi: 14.01.2021
istatistikler ve Kolmogorov-Simirnov testi kullanildi.

Bulgular: Calismada gomli st azi disi gérilme orani %0.17 (n=32 hasta) olarak tespit edildi. Gomuli stit Accepted / Kabul Tarihi: 21.05.2021
az disi tespit edilen hastalarin yarisinin siit dislenme déneminde, yarisinin karisik dislenme déneminde

oldugu belirlendi. 32 hastada toplam 38 gémiilii siit azi disi oldugu ve bu dislerin 6 tanesinin primer DOI: 10.35440/hutfd.860944
goémill, 32 tanesinin ise sekonder gdmill oldugu gozlendi. Alt genede, Ust ceneye gore daha fazla gomdli

sut azi disine rastlanildi.

Sonug: Sut dentisyonda nadir gorilen bir stirme problemi olan gomulu kalma durumu, rutin klinik ve

radyografik muayenede siklikla gézden kagmaktadir. Bu dislerin erken teshisi ve tedavisi olasi dental ve

ortodontik sorunlarin 6niine gegecektir.
Anahtar kelimeler: Dis siirmesi, Gomulu sut disi, Panoramik film
Abstract

Background: In this study, it was aimed to determine the prevalence and distribution of impacted
deciduous molar teeth according to age, gender, dentition type, jaw, impaction type and the presence of
permanent teeth.

Materials and Methods: Panoramic radiographs of a total of 19.000 patients aged 4-14 were
retrospectively evaluated. The patient's age, gender, dentition type, number and location of the impacted
deciduous molar tooth, impaction type and condition of permanent tooth were recorded. Descriptive
statistics and Kolmogorov-Simirnov test were used for statistical evaluation of the data.

Results: In the study, the prevalence of impacted deciduous molar teeth was found to be 0.17% (n = 32
patients). Half of the patients with impacted deciduous molar teeth were in the deciduous dentition and
half were in the mixed dentition period. A total of 38 impacted deciduous molar teeth were found in 32
patients, 6 of these teeth were primary impacted and 32 were secondary impacted. Impacted deciduous
molar teeth were more common in the lower jaw than in the upper jaw.

Conclusions: Impaction, which is a rare problem in deciduous dentition, is often overlooked in routine
clinical and radiographic examination. Early diagnosis and treatment of these teeth will prevent possible
dental and orthodontic problems.
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Caliskan ve ark.

Giris

Dis stirmesi, disin alveol kemik i¢indeki gelisim bolgesin-
den agiz boslugundaki fonksiyonel pozisyonuna dogru ha-
reketidir (1). Dis sirmesi; preeruptif hareketler, intraos-
seoz sliirme, mukozal penetrasyon, preoklizal sirme ve
postokliizal sirme olmak lizere bes asamada incelenmek-
tedir (2, 3). Buasamalarin herhangi birinde gorulen bir bo-
zukluk siirme anomalilerine yol agmaktadir (4).

Fiziksel bir bariyer veya disin anormal pozisyonu nede-
niyle siirmenin durmasi olan géomilia kalma olayi klinik
veya radyografik olarak saptanabilmektedir (5). Bir dis hig
sirmeden gomll olarak kalmissa primer gomila (Sekil
1a), siirdikten sonra tekrar gomila kalmissa yani oral mu-
kozaya ulastiktan sonra daha fazla siirememis ise sekon-
der gdmili olarak adlandirilmaktadir (Sekil 1b)(6-8). Lite-
ratlirde sekonder gomuli terimi yerine batik, infraokliiz-
yon, sekonder retansiyon, yari retansiyon, reimpaksiyon
ve reinklizyon terimleri de kullanilmaktadir (7, 9).

Sekil 1. a) Primer gomiilii alt ¢cene sag sit ikinci azi disi,
b) Sekonder gomili alt ¢ene sol st ikinci azi disi.

Sut dislerinin gdmiili kalmasina sik rastlanilmasa da eger
sirme zamani geldigi halde dis agiz igcinde gorilmuiyorsa
dis hekimi durumdan siphelenmeli ve radyografi alarak
kesin taniya varmalidir (10).

Gomuli sut disleri kistik lezyonlar, odontojenik timorler,
nevraljiform agrilar, alveol proses gelisiminde eksiklik,
temporamandibular eklem sorunlari, komsu dislerde re-
zorbsiyon, malpozisyon ve periodontal problemler, karsit
dislerde supraeripsiyon, ortodontik kuvvetlere cevap ver-
meme, altinda bulunan daimi dislerin siirmesini engel-
leme, dislerin normal mezial driftini engelleme ve malok-
Izyon gibi sorunlara yol acabilmektedir (4, 8, 10). Eger g6-
mili kalma durumu erken dénemde meydana gelirse ve
gec teshis edilirse ortaya cikabilecek sorunlarin riski cok
daha ciddi diizeyde olmakta ve bu durum tedavi planini
direkt olarak etkilemektedir (11).

GOmili sit diglerinin tedavi segenegi, eger erken do-
nemde teshis edilirse cekim ve ¢ekim sonrasi yer tutucu
iken, gec donemde teshis edildiginde cekim ve ¢ekim son-
rasi ortodontik tedavidir (10, 11).

Bircok probleme neden olabilen ve nadir goriilen gémuli
siit azi dislerinin prevalansi hakkinda sinirli sayida ¢alisma
bulunmaktadir (12). Bu nedenle bu ¢alismada, gom{li sit
azi dislerin prevalansini ve yas, cinsiyet, dentisyon tipi, bu-
lundugu ¢ene, gémauliilik tipi ve altindaki daimi disin var-
ligina gore dagilimini belirlemek amaglandi.

Gomiilii Siit Azi Dislerin Prevalansi

Materyal ve Metod

Calismanin etik kurul onayi Eskisehir Osmangazi Universi-
tesi Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik Kurulun-
dan alindi (Karar Tarihi: 23.07.2019; Sayi No: 25403353-
050.99; Karar No: 49). Calisma igin ilgili kurum izini Eskise-
hir OsmangaziUniversitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Dekanli-
gindan alindi.

Retrospektif olarak gergeklestirilen bu c¢alisma, Ocak
2016-Aralk 2018 tarihleri arasinda Eskisehir Osmangazi
Universitesi Dis Hekimligi Fakiltesi Pedodonti Anabilim
Dallarina basvuran toplam 19.000 hastanin panoramik
radyografileri Gzerinde gergeklestirildi.

Calismada kullanilan tim panoramik radyografiler Plan-
meca ProMax® (Planmeca Inc. Helsinki, Finlandiya) cihazi
ile cekildi. Teknik hatalara ve hastanin pozisyonlandirma
hatalarina bagh olarak st ve alt cene, maksiller sinisler,
nasal fossa, stiloid gikintilar, temporomandibular eklem,
dis apeksleri ve faringeal hava yollarinin net olarak izlene-
medigi panoramik radyografiler ve 12 yasindan biyik
hastalar, genetik sendrom veya metabolik bozuklugu olan
hastalar, dnceden dentoalveolar travma oykisi olan siit
azi disine sahip hastalar ve sit azi dislerinde invaziv servi-
kal rezorpsiyon varligi olan hastalar ¢alismaya dahil edil-
medi.

Hatalari en aza indirmek igin her degerlendirme iki aras-
tirmaci (C.0. ve S.A.) tarafindan yapildi. iki arastirmaci
arasindaki uyumun incelenmesi amaciyla ¢alisma oncesi
arastirmacilara Kappa testi uygulandi ve bu test sonu-
cunda Kappa katsayisi 0.92 olarak saptandi. Hastanin yasi,
cinsiyeti, dentisyon tipi, gdbmll sit azi disinin numarasi
ve lokasyonu, gomalulik tipi, gdmalu sit azilarin altinda
daimi dis olup/olmadigi kaydedildi.

istatiksel Degerlendirme

Elde edilen verilerin istatistiksel analizi SPSS versiyon 22.0
(SPSS Inc. Chicago, IL, ABD) paket programi kullanilarak
yapildi. Verilerin istatistiksel olarak degerlendirilmesinde
tanimlayici istatistikler ve Kolmogorov-Simirnov testi kul-
lanildi.

istatistiksel anlamlilik diizeyi p<0.05 olarak kabul edildi.

Bulgular

Calismada 4-14 yas araligindaki toplam 19.000 hastanin
panoramik radyografisi degerlendirildi. Panoramik rad-
yografiye gére gomuli sut azi disi gorilme orani %0.17
(n=32 hasta/ %0.03 primer, %0.14 sekonder) olarak tespit
edildi. Gomli stt azi disi tespit edilen hastalarin yarisin-
dan fazlasi erkek olup (n=19, % 59.4), cinsiyetler arasi is-
tatistiksel olarak anlamli bir fark saptanmadi (p=0.058).
GOmll sut azi varligi tespit edilen hastalarin 4-11 yas ara-
sinda (ortalama 7.242.4) oldugu ve yas ile gomll sit azi
disi varligi arasinda istatistiksel olarak anlamh bir iliski ol-
madig tespit edildi (p=0.386). Dentisyon tipine bakildi-
ginda ise gdbmulu siit azi disi tespit edilen hastalarin yari-
sinin sit dislenme doneminde (n=16), diger yarisinin
(n=16) ise karisik dislenme déneminde oldugu belirlendi.
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32 hastada toplam 38 gomiili siit azi disi oldugu saptan-
mis olup; bu dislerin 6 tanesinin primer gomili (%0.03),
32 tanesinin ise sekonder gomiili (%0.17) oldugu goz-
lendi. En sik alt cene siit ikinci azi disinin (n=24, %63.2) g6-
mall kaldigi bunu sirasiyla Ust ¢ene sit ikinci azi (n=12,
%31.6) ve hem st (n=1, %2.6) hem alt ¢cene (n=1, %2.6)
sut birinci azi disinin takip ettigi saptandi (p=0.230).
GOmUli sut azi diglerinin genelere gére dagilimina bakildi-
ginda, istatistiksel olarak anlamli olmasa da alt ¢cenede
(%65.8) Ust ceneye gore (%34.2) daha fazla gomull sit azi
disine rastlanildi (p=0.420). Ayrica sag yarim c¢enede
(%60.5) sol yarim ¢eneye (%39.5) gore daha fazla gomili
st azi disi tespit edilmis olup, aradaki farkin istatistiksel
olarak anlamli olmadigi belirlendi (p=0.393).

Yapilan radyografik incelemede gémiilu siit azi dislerinin
31 tanesinin altinda daimi dis germi oldugu tespit edildi
(%81.6).

Tartisma

Daimi dentisyonda gémli dislere sik rastlanilmasina kar-
sin st dentisyonda ender olarak gorilmektedir (13). Sut
dislerinin gomuili kalma durumu primer veya sekonder
olabilir; gdmili kalma durumunun primer mi yoksa se-
konder mi olduguna karar vermek genellikle zordur (9).
Anamnez sorgulamasinda, ebeveynler gomali sit disinin
agiz icine slrlp sirmedigini hatirlayamayabilir (9). Primer
goémdili disin kesin tanisinda; diste ¢lrilk, restorasyon ve
kok rezorbsiyonu yoktur, kemige derin retansiyon vardir,
yerine gelecek daimi premolarin siklikla daha koronalinde
konumlanir ve bitisik daimi diste retansiyon ve malpozis-
yon gérilebilir (12). Panoramik radyografiler hastanin ge-
nelerinin ve dislerinin daha eksiksiz bir sekilde degerlen-
dirilmesi gerektiginde yararldir (14). Calismada bu kriter-
ler gz 6niinde bulundurularak gomila dislerin teshisi pa-
noramik radyografilerden yapildi.

Calismada  incelenen panoramik  radyografilerin
%0.17’sinde gomll stit molar tespit edildi. Yapilan galis-
malarda gomiili sit diglerinin prevalansi %0.01-30.5 ara-
sinda bildirilmistir (9-12, 15, 16). Calismada incelenen pa-
noramik radyografilerin %0.03’tinde primer, %0.14’(inde
sekonder gomili sit azi disi tespit edildi. Yapilan ¢alisma-
larda sut dislerinde primer gémauliliik prevalansi %0.01
olarak, sekonder gémili st molarlarin prevalansi %1.3-
30.5 arasinda bildirilmistir (9-12, 15, 16). Prevalanstaki bu
farkhhgin etnik koken, cografya, galisilan popiilasyonun
yasi ve genetik faktorlerden kaynaklanabilecegini distin-
mekteyiz.

Calismada teshis edilen gdmuli sut azi diglerin teshis yasi
en az 4, en fazla 11 yas olarak saptandi. Otsuka ve ark. go-
mla sit dislerini 1 yas 2 ay ile 7 yas 5 ay arasinda tespit
etmistir (17).

Arkharis ve Boutiou ile Kara ve ark. ¢calismalarinda belirt-
tigi gibi, cinsiyet ile gdmalu sut az1 gozlenme sikligl ara-
sinda ¢alismada istatistiksel olarak anlamh bir farkhhk bu-
lunmasa da erkeklerde kadinlardan daha fazla izlendi (8,
18).

Gomiilii Siit Azi Dislerin Prevalansi

Lambertve Rothman yaptiklari calismada, gom{li sit dis-
lerini karisik veya daimi dentisyon doneminde rutin rad-
yografik muayene sirasinda gozlemlendiklerini rapor et-
mislerdir (19). Bu ¢alismanin aksine ¢alismamizda gémuli
sut azi digleri sit ve karisik dislenme donemlerinde tespit
edildi. Glinlimizde dijital radyografi tekniklerinin kulla-
nimi ile alinan radyasyon dozunun azalmasi ve dental zi-
yaretlerin daha kiiglik yaslarda baslamasina bagli olarak
gomilu sut azi dislerin teshisi erken yaslarda mimkin
olabilmektedir.

Antoinades ve ark. yaptiklari ¢alisma sonucunda alt ce-
nede gomuli sit azi disi gordlme oraninin lst ceneye gore
2 kat fazla oldugunu, Kurol ise bu oranin 10 kat oldugunu
bildirmistir (20, 21). Calismamizda da Antoinades ve
ark.nin ¢alismasina benzer sekilde alt cenede (st ¢eneye
gore 2 kat daha fazla goémli sit azi disi oldugu belirlendi
(20, 21). Alt genenin daha kompakt olmasi ve dislerin ek-
sen egimleri bu durumu katki saglamis olabilir. Ayrica ¢a-
lismamizda da, bu ¢alismalarla uyumlu olarak en sik alt
¢ene sut ikinci azi disinin gomlu kaldigi gozlendi.

Shalish ve ark. gomuli sit azi dislerin ¢enelerin sol tara-
finda daha fazla gorildGgind rapor etmesine karsin, Kurol
sag ve sol yarim ¢enede goriilme sikhiginin esit oldugunu
bildirmistir (20, 22). Calismamizda ise bu c¢alismalardan
farkh olarak ¢enelerin sag tarafinda sol tarafina gére daha
fazla gomiila st azi disine rastlaniimistir.

Karagay ve ark. gémuli st dislerini genellikle altlarindan
gelen daimi dislerin ageneziyle iliskilendirmistir (9). Anto-
niades ve ark. inceledikleri 28 gomdili sut disinin
%52'sinde daimi dislerin konjenital eksik oldugu bildirmis-
tir (21). Bu ¢alismaya karsin, calismamizda gom{li sit azi
dislerin yalnizca %18.4’inlin altinda daimi dis jermi olma-
digi belirlendi. Genel popiilasyonda mandibular ikinci pre-
molarlarin konjenital eksiklik prevalansinin %0.99 oldugu
diisinildiginde, gomili sit ikinci molarlarin varliginda
literatlir ile uyumlu olarak bu anomalinin bulunma olasi-
hgi artar (23,24).

Calismanin birden fazla Gniversitenin Pedodonti Anabilim
Dalina basvuran 19.000 hastanin radyografileri tizerinde
gerceklestirilmis olmasi galismanin genellenebilirlik dize-
yini artirmaktadir; fakat calismanin belirlenen demografik
degiskenler bazinda ve sadece radyografiler izerinde ger-
ceklestirilmis olmasi galismayi sinirlamaktadir. Calismanin
bu limitasyonlari dahilinde, literatiirde gomuli siit molar-
larin prevalansina dair ¢alisma yok denecek kadar azdir.
Bu ¢alisma literatiirde bu konu ile ilgili bilgi eksikliginin gi-
derilmesine katki saglayacaktir.

Orneklem buyikligiinin ve demografik degiskenlerin ce-
sitlendirilerek galismalar yapilmasi ve gomiili sit molar-
larin klinik olarak arastirilmasi, takip ve tedavi edilmesi ile-
ride gercgeklestirilebilecek ¢calismalar igin uygun olacaktir.

Sonug¢
St dentisyonda gomili kalma ender goérilen bir sirme
problemidir. Rutin klinik muayene ve panoramik radyog-
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rafilerde siklikla gozden kagmaktadir. Alveol progeste go-
muli sit molarlarin kemik tutulumu ne kadar derinse,
siirme bozuklugu da o kadar erken meydana gelmektedir.
Bu dislerin erken teshisi ve tedavisi olasi dental ve orto-
dontik sorunlarin 6niine gegecektir; teshis ve tedavi pro-
tokolii icin pedodontistlere dnemlisorumluluk diismekte-
dir.

Etik onam: Calisma igin 23.07.2019 tarih, 25403353-050.99-49
sayr numarali karari ile Eskisehir Osmangazi Universitesi Girisim-
sel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik Kurulu’ndan onay alind.
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