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SUREKLI KESICI VE KUCUK AZI DISLERINDE GORULEN
DENTAL ANOMALILER

DENTAL ANOMALIES OF
PERMANENT INCISORS AND PREMOLARS

Melis ARAZ', Yeliz GUVEN ', Elif BOZDOGAN ', Acelya AKTAS ?, Oya AKTOREN '

OZET

Bu calisma, Istanbul Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Pedodonti Anabilim Dali klini§ine basvuran gocuklarda dental
anomali gorilme sikhiginm ve karakteristik ¢zelliklerinin degerlendirilmesi amact ile gerceklestirildi. Pedodonti Anabilim
Dalr’na Eylil 2010-Ocak 2011 tarihleri arasinda bagvuran 7-13 yaglart arasindaki 1039 hasta siirekli kesici ve kiicik azi
dislerinde goriilen dental anomali varlig1 acisindan degerlendirildi. Digler, stperntimerer digler, dis eksikligi, talon tiiberkiilt,
mikrodonti, makrodonti, odontoma varlig1r agisindan klinik ve radyografik olarak incelendi. Elde edilen bulgular yas,
lokalizasyon, say1 ve morfolojilerine gore ylizde oranlarinda degerlendirildi; verilerin istatistiksel olarak analizinde ki kare
testi kullanildi. Cocuklarin %¢4.,33%tinde supernumerer dis, %6447 inde dis eksikligi, %2,02°sinde talon tuberkiilii,
%0,38’inde mikrodonti, %0,19°unda makrodonti ve %0,19’unda odontoma saptandi. Dis eksikligi, talon tiberkuli,
mikrodonti, makrodonti ve odontoma olgularinda kizlarla erkekler arasinda anlamli farkliliklar gértlmedi (p>0,05),
supernumerer diglerin ise en fazla erkeklerde oldugu gézlendi. (p<0,05). Talon tiiberkiili siklikla bilateral olarak gérildii
(p<0,05). Dis eksikligi sirasiyla en cok alt ikinci kiigiik az1 disinde (%55,2), tist ikinci kiigiik az1 disinde (%31,3) ve tst yan
kesici diginde (%28.4) gozlendi. En sik goriilen stpernumerer dis meziodens (%64,4) olarak bulundu. Elde edilen bulgular,
cocuklarda dental anomalilerin erken teshisinin tedavi planlamasmdaki énemini vurgulamaktadir.

Anahtar Kelimeler: Dental anomali, gorillme siklig1.

'ABSTRACT

The objective of this study was to assess the current prevalence and characteristics of DA of teeth in paediatric patients
attending the Clinics of Paediatric Dentistry, Istanbul University. The study consisted a random sample of 1039 patients aged
7-13 years who visited the Department of Paediatric Dentistry of Istanbul University between Sept 2010-Jan 2011. The
patients were evaluated clinically and radiographically for the presence of talon cusp (TC), microdontia (MI), macrodontia
(MA), tooth agenesis (TA), supernumerary teeth (ST), odontomas (O). The findings were analyzed statistically according to
gender, localization, number, morphology by chi-square test. Prevalances of DA were found as: TC 2.02%, MI 0.38%, MA
0.09%, TA 6.44%, ST 4.33%, O 0.19%. The gender distribution showed no statistically significant differences (p>0.05) in
prevalances of TC, TA, MI of teeth. ST have been mostly observed in males (p<0.05). TC was seen mostly as bilateral
(p<0.05). The mandibular second premolar was the most frequently missing tooth (55.2%), followed by the maxillary second
premolar (31.3%), and maxillary lateral incisors (28.4%). The majority of ST were mesiodens (64.4%). Data reinforces the
importance of early diagnosis of DA in paediatric patients in the treatment planning of paediatric patients.

Key Words: Dental anomalies, prevalence.
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GIRIS

Dental anomaliler; genetik sendromlar veya
sistemik hastaliklarla ya da herediter bozukluklar
seklinde gozlenebilen anomalilerdir. Diglerin hacim,
yapi, say1 ve sekil anomalilerinin biiyiik bir kismm
herediter kokenlidir (1). Dental anomaliler
konjenital ve sonradan kazamlms olarak goriilebilir.
Konjenital dental anomalilerinin gen ve kromozom
bozukluklarina bagli olarak ya da gelisim
doneminde  fetlisiin  zarar gdérmesi  sonucu
olusabildikleri belirtilmektedir. Dental anomalilerin
glirik olusumu ve periodontal hastalik gelisimine
katki sagladigi, estetik, fonasyon, fonksiyonel
bozukluklara neden olabildigi vurgulanmaktadir (2).

Bu calisma, Istanbul Universitesi Dis Hekimligi
Fakiiltesi Pedodonti Anabilim Dali Klinigi’ne
bagvuran c¢ocuklarda siirekli kesici ve kiiciik az1
dislerinde goriilen dental anomalilerin sikliginin ve
ozelliklerinin degerlendirilmesi amaci ile gergekles-
tirildi.
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GEREC VE YONTEM

Istanbul Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi
Pedodonti Anabilim Dali’na Eyliil 2010- Ocak 2011
tarihleri arasinda bagvuran 7-13 yaslan arasindaki
1039 hasta (546 erkek, 493 kiz), velileri
bilgilendirilip onam formu alindiktan sonra, siirekli
kesici ve kiigiik azi1 dislerinde gorillen dental
anomali varligr acisindan degerlendirildi. Digler,
siiperntimerer digler, dis eksikligi, talon tiberkiilii,
mikrodonti, makrodonti, odontoma varlig1 agisindan
klinik ve radyografik olarak incelendi. Elde edilen
veriler yas, lokalizasyon, say1 ve morfolojilerine
gore yiizde oranlarinda degerlendirildi. Bulgularin
istatistiksel analizinde Ki-Kare testi kullanildi
(NCSS 2007&PASS 2008 Statistical Software).

BULGULAR

Cocuklarin = %4,33inde  supernumerer  dis,
%06.44tinde  dis cksikligi, %?2,02’sinde talon
tiberkiilii, %0,38’inde mikrodonti, %0,19unda
makrodonti ve %0,19’unda odontoma saptandi
(Sekil 1).
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Sekil 1: Cocuklarda saptanan dental anomalilerin goriilme sikliklar:.

Supernumerer dis %31,1 oraminda kizlarda,
%068,9 oraninda erkeklerde saptandi ve goriilme
sikliginin  erkek ¢ocuklarda kiz ¢ocuklara gore
istatistiksel olarak anlamli derecede (p<0,05) daha
vilksek oldugu belirlendi. Dis eksikligi kizlarda
%>53,7, erkeklerde %46,3, talon tiberkiilii kizlarda

%352 4, erkeklerde %47,6, mikrodonti kizlarda %50,
erkeklerde %350, makrodonti kizlarda %50,
erkeklerde %50 ve odontoma kizlarda %50,
erkeklerde %50 olarak saptandi. Bu anomalilerde,
kizlar ve erkekler arasinda anlamh derecede bir fark
(p>0,05) gozlenmedi.
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Supernumerer  digler, cinsiyet, vas, art1
dis\meziodens varligl, konum, sekil ve pozisyon
ozelliklerine gore degerlendirildi. Supernumerer
dislerin %40°1 art1 dis, %060°1 meziodens olarak
belirlendi. Art1 dislerin %11,1°1 kizlarda, %28.9'u
erkeklerde saptandi. Meziodens dislerin %20°si
kizlarda, %40°1 erkeklerde saptandi.

Supernumerer digler, siirme durumlarina gore;
gobmiikk, vyanm siirmiis ve sirmis olarak
degerlendirildi. Art1 dislerin %35,4 tiniin gomiik,
%2,08’inin yarim siirmiis ve %2,08’inin tam siirmiis
oldugu; meziodens dislerin %31,25’inin  gémiik,
%6,25’inin  yarim  stirmiis, %?22,9’unun ise tam
siirmiis oldugu saptandi.

Art1 dis ve meziodens disler morfolojilerine gore,
normal, konik ve amorf sekillerde gozlendi. Arti
dislerin %16,7’si normal, %14,5°1 konik ve %8.3’ii
amorf, meziodens dislerin %14.,5’1 normal, %35,5’1
konik ve %I12,5’i amorf olarak saptandi.

25

Supernumerer disler, pozisyonlarina gére ise normal
ve enverte olarak degerlendirildi. Art1 diglerin
%35.4’tiniin normal, %4,2’sinin enverte; meziodens
diglerin %56,2°sinin normal ve %#4,2’sinin ise
enverte oldugu gozlendi.

Dis cksikligi gorilen ¢ocuklarin %19 unda st
yvan kesici, %?2’sinde st birinci kiigiik az,
%20’sinde iist ikinci kiigiik az1, %10’unda alt orta
kesici, %9’unda alt yan kesici, %1 inde alt kanin,
%3 tnde alt birinci kiigiik az1 ve %36’sinda alt
ikinci kiigiik az1 disi eksikligi goruldii (Sekil 2).
Saptanan dis cksiklikleri simetrik ve asimetrik
sekilde gozlendi. Dis eksikliginin %62,7 si simetrik,
%350,7°si  asimetrik, %13,4°i ise simetrik ve
asimetrik oldugu saptandi.

Talon tiberkiilii %2,02 olarak saptandi. Talon
tiiberkiilii 11 hastanin tist orta kesici disinde (%40,7)
ve 16 hastamin iist yan kesici disinde (%59,3)
goriildii.

alt 2. kigikazi
disi
%36

alt 1. klcgik azi
disi TN
%3 alt kopek disi ——4

%1

altyan kesici dig
%9

ust 1. kiigtk azi
disi
%2

alt orta kesici
dis
%10

Sekil 2: Dis eksikligi gortilen hastalarda (n=67) dis eksikliginin simetri/asimetri durumuna gore dagilimi.

TARTISMA

Arastirmalar dental anomalilerin farkli populas-
yonlarda gorilme sikhifinin ve 6zelliklerinin
degistigini gostermektedir.

Lind ve ark. ortodontik tedavi goren hastalarda
supernumerer dis goriilme sikligim %3,6 olarak
belirtmiglerdir. Kotsomitis ve ark. 202 ortodontik
hastada supernumerer dis gorilme sikligiu %29,7
oraninda saptandigim bildirmislerdir (2). Gabris ve

ark. ise 1875 ortodontik hastada %1,92 oraminda
supernumerer dis bulundugunu ve bu dislerin
%77.8’inin iist ¢enede, %97.2°sinin ise alt ¢enede
goriildagiini bildirmiglerdir (3). Esenlik ve ark.’nin
2599 cocukta %?2,7 oraminda supernumerer dis
saptandigini, bu diglerin %51,2’sinin meziodens,
%15,5 inin st yan kesici, %14,3 iiniin alt kiigtik az1,
%9.,5’inin  iist kanin, %6 ’simn st kiicik azi,
%2.4’tniin alt yan kesici, %1,2°sinin alt kanin
oldugunu bildirmislerdir. Ayrica supernumerer
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dislerin %73,8’inin gdmiik olarak degerlendirildigini
ve kizlarla erkekler arasinda istatistiksel olarak
anlamli fark bulunmadigim ileri siirmiislerdir (4).
Ferres- Padro ve ark.’min 79 hastada 113 stirmemis
supernumerer  dis  ile ilgili ¢alismalarinda,
supernumerer diglerin %82 oraminda st genede
bulundugunu ve bu dislerin %77’ sinin de st ¢ene
on bolgede gorildigini saptanuglardir. Ferres-
Padro ve ark. en yaygin olarak goriilen
supernumerer dis morfolojisinin %69,62 oramnda
konik form oldugunu bildirmislerdir (5). Fernandez
Montenegro ve ark. 145 supernumerer disin
%46,9’unun meziodens, %24,1’inin kiiciik az1 disi
oldugunu ve en yaygin seklin konik form oldugunu
belirtmiglerdir (6). Salcido-Garcia ve ark 2241
hastada  %3,2 oramnda  supernumerer  dis
bulundugunu ve bu disler arasinda %48.6 oraminda
meziodens olgusu saptamuglardir (7). Bu ¢alismada
ise 1039 hasta incelenmis ve supernumerer dis
goriilme oram  %4,33  olarak  bulunmustur.
Supernumerer dislerin %60’ 1mn meziodens oldugu
ve en yaygin gorilen morfolojik seklin ise %47.9
oraminda konik form oldugu gozlenmistir. Bu
calismada elde edilen bulgularin diger arastiricilarin
bulgularina benzerlik gosterdigi gériillmektedir.

Kotsomitis ve ark. 202 ortodontik hastada %8.4
oraninda agenesis saptandigim belirtmislerdir (2).
Pinho ve ark. 16771 Portekizli hastada yan kesici dis
eksikligi  gorilme  sikhigmi  %1,3  olarak
bildirmislerdir (8). Carvalho ve ark. 3-5 yaglarindaki
750 Belgikali c¢ocuk iizerinde gerceklestirdikleri
aragtirmada hipodonti gériilme sikligim %0,4 olarak
bulmuslardir (9). Fujita ve ark. 1375 hastada %73
oraminda yan kesici dis eksikligi gozlendigini ileri
sirmiislerdir (10). Gomes ve ark. 1049 hastada %6,3
oraninda dis cksikligi saptamuslardir ve dis
eksikliginin en sik st yan kesici dislerde
gozlendigini belirtmislerdir (11). Bu ¢alismada ise,
1039 hasta arasinda dis eksikligi gorillme sikligt
%06,44 olarak bulunmustur. Dis eksikligi en ¢ok alt
ikinci kiigik az1 dislerinde goézlenmistir. Diger
calismalarla  karsilastinldiginda bu  ¢alismada
saptanan dis cksikligi goriilme sikligimin, Rose ve
ark, Carvalho ve ark’dan yiiksek; Kotsomitis ve ark,
Endo ve ark’ndan diisiik oldugu; Gomes ve ark’mn
elde ettigi bulgulara ise benzerlik gosterdigi
gorilmektedir.

Mavrodisz ve ark. Macar toplumundaki 600
cocukta talon tiberkilii gorilme siklhigimn %25
oraninda oldugunu ve siklikla tist yan kesici dislerde
gorildigini saptamiglardir (12). Hedge ve Kumar,
alt siit yan kesici disinde ve alt orta siirekli kesici
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dislerde talon tiiberkiilii olgusu bildirmislerdir (13).
Rusmah ve ark. inceledikleri 536 hastada %52
oramnda talon tiberkiili saptanmglardir (14).
Giindiiz ve ark. 27 hastada 33 talon tiiberkiiliine
rastlamuslar ve bunlarin %42’sinin st orta kesici,
%>51’inin ise iist yan kesici diglerde oldugunu ileri
sirmiislerdir (15). Bu c¢alismada ise 1039 hastada
talon tiberkiilii goriillme sikhigit %2,02 olarak
bulunmus ve talon tiiberkiillerinin %38.7°si iist orta
kesici disinde, %061,3’t st yan kesicide
gbzlenmistir.

Garib ve ark. 8-22 yaslarindaki 203 Brezilyali
hastada iist yan kesici dislerde mikrodonti goriilme
sikligim %20,6 olarak saptanuglardir (16). Brook
11-14 yaslarindaki 1115 ¢ocukta, erkeklerde art1 dis
ve makrodontinin daha sikhikla goriildiigiinii;
kizlarda ise hipodontinin mikrodontiye gore anlaml
olarak daha sk gozlendigini, hipodonti ve
mikrodontinin birlikte goriilme sikliginin ise ileri
derecede anlamlilik gosterdigini belirtmistir (17).
Ezoddini ve ark. 480 hastada dental anomali
goriilme sikhigimn %40.8 oldugunu, makrodonti
goriilme siklifinin ise %0,2 oldugunu saptamislardir
(18). Thongudompormn ve ark. 111 ortodontik
hastada mikrodonti goriilme sikligim %9,9 olarak
bildirmiglerdir (19). Altug- Atac ve ark. 3043
gocukta mikrodonti gorilme sikhigim %]1,58,
makrodonti goriilme sikligim ise %0,03 olarak
belirtmislerdir (2,20). Bruce ve ark. ise 1136°s1
erkek 1131’1 kiz olmak iizere 2267 Afrikal1 ¢ocukta
odontoma goriilme sikligim aragtirmmglar ve %0.44
oramunda odontoma olgusu saptandigim
bildirmiglerdir (21). Bu ¢alismada 1039 hastada
%0,38 oramnda mikrodonti, %0,19 oramnda
makrodonti ve %0,19 oraninda odontoma saptannus;
elde edilen bu bulgular diger c¢alismalarla
karsilastinldiginda mikrodonti  goériilme sikligimin
daha dusiik, makrodonti ve odontoma goriilme
sikliginin ise benzer oldugu gézlenmektedir.

Sonug olarak, 7-13 yaslarindaki 1039 ¢ocukta
gergeklestirilen bu ¢alismada;

o %4.33’tnde supernumerer dig, %0,44’iinde
dis cksikligi, %?2,02’sinde talon tiiberkiilii,
%0,38’inde mikrodonti, %0,19’unda
makrodonti ve %0,19°unda  odontoma
saptanmistir.

o Dis cksikligi, talon tiberkiilii, mikrodonti,
makrodonti ve odontoma olgularinda kizlarla
erkekler arasinda  anlamh  farkliliklar
gozlenmemis (p>0,05); supernumerer diglerin
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ise en fazla  erkeklerde
belirlenmistir (p<0,05).

goriildigi

Dis eksikligi sirastyla en cok alt ikinci kiiciik
az1 disinde (%55,2), ust ikinci kiigiik azi
disinde (%31,3) ve ist yan kesici diginde
(%28.4) saptanmustir.

Stipernumerer diglerin  siklikla meziodens
(%004.4) olarak goriildigh ve siipernumerer
dislerin %46’s1’mn konik, %66 simin gémiik
ve %6,6’s1mn enverte oldugu belirlenmistir.

Talon tiiberkiilii ve mikrodonti siklikla iist
yan kesici dislerde gézlenmistir (p<0,05).

Cocuklarda ayrica 4 oligodonti, 1 parsiyel
anadonti, 2 makrodonti, 2 odontoma vakasi
gorilmiistiir. Calismada elde edilen bu
bulgular ¢ocuklarda dental anomalilerin erken
teshisinin tedavi planlamasindaki 6nemini
vurgulamaktadir.
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