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Dogumsal bir anamoli olan dudak damak yariklari, ¢evresel ve genetik gibi bir¢ok faktoriin sebep

Ismnbbfl olmasiyla olusur ve bireylerde ¢esitli sorunlara yol agabilmektedir. Bunlar arasinda konusma gii¢liigii,
? Dr., Istanbul Medipol beslenme sorunlari, estetik deformiteler ve psikososyal zorluklar yer alir. Tedavisi i¢in multidisipliner
Universitesi, Dis Hekimligi bir yaklasim gerekmektedir. Plastik cerrahlar, ortodontistler, kulak burun bogaz uzmanlari, dis
Fakiiltesi, Protetik Dis hekimleri ve konusma terapistleri gibi uzmanlar arasinda is birligi yapilmalidir.

Tedavisi A.D., Istanbul .
stanou Bu olgu sunumunda fonksiyonel sikintilarini, estetik kaygilarina kiyasla géz ardr eden ve bu durumun

3_,D0¢‘ Dr., Istanbul psikolojisini etkiledigini belirten 35 yasindaki kadin hastaya hem fonksiyonu geri kazandwracak hem de
U”i‘_’_e’ sifeSi’ Dis Helfimligi estetik olarak hastayr tatmin edecek bir protez planlamasi yapilmigtir. Akrilikle desteklenen hibrit
Fakiltesi, Protetik Dis protezle hastamin hem dudak destegi saglanmis hem de uygulanan implantlar sayesinde hareketli
Tedavisi A.D., Istanbul protez kullanmak zorunda kalmadan hastanin ¢igneme ve konusma ile sorunlart giderilmistir. Implant

destekli hibrit protezler, sabit protezler simflandirmasinda yer alir. Giiniimiizde hem hastalar hem de
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In this case presentation, a 35-year-old female patient who expressed concerns about functional
difficulties being overshadowed by aesthetic worries has been provided with a prosthetic treatment
{arafl: dudak damak yarikls plan that aims to restore both function and aesthet_ic. An acry_lic-supported h_ybrid prosthesis has been
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GIRIS

Dudak damak yariklari, ¢evresel ve genetik
faktorlerin etkin oldugu bir dogumsal anomalidir.
Kesin nedeni tam olarak bilinmemekle birlikte
bazi durumlarda gebelik sirasinda alkol, sigara
kullanim1 ve travma gibi gevresel etkenlerin rol
oynadig1 diistiniilmektedir (Ok, Tiirker, Aslan ve
Ozkan, 2016). Bélgesine ve yarik hattina katilan
dokulara bagh olarak, tek tarafli, ¢ift tarafli ve
total gibi farkli gruplara ayrilmaktadir. Yapilan
bildirimlere gore, tek tarafli yariklarin ¢ift tarafli
yariklara kiyasla daha sik goriildiigii ifade
edilmektedir (Bugurman ve Tiirker, 2007).

Dudak ve/veya damak arasindaki yariklar,
beslenme, fonksiyon, fonasyon ve estetik olmak
iizerinde birgok olumsuz etkilere sahip olabilir.
Multidisipliner tedaviler ile defektler onarilmali
ve fonksiyonel sorunlarin yani sira estetik
problemleri de tedavi edilmelidir (Long, Patermo
ve Vinson, 1996). Bu defekte sahip hastalar i¢in
uygulanacak protetik tedavinin hedefi konusmay1
gelistirmeye yardim etmek, yutma ve ¢igneme
etkinligini artirmak, oral kaviteyi nazal kaviteden
ayirmaktir. Bunlarin yanisira, yapilacak protez
hastanin estetik goriiniimiinii ve psikolojisini
tyilestirmelidir. Tedavi genellikle bir
multidisipliner ekip tarafindan yiiriitilir ve
cerrahi miidahaleler, ortodontik tedavi ve
konusma terapisi gibi farkli yaklasimlar
icerebilir. Ameliyatlar genellikle bebeklerin ilk
birka¢ aymda baglar ve c¢ocugun biiylime ve
gelismesiyle devam edebilir. Bu tedavi yaklagimi,
cocugun saglikli bir sekilde biiyiimesini, normal
konusma becerilerini gelistirmesini ve saglam bir

estetik goriinlime sahip olmasimi saglamayi
hedefler.
Dudak damak yariklariyla ilgili tedavi ve

rehabilitasyon siireci, her birey i¢in farkli olabilir
ve hastanin spesifik durumuna bagli olarak
planlanmalidir. Bu tiir durumlarla ilgili en iyi yol,
uzman bir saglik ekibiyle birlikte caligmaktir
(Meyer-Marcotty, Gerdes, Stellzig- Eisenhauer
ve Alpers, 2011).

Dogal dislerin yani sira implant desteklerin de
kullanimiyla  beklentiler  karsilanabilir ~ ve
hastalara sabit protez konforu saglanabilmektedir.
Implant destekli hibrit protezler, akrilik recine ile
desteklenmis metal altyapili sabit protezlerdir ve
bu konforun saglanabilmesinde gecgerli bir
alternatif olarak kabul edilmektedir. Dudak
damak yarig1 gibi vakalarda bu restorasyonlar
konusmanin iyilestirilmesini saglarken,

fonksiyon ve kaybolan estetigin iyilestirilmesine
de yardime1 olurlar. Hareketli protezler, protetik
tedavi secenekleri arasinda yer alir ancak bu
protezler hastalar tarafindan en gok sikayet edilen
ve kullanim zorlugu yasanan protez tiiriidiir.
Hareketli protez kullanan hastalar hem estetik
hem de fonksiyonel agidan tatmin olmadiklarini
ve zorluklar yasadiklarin1 belirtmektedirler.
Ancak implant uygulamalari, dis hekimligine yeni
bir boyut kazandirmis ve protetik dis
tedavisindeki birgok soruna ¢Oziim getirmistir.
Uygulanan implant tedavileri ile sabit protez
kullanimina uygun olmayan hastalara da sabit
protez konforu saglanabilmektedir (Misch, 2005).

Implant iistii protezler implantlarin uygulandig
bolgedeki implant sayisina ve hastanin agiz
hijyeni gibi faktorlere bagli olarak implant istii
sabit ve implant iistii hareketli protezler seklinde
siniflandirilir. Implant destekli hibrit protezler
implant iistii sabit protezlerin tiirlerinden biridir.
Metal kaide iistiine akrilik kullanilarak yapilan bu
protezler az sayida implant varliginda yumusak
dokulardan da destek alarak hastaya uygulanir.
Cogunlukla doku desteginin simurlt oldugu alt
cenede kullanilsa da iist genede de yaygin olarak
kullanilmaktadir (Bural ve Gegkili, 2015).

Hibrit protezler hem tam digsizlik vakalarinda
hem de kismi dissizlik vakalarinda tercih
edilebilmektedir. Hibrit protezler ile orta ve ileri
derecede kret rezorbsiyonu olan hastalarda kemik
ve yumusak dokularin tedavisinde, ¢cok sayida dis
kayb1 olan hastalarda {ist c¢enede dudagin
desteklemesi amaciyla tercih edilmektedir. Dogal
formunu kaybetmis veya dudak deformasyonu
bulunan hastalarda siklikla hibrit protezler tercih
edilmektedir (Shugars, Bader, White, Scurria,
Hayden ve Garcia, 1998). Hibrit Protezlerde alt
yap1 materyali olarak genellikle titanyum tercih
edilir. Bunun yam sira zirkonyum alt yapil1 hibrit
protezler de tiretilebilmektedir. Hibrit protezlerin
geleneksel tam protezlerle kiyaslandiginda pek
cok avantaji bulunmaktadir. Bu tiir protezler
ekonomik olarak daha uygundur. Tam protezlere
kiyasla daha estetik sonuglar elde edilebilir.
Implant desteginin yaninda doku desteginin de
saglanmasiyla okluzal kuvvetler ile olusabilecek
streslerin hasar1 en az da indirgenir. Giincel
gelismeler 1s181nda bilgisayar destekli tasarimlar
sayesinde hastalarin estetik beklentisi tam olarak
karsilarinabilmektedir (Jemt ve Petersson, 1999).
Ancak  hibrit  protezlerde de gesitli
komplikasyonlar  gézlemlenebilmektedir. Bu
komplikasyonlardan en sik rastlanant hibrit
protezlerde kullanilan recine dislerin kirilmasi
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oldugu bildirilmektedir (Goodacre, Bernal,
Rungcharassaeng ve Kan, 2003). Bunun yan: sira
implant vidalarinda gevseme veya kirilma ve
buna bagli olarak protezde tutuculuk kaybinin
yasanmasi, agiz hijyeni saglanmasinda yasanilan

gicliikler ve dudak-yanak 1sirma  gibi
komplikasyonlarin yasanmasi da
sayilabilmektedir (Priest, Smith ve Wilson,
2014).

Bu olgu sunumu, diizenli olmayan yumusak ve
sert dokularm varliginda dahi ¢esitli tedavi
alternatifleriyle implant istii sabit restorasyon
islemlerinin  gerceklesebilecegine bir Ornek
niteligindedir. Bu olgu sunumunda tedavisi
gergeklestirilen hastaya tedavi Oncesi ve sonrasi
islemler hakkinda bilgi verilmis, fotograflarin ve
radyografik gorintiilerinin kullanim izni onam
formlarryla alinmistir.

OLGU SUNUMU

Tek tarafli dudak damak yarig1 olan 35 yasindaki
kadin hasta beslenmede zorluk c¢ekme, st
cenesinde estetik kaygilar ve konusmada sikinti
yasamasi sikayetleri ile Istanbul Universitesi Dis
Hekimligi Fakiiltesi Protetik Dis Tedavisi
Anabilim Dal1 klinigine basvurdu.

Yapilan radyografik ve klinik muayenesinde
hastanin var olan sert ve yumusak doku kayiplari
degerlendirilmistir (Resim 1). Hastanin protetik
dis tedavisi klinigine basvurmadan Once
ortognatik cerrahi islemlerinin tamamlanmis
oldugu gorilmiistir. Plastik cerrahi
uygulamalarinda sert doku rehabilitasyonu igin
otojen fibula  greftinin, yumusak doku

rehabilitasyonu igin ise dil greftinin tercih edildigi
belirlenmistir.

Resim 1. Hastanmin protetik dis tedavisi
klinigine basvurdugu andaki radyografik
goriintiisii

Hastanin sol alt bdlgesinde, yiiksek mobilitesi
bulunan birinci biiyiilk az1 disinin ¢ekimi
yapilmigtir. Hastanmin talebi dogrultusunda alt
¢enede bir protetik girisimde bulunulmamastir.

Ust cenede, hastanin mevcut sabit koprii
protezleri, dayanak dislerin klinik muayenesini
gerceklestirmek adma c¢ikarilmistir. Dayanak
dislerin klinik muayenesi sonrasinda yiiksek
mobilite tespit edilen 11, 13, 14, 16, 21, 23, 27 ve
28 numarali dislerin ¢ekimine karar verilmistir.

Hastanin dayanak dislerden yoksun olmasi dig
istli sabit protez endikasyonunu ortadan
kaldirmaktadir. Yumusak dokularinin rehabilite
edilmesinde dil grefti kullanilmasi sonucu
hareketli  protez  kullammminda  protezde
stabilizasyon sorunlar1 yasanacagi da gbz 6niinde
bulundurularak ayni1 zamanda da kaybetmis
oldugu dudak destegini geri kazandirmak

amaciyla titanyum altyapili hibrit protez yapimi
planlanmigtir.

Resim 2. Dis cekimleri sonrasi yerlestirilen
implantlarin radyografik goriintiisii

Resim 3. Protetik tedavi dncesi yerlestirilen dil
grefti ve protetik tedavi icin yerlestirilen
implantlarin agiz ici goriintiisii

Mobil dislerin ¢ekimi sonrasinda iist ¢enede 5
adet implant (Nobel Biocare) planlamasi yapilmis
(Resim  2), wuygulama sonrasi 3 aylik
osseointegrasyon siirecinin tamamlanmasinin
ardindan protetik tedavi asamalarina gegilmistir
(Resim 3).

11k olarak iist cenede kapali kasik 6lcii yontemi ile
Ol¢li alinmistir. Bu islem esnasinda standart bir
delikli 6l¢ii  kasigindan yararlanilmistir. Bu
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Olciiden elde edilen model iizerine kapali kasik
Olgli  postlart  yerlestirilmis  ve  postlar
otopolimerizan akrilik regine (Pattern Resin Ls,
GC, Amerika) ile splintlenmistir. Polimerizasyon
biiziilmesinin engellenmesi adina implant 6l¢ii
postlar1 arasinda olusturulan pattern recine
baglantilart  separe  yardimiyla  birbirinden
ayrilmigtir. Hassas bir 6l¢ii alinmasi icin hastaya
6zel kasik hazirlanmistir. Ag¢ik kasik Olgi
parcalart hasta agzina yerlestirildikten sonra
birbirlerinden ayrilan pattern regineler kesilen
bolgelerden tekrar birlestirilmistir. Ozel 6lgii
kasig1 yardimiyla ilave tipi silikon 6l¢li maddesi
(Zhermack Elite HD+, Italya) kullanilarak acik
kasik 6l¢ii yontemi ile implant 6l¢iileri alinmugtir.
Hazirlanan kaide plagi ve mum duvar yardimu ile
dikey boyut kayitlar1 olusturulmustur. Uretilen
titanyum alt yap1 agiz iginde prova edilmis
(Resim 4) ve alt yapinn pasif uyumu radyografi
ile kontrol edilmistir.

Resim 4. Titanyum alt yapi provasi

Titanyum alt yapimn istiine kompozit esash
yapay disler (ATS, Enigma Life, Ingiltere) VITA
A2 renk tonunda  secilmistir.  Protezin
tamamlanmasinda sicak akrilik regine (Ivoclar
Vivadent Inc, Isvi¢re) kullanilmis ve protez
bitirilmistir. Agiz i¢i okluzal uyumlama sonrasi
protez hastaya teslim edilmistir. Kontrol
seansinda hastaya protezin kullanimi ve temizligi
hakkinda bilgiler verilmistir.

Uygulanan hibrit protez ile hastanin estetik
beklentileri kargilanmis, dudak destegi saglanmis
ve fonasyonunu diizeltilmistir (Resim 5-6).

Resim 5-6. Hibrit protezin hastaya teslim ve
kontrol seansindaki goriintiileri

TARTISMA

Dudak damak yarikli hastalarda var olan
estetiksel ve fonksiyonel eksikliklerin giderilmesi
adina pek c¢ok dental girisime ihtiyag
duyulmaktadir. Cerrahi tedavilerin
tamamlanmasmin ardindan hastanin agiz ici
durumu g6z Oniinde bulundurularak ortodontik
tedavilerin  gerceklestirilmesi  veya protetik
restorasyonlarin ~ hazirlanmasi gerekebilir.
Protetik tedaviler hastalarin tedavilerinin son
asamast olarak gortilebilir.

Tiirkkahraman ve arkadaslari, 2005 yilinda
yaptiklar1 c¢aligmada sabit protetik restorasyonu
cerrahi girisimler sonrast uygulamis ve bu
vakalarda multidisipliner ¢aligmanin Onemini
vurgulamistir.

Hastanin sosyoekonomik durumu, biiyiime ve
gelisgme donemini tamamlaylp tamamlamamis
olmasi ve mevcut agiz i¢i durumuna gore tercih
edilecek protetik tedaviye karar verilir. Var olan
dislerin durumuna gore tedavi secenekleri
arasinda sabit koprii protezleri, hareketli tam ve
bolimlii protezler, implant iistii sabit ve hareketli
protezler sayilabilir. Implant destekli hibrit
protezler de implant iistii sabit protezler sinifina
dahildir. Hareketli protezler, hasta konforu ve
kullanim kolaylig: acisindan

BANU Saglik Bilimleri ve Arastirmalar1 Dergisi 2023;5(3)

293



BANU Saglik Bilimleri ve Arastirmalar1 Dergisi / BANU Journal of Health Science and Research e 5(3) @ 2023

degerlendirildiginde, sabit protez segenegi
varliginda tercih edilmemektedir. Literatiirde
sabit protezler ile hastanin estetik ve fonksiyonel
kayiplarinin geri kazandirldigi pek c¢ok olgu
sunumu  bulunmaktadir. Literatiirdeki olgu
sunumlarinda yazarlar hastada yeterli saglikl
destek dis dokusu bulundugunda dis iistii sabit
protez uygulamalarina yonelmistir.

Akay ve arkadaslari, 2014 yilinda yayinladiklari
bir olgu sunumunda, tek tarafli dudak damak
yari@1 bulunan, estetik ve fonksiyonel beklentiler
ile kendilerine bagvuran 21 yasindaki kadin
hastaya metal alt yapili seramik sabit koprii
protezi ile birlikte kombine hareketli akrilik plak
tedavisi uygulamiglardir (Akay, Karakis ve
Yalug, 2014). Tirkaslan, 2008 yilinda 23
yasindaki dudak damak yarikli hastalarinin estetik
ve cignemede yasadigi kayiplari, hastanin var
olan protetik restorasyonlarini1 overdenture protez
ile degistirerek yeniden hastaya kazandirmistir.

Literatlirde implant cerrahisinin endike olmadigi
vakalarda yazarlar, hareketli protez
uygulamalarina  yonelmislerdir. Glilsen ve
arkadaglari, 2008 yilinda yayinladiklar1 bir olgu
sunumunda dudak damak yarig1 bulunan 2 geng
hastada implant tedavisinin endike olmamasi
nedeniyle cerrahi tedavilerini takiben sabit —
hareketli (hibrit bar atagman) bir protez
uygulamasi tercih etmislerdir (Giilsen, Atalay
ve Oze, 2008).

Bu vakada implant cerrahisinin endike olmasi ve
hastanin hareketli protez kullanmak istemedigini
belirtmesi {izerine implant destekli bir hibrit
protez planlamasi tercih edilmistir. Literatiirde de
benzer sekilde implant cerrahisini takiben protetik
tedavi uygulamalarina ornekler bulunmaktadir.
Blume ve arkadaglari, yayinladiklari
calismalarinda dudak damak yarikli 31 yasindaki
hastalarina, yarik hattinda uyguladiklar1 kemik
grefti sonrasinda 2 adet dental implant istiine
sabit protetik restorasyon ile tedavilerini
tamamlamiglardir (Blume, Back, Born ve
Donkiewicz, 2019). Filho ve Almeida (2013),
cerrahi ve ortodontik tedavileri tamamlanmis 39
tek tarafli dudak damak yarikli hastalariyla
yaptiklar1 caligmalarinda, yarik hatt1 {izerine
implant uygulamis ve sonuglar estetik acidan
degerlendirmislerdir. Dissiz alanda estetik bir
restorasyon i¢in implant Ustii protetik tedavinin
milkemmel bir secenek oldugunu ancak ideal
estetigin yakalanmasi i¢in birgok parametrenin
degerlendirilmesi gerektigini savunmuglardir.

SONUC

Glintimiizde estetik beklentilerin yiikselmesi,
dudak damak yarikli hastalarin fonksiyon ve
konugmanin diizeltilmesinin yaninda ideal bir
estetigin yakalanmasini da talep etmelerine sebep
olmaktadir. Her hastada uygulanan tedavi
protokolii ¢esitlilik gostermektedir ve her vakaya
kendine  6zgii bir tedavi yaklasiminda
bulunulmalidir. Hibrit protezler ile yapilan
tedaviler hastalarin estetik beklentilerini yiiksek
oranda karsilayarak giiniimiizde ¢okga tercih
edilmektedir.
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