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GiRIiS

Surnumerer digler dental ark igerisinde
normal dis sayisindan fazla olan disler olarak
tanimlanir.' Stirnimerer dislere hem siit hem
de daimi dentisyonda rastlanmasina ragmen
en fazla daimi dentisyonda gérilir.** Molar
bolgede goOzlenen surnUmerer diglere 4.
molar dis adi verilir.°> Ozel olarak Uclnci

molar disin distalinde yer alan surnUmerer

dise ise distomolar dis adi verilir.°

Maksiller 4. molarlarin goérilme orani
yuksek iken mandibular 4.molarlara ise nadir
olarak rastlanir.”® Stafne’nin bulgularina gore
tim goémulu disler igerisinde mandibular 4.
Molar gériilme sikhgi %2'dir.”° Piatelli ve
Tete’'nin bildirdigine gore bu oran sadece
%0.075'dir.*°

Mandibuladaki bu  disler

genellikle goémuktarler ve sadece

radyografilerde fark edilebilirler.”®

Molar diglerle yakin iligkide olan bu

surnumerer digler, molar dislerde

perikoronitis, guruk, surme bozuklugu ve Kist

formasyonu gibi patolojilere neden
olabilmektedirler”®
OoLGU

24 yasindaki kadin hasta

Periodontoloji Klinigimize sag alt ¢enesinde

(
.
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disetlerinde tanimlanamayan agr sikayetiyle
basvurdu. Klinik muayenede, hastanin yari
gomuk 20 yas disinin etrafinda perikoronitis
teshis edildi. Radyografik muayenede ise,
hastanin sag alt yarim c¢enesinde vertikal
pozisyonda yari gomuk yirmi yas disiyle
beraber horizontal olarak konumlanmig ve
gelisimini tamamlamis distomolar dis tesbit
edildi. (Resim 1 ve 2) Yapilan Klinik ve
radyografik muayeneler sonucunda hastanin
akut perikoronitisle birlikte, 3. ve 4.molar
dislerinin mandibular kanalla yakin iligskide
oldugu ve mandibular kanala baski yaptigi

kanaatine varildi.

Hastaya oral hijyen egitiminin yani
sira perikoronitis tedavisi igin medikasyon
(gunde 2 kere penisilin 1000 mg tab, giinde 2
kere antienflamatuar tablet ve gunde 2 kere
klorheksidinli gargara uygulamasi) yapildiktan
sonra cerrahi disiplinler altinda distomolar
disin ve Uguncu molar disin ¢ekimi yapildi.
(Resim 3) Yapilan kontrol

muayenesinde

parestezi veya diger hi¢cbir komplikasyona

rastlanmadi.

Resim 1: Operasyon 6ncesi hastanin panoramik radyografi

bulgular
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belirtmislerdir.” Bizim olgumuzda kadin
hastanin sag mandibular  bodlgesinde

distomolar dig gozlenmigtir.

Surnimerer molar diglerin  blyuk
cogunlugu gomuk olarak izlenmektedir.

Grimanis ve ark. bu diglerin gédmuklik

Resim 2: Operasyon 6ncesi hastanin konik 1sinl bilgisayarli
oraninin %88.7 oldugunu bildirmislerdir.” Bu

tomografi bulgulari
dislerin morfolojik olarak konik, rudimenter ve
tam olarak gelisemedikleri ifade edilmektedir.’
Bu olgu sunumunda distomolar dig literatur ile
uyum gostererek gomuk iken, yirmi yas disi

ile boyut olarak ayni olmasi literatlr ile

celismektedir.

Surntimerer disler, komsu molar diste

rezorpsiyona, surmede gecikmeye, Kkistlere,

Resim 3: Operasyon esnasinda gekilen 3. molar ve

distomolar dis enfeksiyonlara ve perikoronitise neden

olabilmektedir.** Bu durumlarda semptomlu
TARTISMA

surnumerer dislerin varliginda ¢ekim tedavi
Surnimerer molar digler Ust ¢enede

X <o dah < aéal ctodir 79 secenegi olarak tercih edilmeli, komsu molar
alt ceneye gore daha sik gozlenmektedir.”

o dislerde ise cerrahi riskler g6z Onunde
Yapilan c¢aligsmalarda surnumerer molar

bulundurularak c¢ekime veya takibine karar
dislerin erkeklerde kadinlara gore daha sik

verilmelidir.*>*® Bizim vakamizda siirniimerer
goriildigi rapor edilmistir.>***? Yapilan diger

dis komgu oldugu molar diste perikoronitise
calismalarda erkeklerde gorulme oraninin 2-3

e neden olmustur ve tedavi olarak sirnumerer
kat fazla oldugu belirtiimigtir.”> Grimanis ve

ve komsu molar digin cekimi
ark. yaptiklari literatur derlemesinde kadin ve

gerceklestiriimigtir.
erkeklerde gorilme oraninin benzer oldugunu
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Sonug olarak; ¢cenelerde nadir olarak

izlenen distomolar digler oral bdlge

sorunlarinda etiyolojik faktor olabileceginden
Klinik ve

dolayi radyografik

degerlendirmelerde gbzardi edilmemelidir.
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