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Kayseri ili pediatrik hasta popiilasyonunda l¢ilincii molar dis
eksikliginin prevalansinin incelenmesi

Amag: Dis agenezisi, bir veya daha fazla sayida strekli dis germinin
konjenital olarak eksikligi olarak tanimlanir ve dentisyon gelisiminde en
sik gérulen anomalilerden biridir. Etiyolojisi hala tartismali olan bu
anomaliye, travma, enfeksiyon, Down sendromu, dudak-damak yaridl,
radyoterapi, kemoterapi gibi durumlarn neden olabilecegi
belirtiimektedir. Bu calismanin amaci, Kayseri ilinde yasayan bireylerde
yirmi yas disi konjenital eksiliginin goérilme sikliginin ve cinsiyetler
arasindaki yatkinlik oraninin degerlendirilmesidir. Bu calismanin yirmi
yas diglerinin evrimsel surecte incelenmesi bakimindan literatlire katki
saglayacagi dusunilmustir.

Gerec ve Yontemler: Calisma Erciyes Universitesi Dis Hekimligi
Fakultesi'ne gesitli nedenlerle miracaat etmis bireylerden secilen 8-14
yas arasl 2500 hastaya ait panoramik gérintiler Gizerinde retrospektif
olarak tasarlandi. Konjenital kraniyofasiyal deformiteleri, sistemik
hastaliklar olan; ortodontik tedavi gérmekte veya cekim hikayesi olan
bireyler calisma digi birakildi. Bireylere ait panoramik goérinttler, yirmi
yas disi konjenital eksikliginin tespit edilmesi amaciyla 6 gézlemci
tarafindan degerlendirildi. istatistiksel analiz SPSS yazilimi kullanilarak
yapildi.

Bulgular: Bu calismada 1145 erkek 1355 kadin hastadan olugan toplam
2500 hastanin panoramik géruntuleri incelendi. Sag maksiller 3. Molar
dis eksikligine sahip birey sayisi 830 (% 33.2), sol maksiller 3. molar dis
eksikligine sahip birey sayisi 644 (% 25.76), sag mandibular 3. molar dis
eksikligine sahip birey sayisi 376 (% 15.04), sol mandibular 3. molar dis
eksikligine sahip birey sayisi 345 (% 13.84) olarak tespit edilmistir.

Sonug: Calismamizda elde edilen sonuclara gére Kayseri ilinde yasayan
bireylerde yirmi yas disi konjenital eksikligi; cok sik rastlanilan bir
anomali olarak karsimiza gikmaktadir. Kadinlarda bu anomali daha sik
gbzlenmektedir. Maksillada mandibuladan daha ylksek oranda yirmi
yas disi eksikligi gértlmustir.
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ABSTRACT

Investigation of prevalence of congenital deficiency of
third molar in pediatric patient population in Kayseri

Background: Tooth agenesis is defined as the congenital
deficiency of one or more permanent tooth and it is one of the
most common anomalies in dentition development. Trauma,
infection, Down syndrome, lip-palate cleft, radiotherapy and
chemotherapy may cause this anomaly which etiology is still
controversial. The aim of this study was to determine the
frequency of occurrence and tendency distribution of third-
molar agenesis for male and female individuals from Kayseri
of Turkey.

Methods: Our data were obtained from the panoramic images
of the 2500 patients 8 to 14 years of age in the Department of
Oral and Maxillofacial Radiology at Erciyes University,
retrospectively. Subjects with congenital deformities, systemic
diseases, orthodontic treatment and extracted tooth were
excluded from the study. Panoramic images of the patients
were evaluated by 6 researchers in order to determine the
congenital deficiency of third molars. Statistical analysis was
performed using SPSS software.

Results: In this study, panoramic images of a total of 2500
patients consisting of 1145 male and 1355 female patients
were examined. The mean age of the patients was 9.94 =
2.38. right maxillary third molar were 830 (33.2 %), the tooth
number 28, 644 (25.76 %), the tooth number 38, 376 (15.04
%) and the tooth number 48 345 (13.84 %).

Conclusion: The third molar congenital deficiency is a
common anomaly in individuals living in Kayseri. The rate of
this anomaly was found to be higher in women individuals. In
the maxilla, the third molar deficiency was higher than the
mandible.

KEYWORDS
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GIRIS

Dis agenezisi, bir veya daha fazla sayida surekli dis germinin konjenital olarak eksikligi olarak tanimlanir ve bireylerde

sik gorilebilen bir anomalidir.' Akil disi de denen 20 yas disleri genelerin her iki tarafinda dental arkin en sonunda

* Erciyes Universitesi, Dis Hekimligi Fakiiltesi, Agiz, Dis ve Cene Radyolojisi Anabilim Dali, Kayseri
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yer alan 3. molar disleridir. Uclincli molar dislerinin kalsifikasyon baslangicindan itibaren apekslerinin kapanmasina
kadar gecen 12 yillik toplam stirenin herhangi bir dise goére daha uzun oldugu kaydedilmistir. Bunun yani sira diger

dislere gore daha fazla anatomik varyasyon gosteren bu disler en ylksek agenezis oranina da sahiptir.?

Konijenital dis eksikliginin etiyolojisi hala tartismalidir. Enfeksiyon, travma, dudak-damak yangi, erken yasta verilen
kemoterapi ve radyoterapi, Ektodermal displazi, Down sendromu, rubella, disik dogum agirligi, annenin yasi, coklu
dogum, osteomiyelit ve kandidiyazis gibi enfeksiyonlarin konjenital dis eksikligi etiyolojisinde etken olabilecegi
belirtiimigtir.® Literatirde dinya capinda konjenital dis eksikligi prevalansinin % 1-10 arasinda oldugu
bildiriimistir.* Cinsiyet bakimindan dis eksikligi goérilme sikhidi ele alindiginda, kadinlarin erkeklere oranla daha yatkin
oldugu tespit edilmistir.® Yirmi yas dis germinin iginde bulundugu folikiil 8 yasindan itibaren réntgen gérintilerinde
izlenmeye baglanmaktadir. Gérintulere gére yirmi yas dislerinin kalsifikasyonu 10 yasinda baglamakta, bifurkasyon

olusumu da 14 yasindan itibaren gorilmeye baslanmaktadir.®

Bu calismada retrospektif olarak 2500 adet panoramik filmde 3. molar dislerinin konjenital eksikligi prevalansinin

saptanmasi ayrica cinsiyete ve arka gore dagiiminin incelenmesi planlanmistir.
GEREC VE YONTEM

Bu arastirma icin Erciyes Universitesi Klinik Arastirmalar ve Etik Kurulu’ndan onay alinmistir. Bu galismada cesitli dis
problemleri nedeniyle 2017-2018 tarihleri arasinda Erciyes Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Agiz, Dis ve Cene
Radyolojisi Klinigine gesitli nedenlerle basvuran hastalardan alinan panoramik filmlerden rastgele segilen 2500
hastadan alinan réntgen filmleri incelenerek yirmi yas diglerinin konjenital eksikliklerinin oranlari belirlenmistir.
Secilen hastalar arasindan 8-14 yas arasinda olanlar galismaya dahil edilmis; konjenital deformiteye sahip bireyler
ve ortodontik tedavi gérmus hastalar calismaya dahil edilmemistir. Panoramik filmler 6 gbézlemci tarafindan incelendi.
Degerlendirmelerden 6 hafta sonra radyografilerin % 10’u segilerek gdzlemciler tarafindan tekrar incelendi ve ayni
veriler % 100 oraninda tekrar elde edildi. istatiksel veriler, SPSS 22 programinda analiz edildi. Yirmi yas dislerinin
eksikliginin cinsiyet gruplarn arasinda anlaml farklik g&sterip géstermedigi Pearson ki-kare testi kullanilarak analiz
edildi.

BULGULAR

Calismamizda 1145 erkek 1355 kadin hastadan olusan toplam 2500 hastanin panoramik géruntuleri incelendi. Sag
maksiller 3. molar dis eksikligine sahip birey sayisi 830 (% 33.2), sol maksiller 3. molar dis eksikligine sahip birey
sayisl 644 (% 25.76), sag mandibular 3. molar dis eksikligine sahip birey sayisi 376 (% 15.04), sol mandibular 3.
molar dig eksikligine sahip birey sayisi 345 (% 13.84) olarak tespit edilmistir. Sag maksiller 3. molar dis eksikligi
kadinlarda 484 adet bulundu ve orani % 34.9 idi, erkeklerde bu oran % 30.7 idi. Sol maksiller yirmi yas disi eksikligi
orani kadin ve erkeklerde sirasiyla % 26.7 ve % 24.6 idi. Tum yirmi yas dislerinin bulgularn Tablo 1’de gbésterildi.
Uciincii molar dis eksikligi bakimindan kadin ve erkek gruplar arasinda anlamli farklilik bulunmakla birlikte (iglinci

molar dis eksikligi kadinlarda daha sik gérilmustdr (p <0.05).
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Tablo 1. Uciincii molar dislerin konjenital eksikliklerinin cinsiyet ve lokalizasyona gore dagilimi

N (%) 18 28 38 a8
KADIN i 1355 476 (%35.12) 362 (%26.71) 201 (%14.83) 222 (%16.38)
ERKEK 1145 354 (%30.91) 282 (%24.62) 144 (%12.57) 154 (%13.44)
TOPLAM | 2500 830(%33.2)  644(25.76) 345 (%13.84) 376 (%15.04)

N: Birey Sayis1 18: Sa§ maksilter Ugiincd molar dis 28: Sol maksiller Ogiincd molar disf38: Sol mandibular Ggncd molar dis
48: Sa§ mandibular tigincd molar dis

Resim 2. a,b,c,d,e,f; sol maksiller Gglinct molar disin farkli stirme evrelerinin panoramik radyografide géruntuleri
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TARTISMA

Konijenital dis eksikligi en yaygin gelisimsel anomali olarak karsimiza cikan ve populasyonun yaklasik % 25'inde
g6rulen bir anomalidir.” Koparal ve ark.® yaptiklar ¢calismada 20 yas dislerinin eksikligini hipodonti tanimina dabhil
etmemiglerdir. Garn ve ark.® (iglincli molar agenezinin izole bir fenomen olamayacagini belirtip, bu durumun diger
eksik dislerin prevalansiyla, dislerin kalsifikasyon zamani ve sirme sirasiyla iligkili olabilecegini bildirmiglerdir. Dig
gelisimindeki gecikme, tac blyikligunde kiculmeye neden olur ve eder yeterince ciddi olursa, ageneziye neden
olur.® Bizim makalemizde de yirmi yas disleri agenezi kapsamina alinarak degerlendirmeler yapilmigtir. Yirmi yas
dislerinin kron kalsifikasyonlari 12-16 yasinda tamamlanmaktadir. Agiz ortamina strmeleri ise 17-21 yaslari arasinda
olmaktadir. Bu nedenle Buyik ve ark.® gcalismalarina dahil ettigi bireylerde Ust yas sinirini 17 olarak belirlemiglerdir.
Bizim calismamiz daha ¢ok pediatrik hastalar kapsadigi igin bu sinir 14 olarak kabul edildi. Daito ve ark.™ 3. molar
disin kalsifikasyonunun 9 yasinda basgladigini bildirdi. Bizim galismamizda, 3. molar disin olugsmaya baslama yasinin
8 yas oldugu gdzlenmistir. Ugiincii molar dis igin en geg olusma yasi olarak 13 bulunmasina ragmen, literatiirde bu
yasin 14-15’e kadar cikabilecegini gOsteren caligsmalar mevcuttur."" Sunulan galismada pediatrik populasyonda
incelenen en ileri yas 14 olarak kabul edildi. Kazanci ve ark.' yaptiklan galismada 1,5:1 oraninda maksillada
mandibulaya gore daha fazla agenezis gézlemlemislerdir. Sunulan ¢alismada da maksillada agenezis daha ytksek
bir oranda gdézlenmistir. Birgcok yazar tarafindan bildirilen calismalarda cinsiyete gdére anlamli bir farkhlik
g6rilmedi.’™'* Ancak, Daito ve ark.'® kadinlarda erkeklere gore daha fazla agenezis gorildigiine dair cinsiyet farki
bulmusglardir. Bizim galismamizda da kadinlarda konjenital eksiklik erkeklere gore daha fazladir. Kazanci ve ark.'? 3.
Molar dis eksikliklerini sirasiyla su sekilde bulmuslardir; maksiller sag 3. molar % 30, maksiller sol % 26.8 mandibular
sag % 20.9 mandibular sol % 21.7.

Sunulan ¢alismada yukaridaki siralamaya gore sirasiyla; % 32.97, % 25.72, % 15.28 ve % 14.15 olarak bulunmustur.
Bu galisma sonucunda elde ettigimiz bulgularin ortodonti ve pedodonti uzmanlarina tedavi planlamalarinda yardimci

olaca@i disunulmektedir.
SONUC

Calismamizda Kayseri ilinde yasayan bireylerde yirmi yas disi konjenital eksikligi arastinlmistir ve siklidi oldukga
yuksek bulunmustur. Kadinlarda bu anomali daha sik gdzlenmektedir. Maksillada mandibuladan daha yiksek
oranda yirmi yas disi eksikligi gérilmustir. incelenen birey sayisi artinlarak daha genis kapsamli calismalar

yapllabilir.
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