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Bir Dis Hekimligi Fakiiltesinde Pedodonti Klinigine Basvuran

Hastalarda GoOmiilii Superniimerer Dislerin Konik Isinh
Bilgisayarli Tomografi ile Retrospektif Olarak Incelenmesi

Amagc: Bu calismanin amaci bir grup cocuk ve ergen hastada
teshis edilen gémali stperntmerer diglerin karakteristiginin
konik i1sinl bilgisayarli tomografi (KIBT) ile incelenmesidir.

Gereg ve Yontemler: Pedodontik muayene sonrasi teshis ya da
tedavi nedeniyle KIBT goéruntuleri alinmis 6-17 yas araligindaki
hastalar calismaya dahil edilmistir. Gorintllerde saptanan
stipernumerer digler, Agiz Dis ve Gene Radyolojisi Uzmani
tarafindan u¢ boyutlu olarak incelenmigtir. Hastalarin demografik
Ozellikleri  kaydedilmistir.  SUpernimerer dis pozisyonu,
lokalizasyonu, sekli ve sUpernumerer dislerin neden oldugu
komplikasyonlar degerlendirilmistir.

Bulgular: 116’s1 (%56.9) erkek, 88’i (%43.1) kiz toplam 204
cocugun 338 KIBT sonucu incelenmistir. Cocuklarin yas
ortalamasi 10.69+2.65'tir. incelenen 204 cocudun 91’ inde
(%44.6) toplam 123 adet gémulu supernimerer dis teshis
edilmistir. 60 (%66) cocukta sadece tek bir gémulu
stupernumerer dis g6zlenirken 31 (%34) gocukta 2 ya da daha
fazla sayida slpernimerer dis saptanmistir. Sipernimerer
dislerin cogu Ust 6n boélgede (%82.1) gorilmus ve %69.1’i
palatinalde yer almistir.

Sonug: Supernimerer diglerin  konumu, komsu anatomik
yapilart ve lokal komplikasyonlari hakkinda 2 boyutlu
géruntuleme tekniklerine goére KIBT'ler daha detayll bilgi
sa@layarak cerrahi igslem sirasinda meydana gelebilecek
komplikasyonlar énlemeye yardmci olmaktadir. ilerleyen
dénemlerde ortodontik problemlere yol agmamasi amaciyla,
Ozellikle c¢ocuk hastalarda sUpernimerer dislerle iliskili
komplikasyonlarin énlenebilmesi icin erken teshis ve uygun
tedavi planlamasi yapilmasi ¢cok énemlidir.
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ABSTRACT

Retrospective Evaluation of Impacted Supernumerary Teeth
with Cone-Beam Computed Tomography in Patients Referred
to the Pedodontics Clinic in a Faculty of Dentistry

Background: This study aims to examine the characteristics of
impacted supernumerary teeth diagnosed in a group of children
and adolescents by cone beam computed tomography (CBCT).

Methods: Patients aged 6-17 years whose CBCT images were
taken for diagnosis or treatment after pedodontic examination
were included in the study. The supernumerary teeth detected in
the images were examined in 3D by a Dentomaxillofacial
Specialist. Demographic characteristics of the patients were
recorded. Supernumerary tooth position, localization, shape, and
complications caused by the supernumerary teeth were
evaluated.

Results: 338 CBCT results of a total of 204 children, 116 (56.9 %)
boys, and 88 (43.1 %) girls, were examined. The mean age of the
children is 10.69+2.65. A total of 123 impacted supernumerary
teeth were diagnosed in 91 (44.6 %) of the children. Only one
impacted supernumerary tooth was observed in 60 (66 %)
children, while 2 or more supernumerary teeth were detected in
31 (34 %) children. Most of the supernumerary teeth were seen in
the upper anterior region (82.1 %) and 69.1 % were located in the
palatine.

Conclusion: CBCT helps to prevent complications that may occur
during the surgical procedure by providing more detailed
information about the location of the supernumerary teeth,
adjacent anatomical structures, and local complications
compared to 2D imaging techniques. Early diagnosis and
appropriate treatment planning are important to prevent
complications related to supernumerary teeth, especially in
pediatric patients, in order not to cause orthodontic problems in
the future.

KEYWORDS

Supernumerary Teeth; Cone Beam Computed Tomography;
Pediatric Dentistry; Impacted Teeth.

GiRiS

"SUperntumerer" terimi, normal dis yapisina ek olarak
olusan disleri tanimlamaktadir ve bu durum insanlarda
sik gdzlenen gelisimsel bir anomalidir. Etyolojisi tam
olarak bilinmemekle birlikte, cesitli teoriler kabul
edilmektedir.'2 Atavizm (evrimsel gerileme), dis
germinin boélinmesi, dental laminanin hiperaktivitesi,
genetik ve cevresel faktdrler dahil olmak Uzere
etiyolojileri ile ilgili cesitli teoriler éne surdimustdr.
Dental laminanin lokalize ve bagimsiz hiperaktivitesi,
gunumuzde sUpernumerer diglerin gelisiminde en

yaygin kabul géren nedendir. Stpernimerer disler,
rutin radyografik muayene sirasinda, normal dis
slirmesi geciktiginde ya da basarsiz oldugunda
tesadlfen tespit edilebilmektedirler.>® Stpernimerer
dis gobrulen cocuklarin akrabalarinda da genel
populasyondan daha yaygin gérulmesi, kalitimin bu
anomalinin ortaya c¢lkmasinda rol oynadigini
distnddrmektedir.”

Supernimerer  diglerin, sut dislenmede kalici
dislenmeye gore daha az ve erkeklerde kadinlardan
yaklasik iki kat daha fazla gérlldigli makalelerde
bildiriimektedir.>®° Literatlre goére sit dislenmede
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%0.2-0.8, daimi dislenmede %1.5-3.8 sikliginda
g6zlenmektedir.>®  Sipernimerer digler, Gardner
Sendromu, Crouzon Sendromu, Ehler- Danlos

Sendromu, Marfan Sendromu, Goldenhar Sendromu,
Oro-fasio-dijital Sendrom, Kleidokraniyal Displazi gibi
baz sendromlarla iligkili olarak da
gorulebilmektedir.8810-12

Supernumerer digler asemptomatik olarak kalabilirler.
Ancak komsu dislerde stirme gecikmesi, yer degistirme,
kék rezorpsiyonu, diastema ve caprasiklik gibi
komplikasyonlarin yani sira kist olusumuna neden
olabildikleri bildiriimistir. Bu nedenle supernimerer
diglerin cerrahi olarak cekimi gerekebilir.351213

Supernumerer digler cenelerin herhangi bir bélgesinde
olabilmekte ancak diger bolgelere gore st 6n bdlgede
daha sik gorilmektedirler.6'* Tek ya da ¢ok sayida, tek
tarafll ya da cift tarafli izlenebilmektedirler.5¢'2 Bu disler
maksiller daimi kesici diglerin siirme yolunda meydana
gelirse dis surmesini olumsuz etkileyebilir ve
superntmerer disin ¢ekimi gerekir. Bu durumda cekim
sirasinda cerrahi komplikasyonlarin 6nlenmesi igin
supernumerer digin lokalizasyonunun ve boyutunun
dogru olarak tespit edilmesinde gérintileme teknigi
6nem kazanmaktadir.

Geleneksel olarak, sUpernumerer digler, panoramik,
sefalometrik, periapikal ve okllzal radyografiler gibi iki
boyutlu (2B) gérintileme teknikleri kullanilarak teghis
edilmekte ve lokalizasyonlari belirlenmektedir. Fakat 2B
radyografik goéruntileme yodntemleri kullanarak, disin
komsu yapilar ve komgu dislerle iligkisini detayll sekilde
incelemek ve ¢ boyutlu (3B) konumunu dogru olarak
tespit etmek mimkin degildir.3'* Son zamanlarda
supernumerer diglerin lokalizasyonunu belirlemek
amaciyla, 3B gorinti saglayan, konik isinl bilgisayarl
tomografi (KIBT)’'den yararlaniimaktadir.'3'%'4 Bir tani ve
tedavi plani  belirlenirken  KIBTler sayesinde,
maksillofasiyal bdlgenin aksiyal, sagital ve koronal
duzlemlerde ve farkl acilardan gercek 6lgumlerini elde
edebilmektedir.'s16

Cocuk dis hekimliginde KIBTler, supernimerer ve
gébmuld dislerin pozisyonu, superntimerer disin kesiti,
komsu daimi diglerdeki lokal anormallikleri ve kok
rezorpsiyonu ile ilgili olarak G¢ boyutlu bilgi
saglamaktadirlar.’”” Gémull ve sUpernimerer diglerin
kesin konumunu belirlemek ve daha az invaziv cerrahi
mudahale ile sonuclanacak dogru bir teghis ve tedavi

stratejileri tasarlamak icin KIBT gorintileri fayda
saglamaktadirlar.’®'®  Stpernumerer dislerin erken
teshisi ve zamaninda muldahale edilmesi, ciddi
maloklizyonun gelismesini ve kapsamh tedavi

gerektirebilecek baska komplikasyonlarin gelismesini
onlemek icin gereklidir.'®

Bu calismanin amaci, ¢esitli nedenlerle KIBT géruntuleri
alinmig olan bir grup cocuk ve ergen hastada tespit
edilen  sUpernumerer  diglerin pozisyonlarinin,
lokalizasyonlarinin, sekillerinin ve sipernumerer dislerin
neden oldugu komplikasyonlarin incelenmesidir.

Yapilan literattr incelemesinde stiperntimerer digler ile
ilgili, yayginh@ini arastirmaya yénelik calismalar tespit
edilmis olsa da, gébmull supernimerer digler ile ilgili
sinirh sayida calisma oldugu gérulmustir. Bu
calismanin, stupernimerer diglerin meydana getirdigi
cesitli komplikasyonlari gbstermesi nedeniyle, cocuk
dis hekimligi agisindan bu konuda dikkatli olunmasi
gerektigini ve sik karsilagilabilecedi ile ilgili farkindahg
artiracag distnulmektedir.

GEREC VE YONTEM
Calismanin Orneklemi

Bu calisma icin Medipol Universitesi Dis Hekimligi
Fakultesi Etik Kurulu’ndan onay alinmistir (Etik Kurul No:
10840098-772.02-5038 Tarih: 06/10/2021). Medipol
Universitesi Dis Hekimligi Fakdltesi Pedodonti Anabilim
Dalrnda Temmuz 2011- AJgustos 2021 tarihleri arasinda
pedodonti uzmani (B.B.A.) tarafindan muayene edilen,
aydinlatimis onamlari  bulunan, teshis ve tedavi
planlamasi gibi gesitli sebeplerle KIBT alinmig, 6-17 yas
arasindaki hastalara ait goruntuler retrospektif olarak
incelenmistir. Herhangi bir sistemik hastalii ya da
sendromu olan c¢ocuklara ait géruntuler calisma disi
birakilmigtir. Calisma Helsinki Deklerasyonu
Prensipleri’ne uygun olarak yapilimistir.

Gurler G ve ark* panoramik radyografilerinde
supernimerer dis saptadiklarnr hastalarin  KIBT
gOruntllerini  incelemigler; hastalarin yasi, sistemik
durumlar, cinsiyeti, sipernimerer dis sayisi, anatomik
lokalizasyonu, tek-cift tarafli olusu, sekli, pozisyonu,
stpernimerer disin komsu kortekse olan uzaklidi, yol
actigi sorunlar ve tedavi yaklasimlarini
degerlendirmislerdir.

Jiang Y ve ark.® sendromu olmayan yetiskin hastalarda
stpernimerer  diglerin  karakteristigini  KIBT ile
inceledikleri calismalarinda, sUpernUmerer diglerin
ayrintill olarak lokalizasyonlarini, morfolojilerini, komsu
disler ve yapilarla olan iligkisini degerlendirmiglerdir.

Bu calisma, Mossaz J ve ark.3, Gurler G ve ark.* ve Jiang
Y ve ark.? calismalar rehber alinarak tasarlanmistir.

Gorluntileme

Goruntuleme Sistemi; i-CAT 17-19 (Imaging Sciences
International, Inc., Hatfield, PA, ABD) dir. 3D
deg@erlendirme igin 16 cm x 6 cm rekonstriikte edilen
yapli boyutu (FOV), 120 kV, 20.27 mAs, ¢6zunurlik 0.25
voksel 14.7 saniye olan KIBT cihazi kullaniimigtir.

Hastanin bag pozisyonu Frankfurt duzlemi yere paralel
ve sagital dizlem yere dik olacak sekilde ayarlanmistir.
KIBT cekimi ayni teknisyen tarafindan ayni kosullar
altinda gerceklestirimigtir.

Goruntuler, aksiyel, koronal ve sagital planda ayni oral
radyolog (A.A.) tarafindan incelenmistir. 24 ing
monitdérde 1920 x 1200 ¢dzundlrlige sahip, ince film
transistorlu likit kristal ekranda 60 Hz ve 0,27- x 0.27-
mm piksel araliginda (U2410 LCD monitér; Dell, Round
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Rock, TX, ABD) degerlendirilmistir. Tim tomografik
gOruntller karanlk bir odada ayni bilgisayarda (Intel®
Core™ 2 Duo CPU E6400, 2.13 GHz, 2 MB, GeForce GTX
470, 24 in¢c TFT LCD monitér, 3 GB bellek, Windows XP
isletim sistemi; Intel Corporation, Santa Clara, CA, ABD)
incelenmistir.

Hastalarin yas, cinsiyet, sistemik hastalik gibi demografik
bilgileri, stpernimerer dis sayisi, supernumerer dis
pozisyonu (palatinal, lingual, labial, bukkal, orta hat),
lokalizasyonu (Ust 6n, sag Ust premolar, sag Ust molar,
sol ust premolar, sol tst molar, alt 6n, sag alt premolar,
sag alt molar, sol alt premolar, sol alt molar) ve sekli
(suplemental, rudimenter, tuberklleyt, odontoma),
supernimerer dis kaynakli bir komplikasyon olup
olmadigi (komplikasyon yok, kalici disin sirmesini
engelliyor mu?, kalici diste dilaserasyona, vyer
degisikligine ya da kok rezorpsiyonuna neden oluyor
mu?) kaydedilmistir.

istatistiksel Analiz

istatistiksel analizler icin IBM SPSS Statistics 22 (IBM
SPSS, Turkiye) programi kullaniimistir. Niteliksel verilerin
karsilagtinimasi icin Ki-Kare testi ve Fisher Freeman
Halton Exact testi uygulanmistir. Calisma verileri
degerlendirilirken tanimlayici istatistiksel metodlar
(Ortalama, Standart sapma, frekans) kullanilmigtir.

BULGULAR

Cocuklarin yas ortalamasi 10.69+ 2.65tir. Galismada
116’s1 (%56.9) erkek, 88’i (%43.1) kiz olmak Gzere toplam
204 cocugun 338 KIBT sonucu incelenmistir. incelenen
204 cocuktan 91’inde (%44.6) toplam 123 adet gémull
supernumerer dis tespit edilmigtir. Stpernimerer dis
teshis edilen ¢ocuk hastalarin 61 (%67) i erkek, 30
(%33)’ u kizdir. 60 (%66) cocukta sadece tek bir gémull
supernimerer dis g6zlenirken, 31 (%34) cocukta 2 ya da
daha fazla sayida supernimerer dis saptanmigtir.
Supernumerer diglerin 101 tanesinin 6n bdlgede (%82.1)
(Sekil 1) ve 85 tanesinin (%69.1) palatinalde (Sekil 2) yer
aldigr goérulmustar. Stpernimerer dislerin 108 tanesinin
(%87.8) Ust cenede, 15 tanesinin ise alt cenede (%12.2)
konumlandigi tespit edilmistir.

Stpernilimerer Dis Lokalizasyonu

Ust 8n M Sag list premolar B Sag Ust molar Sol tist premolar M 5ol tist molar

M Al &n Sag alt premolar © 5ag alt molar Solalt premolar © Sol alt molar

%24
% 1.6% 16 % 0.8
% 16,
%08 % 0.8 7 | L~

% 2.4 |

% 821 /

Stiperniimerer dislerin lokalizasyonlarinin yiizdelik dagilimi.

Sekil 1

Sipernimerer Dis Pozisyonu

Bukkal OrtaHat
% 0.8

% 8.1

Palatinal
% 69.1

Lingual
% 5.7

Sekil 2

Stiperniimerer Dislerin Pozisyonu

Supernumerer diglerin 90 tanesi rudimenter, 22 tanesi
suplemental, 10 tanesi tiberkulleyt, 1 tanesi odontoma
seklindedir. (Sekil 3)

Stiperniimerer Dis Sekli

Tuherktllevt_\ Odontoma Suplemental
% 0.8
C %17.9
% 8.1 —
Rudimenter
%% 732

Sekil 3

Stiperniimerer dislerin sekillerinin ylizdelik dagilimi.

GOmula stpernumerer diglerin 101 tanesi (%82.11)
meziyodens (Sekil 4), 17 tanesi (%13.82) parapremolar
(Sekil 5), 5 tanesi (%4.06) paramolar olup, distomolar
dise rastlanmamistir. G&mUIU stpernimerer diglerden
33 (%26.8) tanesi herhangi bir komplikasyona neden
olmazken, 46 tanesinin (%37.39) kalici disin sirmesini
engelledigi (Sekil 6), 29 tanesinin (%23.5) kalici diste
yer degistirmeye (Sekil 7), 10 tanesinin (%8.1) kalici
diste kdk rezorpsiyonuna (Sekil 8), 5 tanesinin (%4.06)
ise kalici diste dilaserasyona neden oldugu
gozlenmistir.
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Sekil 7

21 numarali diste yer degisikligine neden olan siiperniimerer disin
KIBT goriintiisii

Sekil 4

Sekil 8

Kalict diste kdk rezorpsiyonuna neden olan bir siiperniimerer digin
KIBT goriintiisi

TARTISMA

Supernumerer digler, dental arklarin herhangi bir
bdélgesinde ortaya ¢ikabilen ve herhangi bir disi iceren,
Sekil 5 gelisimsel  farkhliklardir.  Bir sendromla iliskili
17 yasinda erkek hastada parapremolar disin KIBT goriintiisii olabildikleri gibi, herhangi bir sendromu olmayan
bireylerde de bulunabilmektedirler.'®

Kumar DK ve ark.?, sliperniimerer diglerin olagandigi
anomaliler olmasina ragmen, daha &nce bildirildigi
kadar nadir olmadigini belirtmektedirler.

Almaz ME ve ark.?' cocuk hastalarda gelisimsel dental
anomalilerin gérilme sikhigi ve dagilimini incelemis,
calismalarinda en sik goérilen dental anomalinin
konjenital dis eksikligi oldugunu, ikinci sirada ise
supernUimerer dislerin goruldigunu bildirmiglerdir.

Cocuk dis hekimliginde KIBT kullanimi, gémulu ve
superntimerer diglerin teshis ve tedavi planlamasi icin
tercih edilmektedir. 3B gériintileme, tedavi yaklasimini
O6nemli dlctde etkilemekte, gliveni ve 6ngorulebilirligi
artirmakta ve daha az invaziv cerrahi girimler
yapllabilmesine yardimci olmaktadir.?

Sekil 6 Bircok arastirmaci, en sik gdzlenen siiperniimerer
11, 21 numarali dislerin siirmesini engelleyen siiperniimerer dislerin dislerin, tim sUpernUmerer dislerin %80’ini olusturan
KIBT goriintiisii

meziyodensler oldugunu bildirmiglerdir.218192325 Araz
ve ark.,? 7-13 yas araliginda 1039 gocukta yaptiklari
calismalarinda,  supernumerer  dislerin  siklikla
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meziodens (%64.4) olarak gorildigini tespit
etmislerdir.  Yine Esenlk E ve ark,® Tirk
populasyonunda sutperntimerer disleri inceledikleri

calismalarinda %51.2 oraninda meziyodens tespit
etmiglerdir. Literatirle uyumlu sekilde bu ¢alismada en
sik gbzlenen supernimerer disler meziyodenslerdir
(%82.11).  Belirgin  komplikasyonlari  nedeniyle
meziyodensler, ebeveynler tarafindan daha kolay teshis
edilebilir; bu nedenle bagvuran hasta sayisi etkilenebilir.

Rubenstein ve ark.?” 0Ozellikle sUpernimerer
premolarlarin 12 yasina kadar radyografik olarak
gorandr hale gelmeyebilecegini belirtmiglerdir. Geg
gelisen stpernimerer dislerin gogunlukla premolar
bdlgesinde bulundugu ve daha sik olarak alt cenede
g6zlendigi ve genellikle suplemental sekilde oldugu
bildirilmistir.'®2® Khandelwal ve ark.® ise 12-70 yas
arasindaki hastalarda gercgeklestirdikleri calismalarinda
en fazla sayida, parapremolar supernimerer dis
g6zlemlemislerdir. Bu calismada, distomalar gémuld
stUperntimerer dige hig rastianmamigtir ve Esenlik ve ark.
'nin®® galismasinda degerlendirilen grubun yas araligi

benzerdir. Posterior bdlgede slUpernimerer dis
gorilmemesinin, calisma grubunun kiguk vyas
grubundan  olugsmasi  nedeni ile olabilecegi

dusunulmektedir.

Kara Mi ve ark.’nin®, 14-43 yas araliginda (ort. 23.45
yas), Turk populasyonunda 351 suUpernimerer disi
inceledikleri calismalarinda %47.3 konik, %39.9
tuberkuleyt, %12.8 suplemental sekilli sipernimerer dis
tespit etmislerdir. Mevcut calismada gémuld
supernumerer dislerin %72.2’ si rudimenter, %17.9'u
suplemental, %8.1’i tuberklleyt, %0.8'i odontoma
seklindedir. Farkliligin, degerlendirilen yas grubunun
farkli olmasindan kaynakl oldugu dustndlmektedir.

Supernimerer dis prevalans tahmininin érneklemin
yasinin yani sira 6rnekleme yontemleri, genetik ve
cevresel faktdrlerden etkilenebilecegi bildiriimektedir.
Calismalara gore, sipernimerer digler, yasamin ilk 3
dekatinda, daha buyulk yas gruplarina gére daha yaygin
gorulmektedirler. Daha c¢ok kiguk yas gruplarini
(cocuklar) iceren calismalarda, supernimerer dis
prevalansi daha yuksek (yaklagik %1.28-2.4) ve
cogunlukla premaksiller bélgedeyken, daha biyuk yas
gruplarinda (yetigkinler) daha dislUk siklikta (yaklasik
%0.4-1) cogunlukla maksillada ve dental arkin posterior
bolgelerinde bulunmustur.2°

Yapilan ¢alismalarda sUpernimerer diglere Ust ¢cenede
daha sik rastlandigi bildirilmektedir. Kara Mi ve ark.?
%87.7, Altun O ve ark.®' %72.2, Celikoglu ve ark.'® 68.8,
Ezirganl S ve ark.® % 74, Minguez-Maryinez ve ark. 9
%88 oraninda Ust cenede gémula supernimerer dis
tespit etmislerdir. Bu calismada da diger calismalarla
benzer sekilde %87.8 oraninda Ust cenede gémull
supernumerer dige rastlanmistir.

Gémuli supernumerer disler cesitli problemlere neden
olabilirler. Bunlar arasinda komsu dislerin  kdk

yuzeyindeki periodontal kemik kaybi, komsu diglerde
rezorbsiyon ve c¢urlk lezyonlar, kist veya tumorler
olarak sayilabilir.2® Olgularin  %11'inde gdmdula
sUpernimerer dislere bagh kist olusumu bildirilmistir.
Supernimerer digler komsu daimi diste kok
rezorpsiyonuna neden olarak, disin canlligini
kaybetmesine sebep olabilir. Khandelwal ve ark.®
gémull supernimerer disler nedeniyle 12 adet kalici
diste kOk rezorpsiyonu tespit etmiglerdir. Demiriz ve
ark.,®® sUpernimerer dislerde en sk gorllen
komplikasyonun gomuli kalma oldugunu, bunu
siraslyla iligkili patoloji ve yer degistirmenin takip
ettigini  bildirmislerdir. Pippi R.” supernimerer
dislerden kaynakl dis retansiyonu/siirme gecikmesini
%29, diastema/dislokasyon/ malpozisyonlari %7.1 ve
kist olusumunu %5.7 olarak bildirmistir. Ezirganh S ve
ark.®? stipernumerer diglerin en fazla strekli disin tam
olarak sirmemesi ya da gédmuli kalmasina neden
oldugunu, olgularin  %64.1’inde ise  higbir
komplikasyona neden olmadiklarini bildirmislerdir. Bu
calismada gémulu stpernimerer diglerden 33 (%26.8)
tanesi herhangi bir komplikasyona neden olmazken,
46 tanesinin (%37.39) kalici digsin sUrmesini
engelledigi, 29 tanesinin (%23.5) kalici diste yer
degistirmeye, 10 tanesinin (%8.1) kalici diste kdk
rezorpsiyonuna, 5 tanesinin (%4.06) ise kalici diste
dilaserasyona neden oldugu gézlenmistir.

Supernimerer disler ayni kiside tek veya birden fazla
ve c¢enenin herhangi bir bdlgesinde gorulebilir.
Slpernimerer dislerin daha sik tek dis oldugu, coklu
supernumerer diglerin ise siklikla iki dis olarak
gérindiu@i  iyi  bilinmektedir®*  Cok  sayida
supernumerer dise ayni olguda rastlanmasi nadirdir ve
genellikle sistemik bir hastalik ya da sendromla birlikte
gorilirler.” Demiriz ve ark.®® vyetigkin bireylerde
yaptiklari gcalismalarinin sonucunda %63.5 oraninda
tek bir sUpernimerer dis, %24.4 oraninda iki
stiperntimerer dis bulundugunu tespit etmislerdir. 6
tane stipernumerer dige sahip, herhangi bir sendromu
olmayan yalnizca bir hastaya rastlamiglardir. Bu
calismada 60 (%66) cocukta sadece tek bir gémuli
supernumerer dis, sadece 3 ¢cocukta 3 adet (%3.3), 2
cocukta ise 4 adet (%2.2) sUpernimerer dis
gbrlilmustdr. Calismaya sistemik olarak saglikli,
sendromu olmayan ¢ocuklar dahil edildigi igin, cok
sayida sUpernimerer disin gorildigi olgularin az
olmasi beklenen bir sonugtur.

Supernumerer digler erkeklerde kadinlara gére daha
sik gbzlenmektedirler ve yaklasik olarak bu oranin
daimi diglenmede, erkeklerde kadinlara gbére 2 kat
daha sik oldugu calismalarda bildiriimektedir.% 192634
Bu calismada da erkek cocuklarin kiz cocuklara orani
yaklasik 2:1 olup, literattrlerle uyumludur.
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SONUG

Konik i1sinh bilgisayarl tomografi, sipernimerer diglerin
konumu, komsu anatomik vyapilan ve lokal
komplikasyonlar hakkinda daha detayl bilgi saglayarak
cerrahi islem sirasinda meydana gelebilecek
komplikasyonlart  6nlemeye yardimci  olmaktadir.
Ozellikle cocuk hastalarda, ilerleyen dénemlerde
ortodontik problemlere yol acmamasi amaciyla,
supernumerer  dislerle  iligkili  komplikasyonlarin
Onlenebilmesi icin erken teshis ve uygun tedavi
planlamasi yapiimasi blytk énem tagimaktadir.
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