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Trafik kazast nedeniyle
Puipa Nekrozu

Prof. Dr. Giindiiz BAYIRLI (%)

. Ycz$am sev:yeSI yukSeldlkce msanllgl etk:leyen kuza oronlan da
yukselmekted:r Eskiden top!u oliimier yc:lnlz tab[ut afetlem (zelzele{
su baskini gibi} ve harplerde oldugu halde, bilimdeki llerleme’ saye-‘
sinde -teknik ‘olandaki ‘siiratli gelismelerle, ‘insanlik :bircok kof-uy.hk!ar
saglamasma ragmen,: gesitll: kazalar: (is! kazalar, trafik kazalary én-
lenememektie, bu nedenie bugln toplu dliimlerde kaybedilén :insan
sayisi da hizla artmaktadir. Uikemizde insan saghgi ve maddi bakim-
dan en gok zarari gbrilen kazalar trafik kazolardir. Henglin 5-10 kisgi

larinda kmk ve\/u catlaklar o]ublldlgt g|b| cene kemi

(%) 170! D|$hekiml|g| ‘Fakiltesi D|$ Hastuhklun ve Konservatif’ Dis Tedavisi Kiir-
sisii Ogretim Dyesi,
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nklar olabitir. Bunlardan baska yumusak dokularda (dudak, ‘yanak,
diseti) ezilme veya yirtilmalar gorillebilir; periodontal membranda
ezilme ve kopmalar ile nihayet disin pulpasinda da nekroz olugabilir.
Disin sert dokularnin kinimamis olmasy, pulpanin veya periodontal
membranin bir zarar gérmediginin konitt degildir. Aksine bdyle ol-
gularda daha ¢ok periodontal membran ezilmesi ve pulpa nekrozunu
gérulmistir (1, 2, 3, 4).

Asagida anlatilacak olgu, bir trafik kazasi nedeniyle alt keser
dislerin iigiiniin nekroze olmasi ve orta keser digler arasinda alveol
septumunda da zarar goriimesi bakimindan ilgingtir.

OLGU : SRR L

20 yasinda bir kiz dgrenci olan S. P. bir trafik kazasi gecirdigl
icin klinigimize miiracaat ett. Alinan anamnezde, hastanin ki gln
6nce araba ile bir agdaca carpiigs ve d|$ler|n| arabanin dirgksiyonuna
vurdugu anlastidi. SR :

Kiinik muayene: Hastanin alt gene ucunda bir siglik vardi. Du-
dad_ezi! ml$tt Alt orta keser digleri okluzal yonde 2mm kadar ylk-
éjg‘:]rhis 31 numaruh dl$ dudak vonune ve 41 numurull d|$ de dil yo-

nune dogru hu:frfce kdym|$t|

I3

A]t 6n dt$ler bolgesmden deg|$1k vonlerden. 1k1 4rudy0graﬁ1 qlm-
dj ‘Bu radyografiierde cene' kemlgl ve: d1$ koklennde hicbll‘ kirik go-
rulmedl (ReSIm i1, 2) ; sl . S

P R

*

Rgsim: j! ve 2 Alt on di$ler bélgesinden, alinan rudyogrufsler Alveol kemtﬁi \re
disterde hig ik yok -

',r:l _._‘
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Vitalometrik muayenede 31, 32 ve 41 numaral diglerin pulpalan
hichir reaksiyon vermedi er alt-On dislerle dist &n digler normal
reaksiyon gosterdile L '

olan alt: ‘orta: keser disler parmakla
in er arasinda -uzanan
_UZelce temizlendi.

Alveolleri icinde yikseglmis
normal yerlerine itilerek, cﬂt
ligatiirle tesbit edildi, Ag]ZdeI di

Hasta vitalometrik muayene gin onbe$ gu»n sonra geldiginde 31
numaral digin dil tarafinda-bir fistil tesekkul etmekte oldugu goriil-
di. 31, 32 ve 41 numarali disler, vitolomstrik muayeneye yine hi¢ reak-
siyon gostérmediler.:TeKrar dis taslar: temizligi \[Glplidl e

Onbes giin sonra- tedavinin baglamasindan bir uy ‘sonra- hasta
geldiginde dil tarafinda fistlll adz1 vardi ve 31, 32, 41 numarall digler
vitql'omenrik'muayenede'hicb]r‘ reuksiyon géstermediier Alinan: rad-

b:r radyolusent go]ge goruldu

Bu iki dis arasindaki kemik septumu h'il(;: ‘gfﬁrﬂlmu\'rdrdui(Resi'm"-":
3).

Resim 3.1 Alt orta keser dislerin koklerl .arasinda_ genis b:r rgdvpluggntf-igaiga

go!ge goruluvor._ L

P Vo
T R
ERNE N

31 32 Ne: 41 numarah d1$lemn. dll yuzev!ermden pulpd _odalan
ocllamk Kkandallan -bogaltids. :Kanallara . «usphalme» meslen kond,u.

-H(rstaya ontlblyot:k verildi.. 00

CBir hafta sonra hastg geldiginde, fistil -agzmd-an'é]ok "kl‘i"é'-ijk" bir
kemik parcas! ¢ikaridl. Alinan radyogrofide kemikten radyolusent
gdlgenin kiglilmekie oldugu gdrilkili {Resim : 4). Kanallardaki mes-
ler degistiriidi.
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Resim 4 : Alt oria Keser 'diglérln“ kékleri arasindaki’ radyolusent gdlge biraz ki-
cllmis. .

“ Bir hafta $onra, dislerin uzunlukldrini ‘Slgmek icin. kanal egele
riyle “alinan’ radyografide, radyolusent ":g'blge-'danhc da’ - kliglilmiig-
tli (Resim : 5). Hasta, evde, fistll yerinden ' kucuk bir ‘parca. kemik
daha. gikardigini soy!edl. Con

Resim 5 : Radyolusent gélge ok ﬁﬁ_'kiﬁcﬁlm% gériiliiyor,

“Oc¢ gin ve birer hafta aralaria kok kﬂnailarma antiseptlk uvgu-
lanmastna devam edildi. ki ay sonra, digler yewrlermde |ylce tutun-
duklart icin ligatir cikarldi, Fistil adz1 cok kicllmisgtd. Her tc di-
sini: k6k kanalina:N2 normal dolduruldu. Kuron kavitelerine ‘de «Cos-
mic» dolgu yapildi. Dolgudan sonra alinan radyografide ait orta ke-
serler arasmdaki septumda ¢ok kiclk radyolusent bir: golge ’var-
di. (Res:m 6)
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Resim 6 : «N2 MNormal» ile kanal dolgulan yapildiktan sonra ahinan radyografi.

. Bir sene somwa abnan radyogrcxflde dIS kékleri ve uiveo[ kemlk
Ier1 normui gorunumdeydl (Resxm 7. '

lkl ve UG sene: sonrakl radyogmfllerde de tam |ylle$me gorul
mekiedir (Resim : 8, 9).

0

‘Resim.7.: Bir sene sonra: .Resim 8. :lki sene sonra. Resim 9 :.Og, sene.sonra
alinan. radyografi. - ., ... .. .alinan radyografi. e alinan radyografi, .

. TARTISMA

Kazada hastanin altcenesi arabanin. direksivonuna hizla - carp-
rigtir. Alt cenenin hareketl], olmasi kuvveti biraz azaltmis bu  ne-
denle d[$lerm sert dokularinda kirk oEmumi$t:r Sert doku!qsrda kmk
o]mamGSI kuvvetl blylk giddetle periapikal dokulura lletm1$ ve 31,
32, A1_numarall dislerin . pulpalarinin. nekvroze olmuesma yol. acmistir,

'Bu olguda 31 numaruh disin dil tarafinda oluscm fisthiin nedeni,
|k1 orta. ke«ser d1$an urasmdakl septumun klrllmasma baglanab;llr 31
ve-41.numarall digler-hem alveol icinde biraz yilkselmis, hem de biri
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dudak digeri dil yoniine eglmsst[._ﬂ
kirik olmustur. Fakd ; |
gorulememss’ur (1)

bu. nede'nle aradaki septumda bir

= Sio'Ntfc'

1 —_ Slddeti: darbe etklsmde ku!un d1$lerm sert doku[anndc ki-
rik olmamasi, dis ve destek dokularmm sihhatte oldugunun kamtl‘
degildir./Hasta. en dz bir bucuk iki ay kontral altmdcr tutulmalldlr.

2 — Hongi nedenle olurso olsun, cene!ere slddeth blr darbe
gelmisse, hele iraflk kazalarindan sonra, hasta mutlaka dishekimine

sene

e port a'bout traumu zed ‘tasth by traffic accident have been presen-
T '1ent 'a 20 years old girl had_.uaplied to our ciinle for examination of
traumatized ‘teeth two days following -the accident,

':.',lnltru'o_rati examination showed @' normal ocelislon, Both lower ‘central ‘Incisars
were - extruded -approximaiely 2 millimetérs with dislocation “aplco-vestibuler di-
rection.

The crown and roots were intact gocording to the first radiography. The teeth
were normal in colour, The pulps of 31, 32 and 41 ware necrotlc There were no
ehange the rec:ction ‘in one month CE o :

) The lower centm! mmsors were reduced by 0 d|gxt0l pressure on the 'tncisol
edges und spllnted by Ilgature

-
o

There was a dmmmg sinus tract on tha Imgml aspect of the Iowewr left centra!
‘ihcisor ‘one’ month after the first examination, Radiograph. ‘showed a large radio-
lucent--areqa ‘between  both central incisers (Flg 3}. The necronc teeth-31, 32 and
41 were pen‘ormnd rooth conal treutment accordmg to " gccepted endodcmtlc
prmclples ‘A small plBCe of aiveo[ar bohe ' came through ‘the “sinus tract in onz
week: think that it .came from. interdantal septum’ between two central Inclsors.
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At the end of the root canal treatment, thersiwere né, symptoms:or sjnus ‘tract
{Fig : 6). The patient again was examined one, two and three years after comple-
tion of treatment. The teeth were asymptomatic and the radiographs showed
intact periopical tissues wand alveolar bone,
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