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UST CENE ORTA HAT DIASTEMASINDA
ESSIX APAREYININ KULLANIMI:
OLGU SUNUMU

The Utilization of Essix Appliance in the Treatment of Maxillary Midline Diastema: A Case Report

Yard. Do¢. Dr. Defne KECIK*

ABSTRACT

Maxillary midline diastema is a common
esthetic problem requiring treatment. Numerous
etiologies have been proposed for this problem, like
tooth loss, aberrant frenilum attachments and mid-
line pathologies. There are various types of treat-
ment approaches including essix appliance treat-
ment for being practical and esthetic. This case
report presents a 15-year old case of a 4 mm maxil-
lary midline diastema, representing Class I skeletal
and dental patterns. Essix appliance was applied
for the closure of midline diastema. Maxillary mid-
line diastema was totally closed after a 2,5 months
of treatment. The esthetic problem was resolved.
Essix appliance is a practical and efficient treat-
ment method for the treatment of maxillary midline
diastema.

Key Words: Maxillary midline diastema, Essix
appliance, Esthetic treatment

OZET

Ust cene orta hat diastemast ozellikle estetik
sorun yaratmasi nedeniyle tedavi edilmesi gereken
onemli bir problemdir. Ust ¢cene orta hat diastemast
dis eksiklikleri, yiiksek frenilum atagmanlari, orta
hattaki bir patoloji gibi pek cok nedenle karsimiza
ctkabilir. Tedavi yaklasimlar: da ¢ok cesitli olabilen
iist cene orta hat diastemasimin etkin tedavi
yaklasimlarindan biri de essix apareyi ile tedavidir.
Essix apareyi kullamnmumn kolay, pratik olmalasi
ve ekonomik olmasi nedeniyle tercih edilir. Bu vaka
sunumunda maksiller orta hatta 4 mm diastemast
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olan Swunif I iskeletsel izelliklere sahip 15 yasinda
kiz hastanin tedavi yaklasumi gosterilmistir. Molar
ve kanin iligkisi sinif I olan hastanin maksiller orta
hat diastemasint kapatmak icin essix apareyi kul-
lanmmstr. Yaklasik 2,5 ay siiren tedavi sonunda iist
cene orta hat diastemasumin tamamen kapandig
goriilmiis, estetik sorunun ortadan kalktigi belir-
lenmigtir.

Essix apareyinin iist cene orta hat dias-
temaswun kapatilmasinda etkili bir tedavi yontemi
oldugu belirtilebilir.

Anahtar Sozciikler: Ust orta hat diastemast,
Essix apareyi, Estetik tedavi

GIRIS

Orta hat diastemasi 6 yasindaki ¢ocuklarda
%98, 11 yasinda %49, 12 yasindan biiyiik
kisilerde de %7 oraninda goriilen ve estetik
sorun yaratan bir durumdur (1, 2). Fizyolojik
olabilecegi gibi, parafonskiyonel aligkanliklar,
dentoalveoler uyumsuzluk, dis eksiklikleri, orta
hatta siiperniimere dis ve yiiksek frenilum atag-
manit gibi pek cok sebepten dolay:r ortaya
cikabilir (3-5). Karma digslenme doneminde var
olan diastema normal geligsimin bir parcasidir,
daimi diglenmeye geciste iist kanin dislerin
siirmesiyle cogunlukla kendiliginden kapanir.
Kendiliginden diizelmeyen vakalarda ortodon-
tik tedavi cogu zaman yeterli bir tedavi secenegi
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olmaktadir. Dis boyu ark boyu uyusmazliklari,
stiperniimere dis ya da yiiksek frenilum atac-
manlarinin oldugu vakalarda ortodontik tedavi
ile agiz cerrahisi ve restoratif tedavi yakla-
stmlarinin birlikte uygulanmasi sdz konusudur.

Daimi diglenme doneminde persiste mak-
siller orta hat diastemasini kapatmak igin bir
diger yontem Essix® (Raintree Essix, Inc., 4001
Division St, Metairie, LA-USA) apareyi ile
diastema kapatilmasidir. 11k olarak 1993 yilinda
Sheridan ve arkadaglari tarafindan tanitilan
essix apareyinin pek cok kullanim alani vardir
(6). Gegici anterior koprii, bite plane, temporo-
mandibuler eklem (TME) splinti olarak
kullanilabilir ve dig hareketi olusturabilir. A+ ve
C+ tipi olmak iizere farkli kalinliklarda iki tip
essix materyali vardir. A+ tipi essix materyali
"Polyethylene Co-teraphtalate"tir. Akril baglan-
abilme 0zelligi nedeniyle bite plane ya da TME
splinti olarak kullanilir (7-11). C+ tipi essix
materyali ise "Polypropylene Resin"dir.
Asinmalara direngli olmasi sebebiyle pekistirme
apareyi olark kullanimi tercih edilir. Dis
hareketi elde etmek icin de uygundur. Bu olgu
sunumunun amaci, maksiller orta hatta
diastemas: olan hastanin essix apareyi ile
tedavisini anlatmaktir.

OLGU BILDIRIMI

15 yasinda kiz hasta iist ¢cenede On disleri
arasindaki aralik sikayetiyle klinigimize bagvur-
mustur. Almman anamnezde herhangi bir sis-
temik rahatsizliginin olmadigi, aile hikayesinde,
hastanin abisinde de benzer sekilde iist orta
hatta diastema oldugu ogrenilmistir. Yapilan
a8z ici muayenesinde maksiller orta hat bol-
gesinde 4 mm diastema oldugu, Sinif I kanin ve
molar iligkisine sahip oldugu, alt ve iist arkta
herhangi bir caprasiklik olmadig1 goriilmiistiir
(Resimla-h). Agiz dis1 muayenesinde diizgiin
bir profile sahip oldugu, herhangi bir yiiz
asimetrisinin olmadig1 belirlenmistir. Lateral
sefalometrik incelemede biiyiime y&niiniin nor-
mal oldugu ve iskeletsel paternin Sinif I oldugu
belirlenmistir. Sabit ortodontik tedaviyi tercih
etmeyen hastada Smif I digsel iligki ve diizgiin
bir digsel interdijitasyon oldugu icin essix
apareyi ile maksiller orta hat diastemasinin
kapatilmasi tercih edilmistir.
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Hastanin iist cenesinden alinan silikon elas-
tomerik esaslt Ol¢iiye dokiilen sert alci lizerinde
essix apareyinin ideal sekilde vakumlanabilme-
si i¢in al¢1 model 2 cm yiikseklikte hazirlan-
migtir. Essix vakum makinesinde 70 saniye 1s1-
tilan 1 mm kalinligindaki C+ tipi essix materyali
vakumlanarak al¢i modele adapte edilmistir.
Vakumlamay1 takiben "essix accentuator”
(#18943, Raintree Essix, Inc., 4001 Division St,
Metairie, LA-USA) adli el aleti ile model
tizerinde interproksimal adaptasyon saglanmig-
tir. Makas ve celik mikromotor separesi ile
diseti sinirinin 2 mm apikalinden, iist kanin
digleri arasindaki bolgeyi icerecek sekilde
kesilen essix apareyi orta hat hizasinda ikiye
kesilmistir. Lateral kesici diglerin anterior orta
ticliiler hizasinda 200°F’a 1sitilan "Elastic Hook
Plier" (Dentsply GAC, Bohemia, NY- USA) ile
elastik rondellerin takilacagi ¢ikintilar olusturul-
mus (Resim 2), "Slot Forming Plier" (Dentsply
GAC, Bohemia, NY- USA) ile gekillendiril-
migtir. Hazirlanan essix apareyleri maksiller
kanin digleri arasindaki bolgeye uygulanarak
5/16" orta kuvvetteki elastik rondeller, hazirla-
nan cikintilara yerlestirilmistir (Resim 3). Has-
taya, yemek yeme ve dis fircalama diginda,
elastik rondeller hergiin degistirilecek sekilde,
apareyin siirekli kullanmasi tavsiye edilmistir.

Iki buguk ay siiren tedaviyi takiben mak-
siller orta hat diastemasinin tamamen kapandigi
belirlenmistir (Resim 4). Diastemanin kapatil-
masint takiben iist anterior dislerin palatinal
kismina daimi retainer uygulanmistir.

TARTISMA

Bu olgu bildiriminde {iist ¢ene orta hatta
bulunan diastemanin essix apareyi ile tedavisi
sunulmustur.

Ust orta hat diastemalar1 fizyolojik ya da
patolojik pek cok nedenle karsimiza ¢ikmak-
tadir ve cesitli tedavi yontemleri vardir (3-5).
Ust cene orta hatta var olan diastema daimi
kanin disin slirmesine kadar, gelisimin bir
parcast olarak normal kabul edilir. Daimi
dislenmeye gecildigi halde kapanmayan diaste-
maya neden olan faktorler aragtirilmali ve en
uygun tedavi yontemi secilmelidir (12).

Ust cene orta hat diastemasmin etyolo-
jisinde genetik faktorler 6nemli yer tutmaktadir.
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Resim la-c: Tedavi bagindaki agiz dis1 fotograflari.

Resim 1d-h: Tedavi bagindaki agiz i¢i fotograflari.
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Resim 2: Elastic hook plier” ile elastik rondellerin takilacagi acatmanlarin olusturulmasi.

Resim 3: Essix apareyinin agiz i¢i goriintiisti.
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Resim 4a-c: Tedavi bitigindeki agiz dig1 fotograflari.

Resim 4d-h: Tedavi bitisindeki agiz ici fotograflari.
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Gaas ve ark. (13), iist orta hat diastemasinin
beyaz irkta %32 oraninda genetik gecis goster-
digini belirtmistir. Sunulan olgudaki ist orta hat
diastemasinin, hastanin abisinde de ayni prob-
lemin olmasi dolayisiyla ailesel oldugu diisiiniil-
mektedir.

Ust orta hat diastemasinin kapatilmasinda
pek cok tedavi yontemi gelistirilmistir. Sabit
ortodontik tedavi iist cene orta hat diastemasinin
kapatilmasindaki en etkili tedavi yaklagimidir.
Ancak estetik problemlerden dolay1 ortodontik
tedaviyi tercih etmek istemeyen erigkin hastalar-
da restoratif yaklagimlar da bir tedavi secenegi
olmaktadir (14).

Essix apareyi ile tedavi yaklsimi da endike
oldugu durumlarda etkili bir tedavi yontemidir.
Estetik, pratik, ekonomik ve hasta tarafindan
kolay kabul edilebilir olmas1 6zellikleriyle ter-
cih edilebilir (6). Kullaniminin kolay olmasi,
hasta tarafindan kolay tolere edilebilmesi,
estetik olmasi, hekim i¢in hazirlanmasinin
pratik olmasi ve ekonomik olmasi gibi neden-
lerle essix apareyi yaygin kullanim alani bula-
bilmektedir.

1993 yilinda Sheridan ve ark. (6) tarafindan
gelistirilen essix apareylerinin dishekimligi
pratiginde cok cesitli kullanim alani mevcuttur
(7-11). TME splinti, yer tutucu, gegici anterior
koprii, pekistirme apareyi olarak kullaniminin
yant sira minimum dig hareketi elde etmek i¢in,
esktriizyon ve intriizyon hareketi elde etmek
icin de kullanilabilir (6-11).

Daimi dislenme donemindeki olguda iki
bucuk ay gibi kisa bir siirede iist orta hat dias-
temas1 kapanmistir. Niiks olmasini engellemek
icin list cenede kanin disler arasinda sabit reta-
iner uygulanmustir.

Hareketli apareylerin en 6nemli dezavan-
taji hasta kooperasyonuna ihtiya¢ gdstermesidir.
Essix apareyi kullannminda da hasta kooperas-
yonu Onemlidir. Agiz icin elastiklerin sistemli
kullanilmasi ile kisa siirede etkin bagarilt bir
tedavi sonuce elde edilebilir.

Bu olgu bildiriminde sunulan vakada, tist
orta hattaki diastema tedavisinde essix
apareyinin etkili bir tedavi secenegi oldugu
gorlilmiistiir. Essix apareyinin bu tip vakalarda
yaygin olarak uygulanabilecegi diistiniilmekte-
dir.
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