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OZEF

Dentin olusum anomalileri Shields ve arkadaslan
taralmdan  suuflandinlmustir. Tipler;  dentinogenczis
imperfekta ve dentin displazisi olmak Gzere iki grup iginde
tarumlanmigar.

Dentinogenazis imperfektz GplTl, 1934°te Rushton
taralmdan Shell digler olarak tammlanmistr. Shell disler;
son derece ince dentin ile asin sekilde genislemis pulpa
odalar ve kisalmig kbkler ile karaklerize hem daimi hem de
st diglenmesinde goridebilen dentinogenczis impeorickta
tip I ve tip 1'den farkli olan dentin displazisinin yemi bit
formudur. Radvografik olarak digler, havalet veya giive
yenif geklinde ghrdnirler.

Cabismarmizda, bu durumizra uyan Klinigimize
bagvurmug bir olgunun sunumu yaplip, literatir gdzden
gegirilmigtir.

) Anahtar Kelimeler: Shell Digler. Dentinogenezis
Imperfeikta Tip 1.

SHELL TEETH: A CASE REPORT
SUMMARY

Abnormalitics of dentin formation have heen
classified by Shiclds el. al. Tvpes have been identified in
two groups as heing dentinogenesis imperfecta and dentin
dysplasia.

Dentinogenesis  imperfecia  type 111 has  heen
described as Shell eeth by Rushton in 1954, Shell teeth,
which are karacterized by exiremely  thin dentin and
comespondingly [arge pulp chambers, and short roots, can
be seen in both the primary and the sccondary dentition and
arc different from D I type § and 31 type I, arc a now form
of dentinal dysplasia.

Radiographically, the teeth assurae a ghost or
moth-calen appearance.

In this study, the case of a patient referred o our
clinic was reported and the literature was reviewed.

Key Words:  Shell Teelh, Denlinogenesis
Imperfekt: Type 111

GIRIS

Dentin olusum anomalileri, Shields ve
arkadaslari tarafindan simflandirtfmgtr, '3

Tipler, dentinogenezis imperfekta  ve
dentin displazisi olmak fizere iki grup halinde
tanimlanmigtir. 3.1 Dentinogenczis imperfekta
(DI); otozomal dominant gegis gasterip, hem siit
hem de daimi dislenmeyi etkiler. Osteogenezis
imperfekta ile beraber goriildiigiinde, DI tipl
olarak adlandirtlir. DI; tamamen 1zole bir sekilde
meydana geldiginde, tip 1T olarak isimlendirilir?
Husey ve arkadaglar, Withkop ve arkadaglart da
Di tip II'ii rapor etmiglerdir.5\1%

DI tip I, II ve III'iin &n klinik ozellikleri:
dislerin renk ve gekli ySniinden (opalesent renk,
¢an seklinde kuroniar ve her iki diglenmede
goriilmesi}  benzerlik  gdstermesine ragmen,
radyografik Gzellikler yoniinden tip III, tip T ve
II’den 6nemli ayncahiklar gostermekredir 314 Tip
I ve II'de gizlenen normal dzelliklerden, anormal
biivitk pulpa odasi, ince dentin duvarlariyla

goriilen Shell dislere kadar degigim aralify
sergilerler. Pulpa odasi ise kalin fibréz doku ile
doludur.?3.11.14

Shell digler, 1954 yilinda Rushton
tarafindan  tanimlanmgtir.!”  Rapor  edilen
olgularin ¢ogu, DI sendromununun az defisim
gosteren gekli otarak tanimlanmgtir. 136

Kamen ve arkadaglari  tarafmdan, Shell
dislerin; ebeveynlerinde DI olan  cocuklar
arasinda goriilmesi, yalnizea siit dislerinde Shell
yvapimn goriilmesi, kalitsal durumunun DI ile
ayni  olmasi  (otozomal  dominant  gegis
gostermesi), diglerin dig goriiniis itibanyla DI
benzeri gibi zelliklere sahip olmasi nedeni ile,
DI tip [I’in klinitk bir &megi oldugunu
belirtmisterdir ®

Shell disler, olduk¢a ender bir anomali
olarak ifade edilmektedir.”!! Shell disler tams
konulan olgumuzda, literatiir gozden gegirilerck
komu tartisilmis ve terminolojidekt karsiklik bir
kez daha vurgulanmistir.
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OLGU SUNUMU

= Hasta; 9 yasinda, kiz ¢cocugu, HS, Atatiirk
Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Pedodonti
Klinigi’ne, siit dislerinin erken diigsmesi ve daimi
diglerinin heniiz siirmemis olmasi nedeni ile
Van’dan bagvurdu. Hastanin fiziki goriiniimii
normal  oldugu, herhangi bir sistemik
rahatsizliimin olmadigi ve Onemli bir hastalik
gecirmedigi tespit edildi. 11 nolu dis siirmekte
olup (Resim-1), kahverengi-sari renk
gosteriyordu. 36 nolu dis dnceden kaybedilmisti.
46 nolu dis ise asir1 liiksasyon gosteriyordu.
Disetleri hiperemik ve édemli idi. Anne ve babasi
akraba evliligi yapmuslardi. Hastamiz iigiincii
¢ocuktu ve ailede benzer bir durumun olmadigi
Ogrenildi. Alt sag bolgede, 46, 84 ve 85 nolu
digler asmmug, asin  derecede liiksasyon
gosteriyordu. 46 nolu disin kokii kisa ve giidiik
seklinde idi. Alinan periapikal radyografilerinde
ve ortopantomografisinde (Resim-2,3), hemen
hemen tiim daimi diglerin genis pulpali, ince bir
dentin tabakasi ile cevrili oldugu gozlendi. Kok
gelisimi, hastanin yasi ile uyumlu bulundu.

Laboratuar tetkikleri istenip, el bilek
grafisi,ayak kemikleri, uzun kemikler ve omurga
grafileri alind1 (Resim-4.5,6.7). Cocuk sagligi ve
hastaliklari anabilim dali ile yapilan konsiiltasyon
sonucunda, c¢ocukta herhangi bir sistemik
hastaliga rastlanmadi.

Cocugun ikinci kez gelisinde, 84 ve 85
nolu digler ile 46 nolu disin akut enfeksiyon
sonucunda kaybedildigi &grenildi. Dolayisiyla
histopatolojik inceleme yapilamadi. Cocugun

psikolojik  durumunun ve  beslenmesinin
saglanmasi amaciyla, total protez yapildi
(Resim-8).

Hasta kontrol ig¢in cagnldi, fakat

kontrollerine gelmedi.

Resim 1. Siirmekte olan 11 nolu dig

KIRZIOGLU, SEVEN, YILMAZ

Resim 2. Hastanin periapikal radyografileri

Resim 3. Hastanin ortopantomografisi

Resim 4. Hastanin el-bilek radyografisi
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Resim 5. Hastanin ayak kemiklerinin radyografisi

Resim 6. Hastamin uzun kemiklerinin radyografisi

Resim 7. Hastanin omurga radyografisi
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Resim 8. Hastaya yapilan protez

TARTISMA

Olgumuz, 1954 yilinda Rushton!!
tarafindan rapor edilen Shell dis olgusuna benzer
ozellikler sergilemektedir.

Rushton; normal mine, son derece ince
dentin ile asir1 sekilde geniglemis pulpa odalan
ve kisalmis kokler ile karakterize dentin
displazisinin yeni bir formunu tanimlamak igin
Shell disler terimini kullanmigtir. Rushton, Shell
disleri daimi dislenmede rapor etmistir.!!

Olgumuzda, siirmemis ve siirmekte olan
tiim dislerin pulpa odalar1 oldukca genis ve ince
bir dentin tabakasi ile c¢evrili bulunmustur.
Agizda, 84 ve 85 nolu disleri harig hig siit digi
olmadigindan, daimi dislenmedeki goriiniimii ile
Shell dis tams: konulmustur. Kamen ve
arkadaglar1,5 Rushton’un orijinal hastasinda DI
kalitsal durumunun olmadigini, daimi diglerdeki
kabu@a benzer goriiniimiin, DI'ye tam olarak
bagh olup olmadigmin tam anlamiyla agik
olmadigini belirtmiglerdir. :

Olgumuzda da; ailesel olarak, DI ile ilgili
bir durum tespit edilmemistir. Ancak, siirmekte
olan 11 nolu dis, kahverengi-sar1 renkte olmasi
yOniiyle renk  yoniinden benzerlik
gostermekteydi.

Diglerin genis pulpalara sahip oldugu diger

durumlar;  hypophosphatasia,  regional
odontodisplazi, taurodontizm ve vitamin D
resistant rickets’tir 810

Hypophospatasia’da; diglerde erken siirme
ve erken dokiilme durumu belirtilmigtir.

Olgumuzda erken dokiilme olmasma ve
dislerin  rontgen goriiniimleri  benzemesine
ragmen hypophosphatasia'nin diger belirtileri ve
laboratuar bulgulan gozlenmemistir. Laboratuar
ve rontgen bulgulari, vitamin D resistant rickets
ile de uyumlu degildi.
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Diglerin  gériiniimieri, regional odonto-
displazi’ve benzerlik gostermekteydi. Hayalet
digler olarak belirtilen dislerde, hem mine hem de
dentin ¢ok ince olup, pulpa codalart anormal
gekilde genistir? Radyografik olarak digler,
hayalet veya giive venmifi griinimiinde ve
radyodansitesi azalmig olarak goriintirler.2.12 Bu
hayalet goriiniim, Shell dig olarak da adlandirnihr.
Regional odontodisplazi, lckalize sahalarda
mevdana gelmektedir? Rapor edilen odonto-
displazilerin ¢ogu lokalize alant kapsamaktadir.

1977 de Hermann ve MossA tiim cenenin
etkilendifi siit diglerinde, generalize odonto-
displazi rapor etmiglerdir.19857te Lowe ve arka-
daglari da, hem siit hem de daimi dislenmeyi
etkileyen generalize odontodisplazi  olgusunu
sunmug ve clgusunun ilk olgu oldufunu ilen
stirmiigtiir.

Generalize  odontodisplazide,  dislerin
hayalet gériiniime sahip oldugu ve Shell digler
olarak da isim{endirildigi belirtiimektedir.3

Olgumuzda, dislerin goriiniimii  generalize
odentodisplaziye benzerlik gostermektedir.

DI'nin ender bir tipinin siit diglerinde Shell

dis goriinlimii verdigi belirtilmigtir. Daimi
disterde ise bu durumunun ¢ok ender oldufu ve
daimi diglerde gbriildiiiinde, osteogenezis im-
perfektanin son derece ender bir tipi olabilecegi
belirtilmektedir 3-7-14

Sonug olarak, olgumuzdaki diglerin
goriiniimiinin, Kinirons ve arkadaglarimn,’
Kamen ve arkadaslarmin® olgularindakine benzer
oldugu goriilerek terminolajideki bu kangikhga
kargin Shell disler olarak sunulmasi uygun
gbrilmiistiir. &7
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