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Sendromsuz hastalarda cok sayida siiperniimerer dis: iki
olgu sunumu

ilave disler, 20 adet siit ve 32 adet daimi dise ek olarak gelisen
dis ya da dis benzeri yapilar tanimlamak icin kullaniimaktadir.
Sutipernimerer de denen bu ilave dislerin gevresel ve genetik
etkilerle olustugu duslinilse de etyolojisi tam olarak
aydinlatlamamigtir.  Goklu  sUpernimerer digler genelde
kleidokranial displazi, Gardner sendromu ve Cruzon sendromu
gibi cesitli sendromlara sahip bireylerde go&zlenmektedir.
Sendrom ile iligkili olmayan ve ¢ok sayida supernimerer dise
sahip vakalar oldukga nadir gézlenmektedir. Bu nedenle, bu
makalede hicbir sendromu bulunmayan iki adet g¢oklu
stpernimerer dise sahip olgunun sunumu amaglanmistir. llk
olguda; 27 yasinda erkek hastada bir adet sirmls alti adet
goémula olmak Uzere yedi adet sipernumerer dis tespit edildi.
ikinci olguda; 23 yasinda erkek hastada bes adet siirmis yedi
adet gdmulu toplam on iki tane stipernimerer dis saptanmigtir.
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ABSTRACT

Non-syndromic multiple supernumerary teeth: Two cases
report

Additional teeth are used to describe tooth or tooth-like structures
that develop in addition to 20 temporary and 32 permanent teeth.
Although these extra teeth called supernumerary are thought to be
caused by environmental and genetic effects, the etiology has not
been fully elucidated. Multiple supernumerary teeth are commonly
observed in individuals with various syndromes like Cleidocranial
dysplasia, Gardner syndrome and Cruzon syndrome. It is very rare
to see cases with multiple supernumerary teeth that are not
associated with any syndrome. For this reason, the aim of this
article is to present two cases that have multiple supernumerary
teeth without any syndrome. In the first case; In a 27-year-old male
patient, there were detected seven supernumerary teeth, one of
these was impacted and six of these were erupted. In the second
case; In a 23-year-old male patient, seven teeth were impacted and
five teeth were erupted, totally twelve teeth were detected.
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SUpernUimerer dis veya diger bir ifade ile hiperdonti
tanimi; 20 adet sUt ve 32 adet daimi dige ilave olarak
gelisen dis ya da dis benzeri yapilari tanimlamak icgin
kullaniimaktadir.' Normal dis seklinde olanlara
suplemental dis terimi de kullaniimaktadir. Ancak,
supernimerer dis; hem normal dis formunda olanlar
hem de normalden degisiklik gdsteren ilave digler igin
kullanimi yaygin olarak tercih edilen terimdir.2 Yapilan
arastirmalar sonucunda daimi dislenmede % 0,1- %
3,8; sut diglenmede ise % 0.35- % 0,6 oranlariyla nadir
g6zlenen bir dis anomalisi oldugu bilinmektedir.® En
cok gobzlenen formu, Ust orta keser dislerin arasinda
ve mesiodens olarak tanimlanan ilave diglerdir. Daha
sonra siraslyla; ilave kiguUk azilar, ilave yan keser
disler, yirmi yas diglerin distalinde gb&zlenen
distomolarlar, iki buylk azi dis arasinda gdzlenen
paramolarlar goérilmekte olup en az ilave kbpek disine
rastlanmaktadir.*

Bu ilave disler agiz icerisine sirebilecegi gibi gémulu
olarak kalip radyolojik gérunttileme ile tesadifen de

gOrulebilirler.* Agiz icerisine surdlklerinde diglerde yer
darligi, caprasiklik sonucu erken dis ¢lrigu ve estetik
problemlere; gdémuli kaldiklarinda ise diger dislerde
yer degisikligi, sirme problemleri, kék rezorbsiyonu
veya kist olusumu gibi bircok soruna neden olabilirler.
Bu sebeple c¢ogunlukla stpernimerer diglerin
cekilmesi gerekir. '3

Gelisimsel bir anomali oldugu bilinen ilave diglerin
cevresel ve genetik faktorlerin etkisi ile olustugu
dusinulse de etiyolojisi tam olarak aydinlatilamamistir.
Tek veya coklu supernumerer diglere
rastlanabilmektedir.® Goklu  slUpernimerer disler
genelde kleidokranial displazi, Gardner sendromu,
Cruzon sendromu gibi hastaliklarla iligkili olarak
gbzlenmekte olup herhangi bir sendromla iligkili
olmayan c¢oklu supernimerer dislere rastlamak
oldukca nadirdir.2¢7

Bu makale, herhangi bir sendromla iligkili olmayan cok
sayida hem goémuali hem de surmus supernimerer
diglere sahip iki olguyu sunmayl amaclamaktadir.
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OLGU SUNUMU

OLGU 1

Yirmi yedi yasinda erkek hasta Selguk
Universitesi Dis Hekimligi Fakultesi
Agiz, Dis ve GCene Radyolojisi

boélimine sol Gst disinde agn ve sislik
sikayetiyle basvurdu. Yapilan agiz igi
6n muayenede sol Ust birinci blylk azi
disinin kék kismina denk gelen bukkal
mukozada fluktuan bir siglige ve sol alt
klguk azi bélgesinde stipernimerer bir
dise rastlandi. Panoramik rdéntgen
alinmasina karar verildi ve panaromik
rontgende tesadufi olarak alti adet
gébmullt stperntimerer dis daha tespit
edildi. Hastada UG¢ adet goémdall
distomolar dis, biri sirmus ve Ug¢ tanesi
gbémdlu ilave kiiguk azi dis olmak Uzere
toplam yedi adet sUpernumerer dise
rastlandi (Resim 1). Ayrica, sol Ust
ikinci kliguk azi digin ¢curik nedeniyle
cekildigi ve sag Ust ikinci kicik azi
disinin de agiz igerisine hi¢ sirmedigi
ogrenildi. Panoramik réntgen
gorlintisinde sag Ust ikinci kiclk azi
disinin gémdalt olarak dahi mevcut
olmadigi géraldu. Dolayisiyla hastada
ayni zamanda konjenital dig eksikligine
(hipodonti) de rastlanmistir. Dahasi sag
birinci kiguk az disinin de kok
anomalisine sahip oldugu gézlenmistir.
Hastadan alinan anamnezde herhangi
sistemik bir hastaliginin  olmadig
6grenildi. Agiz disi muayenede de
herhangi bir patoloji ve anomaliye
rastlanmadi. Sendromla iligkili olmayan
hiperdonti ayni zamanda hipodonti ve
kok anomalisi gibi ¢coklu dis anomalileri
tespit edilmis olup hasta, tedavileri ve
supernumerer dislerin  ¢ekimi igin
gerekli kliniklere sevk edilmistir.

OLGU 2

Yirmi U¢ yasindaki erkek hasta oral
kavitede fazla diglerin varigi sikayetiyle
Selcuk  Universitesi Dis  Hekimligi
Fakultesi AJiz, Dis ve Cene Radyolojisi
klinigine basvurdu. Hastadan alinan
anamnezde sistemik, genetik ve
gelisimsel herhangi bir  saglik
probleminin  bulunmadigi  égrenildi.
Ekstraoral muayene sonucunda da
herhangi bir patolojiye rastlanmadi.
Yapilan a@iz i¢ci muayenede bilateral
olarak alt kiguk azi diglerin lingualinde
yer alan ikiser adet sUpernUmerer

klguk azi digi tespit edildi. Ayrica sol Ust birinci buyuk azi disin eksik
oldugu ve Ust yirmi yas dislerin agiz icerisinde yer almasina ragmen
alt cene yirmi yas dislerin oral kavite icerisinde mevcut olmadigi
goéruldu (Resim 2). Hastadan alinan panoramik radyografide Ust
cenede ikisi mesiodens ve distomolar olmak Uzere bes adet gémuli
supernumerer dis tespit edildi. Alt ¢cenede ise kiguk azi dislerin
lingualinde sUrmuUs olan sUpernimerer digler haricinde iki adet
gomuli ve bir adet sirmuUs U¢ adet daha stpernimerer dis varlig
tespit edildi (Resim 3). Bunlardan biri sag alt baylk azi disleri
bolgesinde mevcut bir paramolar olup diger ikisi sol alt genede biri
gébmali digeri strmus olarak tespit edildi. Morfolojileri gdz 6nline
alinarak sol alt ikinci ve uclncu molar disler gémula olarak
izlenmekte olup bu bdlgedeki stpenimerer dislerin daimi dislerin
strmesine engel oldugu dustndldi. Ayrica bu gémulu ikinci blyuk
azi ile yirmi yas disinin bilimsel literatlirde nadir rastlanan okllzal
yuzeyleri birbiriyle kontakt halinde olan kissing molars gérintustnde
oldugu gbézlendi. Hasta gébmulu ve sUpernumerer dislerin cekimi,
eksik ve curuk diglerin tedavisi icin ilgili kliniklere yonlendirildi.

o emenacne e o
B

Resim 1.

Birinci olgudaki hastaya ait panaromik rontgen goriintiisii. Alt1 adet gomiilii siiperniimerer
disler (oval gergeveler) ile bir adet siirmils siiperniimerer dis (beyaz ok) izlenmektedir

Resim 2.

Ikinci olgudaki hastaya ait ag1z ici fotograf. Dért adet siirmiis siiperniimerer kiigiik az1 disi
(siyah oklar) goriilmektedir
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Resim 3.

ikinci olgudaki hastaya ait panoramik rontgen goriintiisii. Yedi adet gomiilii siiperniimerer
disler (oval cergeveler) ile bes adet siirmiis siiperniimerer digler (beyaz oklar) izlenmektedir

TARTISMA

Superntimerer digler genelde normal dis formunda olugsa da konik tip,
tuberkdler tip, suplemental tip ve odontomalar olarak ¢esitli formlarda
gérulebilmektedir. Tek ya da birden fazla sayida, tek tarafli ya da iki
tarafl, gdbmulli veya oral kaviteye stirmus sekilde gbzlenebilmektedir.!®
Bizim olgularimizda hem c¢ok sayida hem de iki tarafli hatta iki cenede
de gbzlenen supernimerer dislere rastlanmistir. Gdzlenen bu
stpernimerer dislerin hepsi de normal dis formundadir. Ikinci
olgumuzda sadece mesiodens dis kronu seklinde g6zlenmis olup
digerleri kdku ve kronu ile suplemental tip olarak kargimiza ¢ikmigtir.
Ayrica mikrodonti anomalisi gdsteren birka¢c supernimerer dis iki
olguda da go6rilmektedir. Olgularimizdaki superntmerer dislerin
bazilar sirmuUs bazilari gdmuld durumdadir.

Cok sayida suUpernumerer dislere sahip vakalar genelde cesitli
sendromlarla iliskili sekilde ve farkh anomalilerle  birlikte
g6zlenmektedir.5”°® Ve sendromsal durumlarda gdézle gorilir sekilde
baska anomalilere rastlanmaktadir. Bizim olgularimizda da ¢ok sayida
stUpernimerer dis bulunmasina ragmen hem hastalardan alinan
anamnez ile hem de ekstraoral bulgularin sonucunda hicbir
sendromun bulunmadi§ tespit edilmistir. Literatlr tarandiginda
sendromla iliskili olmayan ve ¢ok sayida stpernumerer diglere sahip
olgu bildirimlerine rastlanmaktadir.'®-1213 Tanwar ve ark.'® tarafindan
2017 yilinda yayinlanan bes adet sendromla iligkili olmayan c¢oklu
sUpernimerer dis vakalari incelendiginde vakalardaki diglerin hepsinin
supernimerer kiguk az disi oldugu gérilmektedir. Bizim
vakalarimizda kuguik azi dis formunda stpernimerer diglere rastlansa
da molar formunda ve keser formunda stpernimerer diglerle birlikte
g6zlenmektedir.

Sudpernimerer dislerin olugsmasinda genetik ve cevresel faktorlerin
birlikte etkili oldugu dusundlmektedir. Mesiodens olusmasinda
genetigin etkisinin incelendigi bir calisma, sUpernimerer diglerin
siklikla bir aile oykust ile iligkili oldugunu ve farkli genlerdeki
mutasyonlarla saptanan fenotiplerin oldugunu gdéstermistir.™* Bu
nedenle aile bireylerindeki sUpernimerer dis varliinin sorgulanmasi
gerekmektedir. Andrei ve ark.'? tarafindan 2017 yilinda yayinlanan
makalede ortodontik tedavi icin basvuran iki kardeste stupernimerer
diglerin bulundug@u bildirilmistir. Kardeslerden birinde tek adet gémuilu
kiigUk azi dise rastlanirken digerinde (i¢ adet stirmus kiclUk azi disine

ve bir adet mesiodense rastlanmistir.
Bizim olgularmizda ailesel hikaye
sorgulanmis ancak ailede bulunmadig
6grenilmistir. Yine de aile bireylerinde
gémuli  ve henuz kesfediimemis
sUpernumerer disler olabilecegi
dusunilmektedir.

Syriac ve ark.® tarafindan 2017 yilinda
yapllan ve sUpernimerer diglerin
karakteristigi  belirlenen  ¢alismada;
supernumerer diglere en sik Ust ¢ene
anteriorda rastlandigin, diglerin
cogunlukla konik formda oldugunu,
hem surmis hem de goémulu
sUpernumerer dise sahip olmanin ise
sadece surmUs ya da sadece gémulu

digslerden daha nadir oldugunu
bildirmiglerdir.  Bizim vakalarimizda
hem surmis hem de gdémuld
sUpernimerer  digler  bir arada
g6zlenmektedir.

Hiperdonti ve hipodonti terimleri

birbirine zit iki terim olsa da baz
vakalar bu iki sayl anomalisinin tek bir
hastada gorulebilecegini
gostermektedir. Bu tur bir anomaliye
daha c¢ok hipohiperdonti  tanimi
kullanilmaktadir. Literatirde bu terim
henuz yaygin kullanima gecmis olmasa
bile belirli oranlarda bu tip anomaliye
sahip hastalar karsimiza ¢ikmaktadir.
Yine de oldukga nadir
gorilmektedir. 141516 Bizim ilk
olgumuzda Ust sag ikinci kiguk az
disinin konjenital eksikligine
rastladigimizdan bahsetmistik. Ayrica
hastanin sol Ust ikinci klicik azi diginin
curik  sebebiyle  cekildigini de
6grenmistik. Ancak hastanin  eski
kayitlarina ulasamadigimizdan ve hasta
cekilen disi hakkinda bilgi sahibi
olmadigindan sol Ust ikinci kigik azi
bdlgesinden cgekilen disin sit azi disi
olup olmadigini net bir geklide
sbylemek mumkun olmamaktadir. Yine
de konjenital dis eksikliklerinin 6zellikle
Ust cenede cogunlukla  simetrik
gorildugiu  bilindiginden'”  yiksek
ihtimalle hastanin sol UGst ikinci kaguk
azi disi de konjenital eksikti. Sol Ust
ikinci kiguk azi diginin herhangi bir
etyolojik sebeple eksikligi olmasina
ragmen sag Ust ikinci kiiglk azi digin
konjenital eksikligi s6z konusudur. Ve
birinci olgumuz aslinda hipohiperdonti
anomalisine sahip bir hastadir.
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SONUG

Sonug itibariyle sUperndmerer dislerin varligi cesitli
problemlere neden oldugu gibi cesitli sendromlarin
teshisinde de 6nemli olabilmektedir. Bu nedenle agiz
icerisinde sirmus halde sUpernumerer dis gdzleniyor
ise gdmulu halde baska dislerin varligini kesinlestirmek
icin réntgen filmlerinin  kullanilmasi son derece
O6nemlidir. Kullanilan réntgenlerle ve adiz ici muayene
ile mevcut olan baska anomalilerin varligi da tespit
edilebilmektedir.

394



Selcuk Dent J. 2019

Cetin B, Dogan FB, Akgunli F

KAYNAKLAR

1. Lu X, Yu F, Liu J, Cai W, Zhao Y, Zhao S, et al. The
epidemiology of supernumerary teeth and the
associated molecular mechanism. Organogenesis
2017; 13: 71-82.

2. Gilnduz K, Avsever H, Karacayli U, Piskin B. Non-
syndrome multiple supernumerary teeth: case report.
Turkiye Klinikleri J Dental Sci 2010; 16: 301-4.

3. Syriac G, Joseph E, Rupesh S, Philip J, Cherian SA,
Mathew  J. Prevalence, characteristics, and
complications of supernumerary teeth in nonsyndromic
pediatric population of South India: A clinical and
radiographic study. J Pharm Bioallied Sci 2017; 9: 231-
6.

4. Gurler G, Delilbasi C, Delilbasi E. Investigation of
impacted supernumerary teeth: a cone beam
computed tomograph (CBCT) study. J Istanbul Univ
Fac Dent 2017; 51: 18-24.

5. Erdem MA, Cankaya B, Given G, Kasapoglu C. Arti
Disler (Supernimerer Disler)/Supernumerary Teeth, J
Istanbul Univ Fac Dent 2011; 45: 15-8.

6. Torun GS, Akbulut A. Crouzon syndrome with multiple
supernumerary teeth. Niger J Clin Pract 2017 ;20: 261-
3.

7. Raviraj J, Suman V, Suresh D, Kartik K. Achondroplasia
with multiple supplemental supernumerary teeth and
multiple talon cusps: A rare case report. Dent Res J
(Isfahan) 2017; 14: 219-22.

8. Satish V, Panda S, Maganur P, Ahmed A. Multiple
Bilateral Unerupted Supplemental Premolars: An
Unusual Presentation in a Nonsyndromic Patient. Int J
Clin Pediatr Dent 2017; 10: 217-22.

9. Omami G. Multiple unerupted and supernumerary teeth
in a patient with cleidocranial dysplasia. Radiol Case
Rep 2018; 13: 118-20.

10.0zkan A, Dag H, Altug HA, Sencimen M. Bilateral
Double Maxillary Paramolars: A Rare Case Report. J
Clin Diagn Res 2017; 11: ZD04-5.

11.Mahto RK, Dixit S, Kafle D, Agarwal A, Bornstein M,
Dulal S. Nonsyndromic Bilateral Posterior Maxillary
Supernumerary Teeth: A Report of Two Cases and
Review. Case Rep Dent 2018; 2018: 1-6.

12.Andrei OC, Margarit R, Tanasescu LA, Daguci L,
Farcasiu C, Bataiosu M, et al. A rare case of
mandibulary parapremolars in siblings: case report and
literature review. Rom J Morphol Embryol 2017; 58(4):
1485-90.

13.Tanwar R, Jaitly V, Sharma A, Heralgi R, Ghangas M,
Bhagat A. Non-syndromic multiple supernumerary
premolars: Clinicoradiographic report of five cases. J
Dent Res Dent Clin Dent Prospects 2017; 11(1): 48-52.

14.Bowdin LM, Wong S, Anthonappa RP, King NM. Pre-
maxillary hypohyperdontia: a report of two cases.
European Archives of Pediatric Dentistry 2018; 19: 117-
23.

15.Tewari N, Pandey RK, Singh S. Concomitant
hypodontia and hyperdontia: A report of two
cases. Natl J Maxillofac Surg 2017; 8: 75-7.

16.Gokkaya B, Kargul B. Prevalence of
concomitant hypo-hyperdontia in a group of
Turkish orthodontic patients. Eur Arch
Paediatr Dent 2016; 17: 53-7

17.Tan SPK, van Wik A J, Prahl-Andersen B.
Severe hypodontia: identifying patterns of
human tooth agenesis. Eur J Orthod 2011;
33: 150-4.

Yazisma Adresi:

Bilgiin CETIN

Selcuk Universitesi Dig Hekimligi Fakdiltesi
Agiz, Dis ve Cene Radyolojisi AD
Selcuklu, Konya

Tel : +90 541 312 49 06

E-Posta: bilgun_cetin @hotmail.com

395



