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ÖZET 

Gömük kaninlerin transplantasyonu, pozisyon­
larından dolayı ortodontik olarak yerine alınamayacağı 
durumlarda veya hasta yaşının bu tedaviye uygun olmadığı 
durumlarda alternatif bir tedavi olarak düşünülebilir. Bu 
konuda yapılan deneysel ve klinik çalışmalar sonucunda, 
transplante edilen dişlerin pulpaları, peri odonsi yum lan ve 
kök durumları hakkında oldukça önemli bilgiler elde 
edilmiştir. 

Bu vaka raporunda, 35 yaşındaki erişkin bir erkek 
hastaya yapılan ortodontik tedavi sonrasında gerçekleş­
tirilen gömük maksiller kaninlerin transplantasyonları 
sunulmuştur. Bu vakada ; fonksiyon, fonasyon ve estetik 
problemlerin düzeltilmesi yanında, takip süresince kök 
rezorpsiyonu, enfeksiyon gibi patolojik durumların 
gelişmediği belirlendi. 

Anahtar Kelimeler: Ototransplantasyon, gömük diş, 
yara iyileşmesi 

GİRİŞ 

Ototransplantasyonlar ile i lg i l i olarak günü­
müze kadar birçok k l in ik 1 - 3 ve deneysel2-4 8 çalış­
ma yapılmıştır. Bu çalışmalar sonunda transp­
lante edilen dişlerin, pulpaları, periodonsiyumları 
ve kök durumları hakkında oldukça önemli 
bilgiler elde edilmiştir. Bununla birlikte, transp­
lantasyonlardan sonra ortaya çıkabilecek patolo­
j i k değişiklerin önlenmesinin henüz zor olduğu 
ve bu konuda bilinmeyen faktörlerin olduğu da 
ifade edilmektedir. 1" 8 Diğer taraftan bir diş 
transplantasyonunun yapılabilmesi için vaka seçi­
minin dikkatli bir şekilde yapılmasının gerekli 
olduğu ve bu vakalarda ark üzerinde yeterli yer 
olmasının önemli olduğu vurgulanmaktadır. An­
cak yer darlığı durumunda bu yer ihtiyacının 
ortodontik tedaviyle de karşılanabileceği bi ldir i l ­
mektedir. 1 
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SUMMARY 

The transplantation of impacted canines can be 
regarded as an alternative treatment in the cases when the 
patient's is not fit for this treatment and when the impacted 
canines cannot be replaced orthodontically because of their 
positions. A significant amount of knowledge is available 
about the pulps, periodontiums and root states of the 
transplanted teeth as a result of the clinical and 
experimental studies of the subject. 

The transplantations of impacted maxillar canines, 
which were carried out after the orthodontic treatment of a 
35-year-old male adult patient, have been presented in the 
case report. It has been found out that pathologic states like 
root resorption and infection did not develop during the 
follow-up and that function, fonation and aesthetic 
problems were corrected. 

Key Words: Autotransplantation, impacted tooth, 
wound healing 

O L G U SUNUMU 

K.B. isimli 35 yaşındaki erkek hasta, maksil­
ler gömük kaninlerinin alınması için kliniğimize 
baş vurdu. Yapılan klinik muayenesinde, mak­
siller süt kaninlerin persiste olduğu ve kesiciler 
bölgesinde belirgin bir diestema olduğu belirlendi 
(Resim 1). Radyolojik muayenesinde ise, mak­
siller kaninlerin palatinalde retansiyona uğradığı 
ve süt kaninlerin köklerinin kısmen rezorbe oldu­
ğu tesbit edildi (Resim 2a, 2b, 2c). Yapılan bu 
klinik ve radyografik muayenelerden sonra, 
transplantlar için ark üzerinde yeterli yer olma­
dığı ve bu yer ihtiyacının da kesiciler bölgesinde 
ki diestemaların kapatılmasıyla kazanılabilece­
ğine karar verildi. Yaklaşık 3 ay süren ortodontik 
tedavi ile kesici dişler arasındaki diestemalar 
kapatıldı ve hastaya cerrahi işlem için randevu 
verildi. Transplantasyon işleminin gerçekleştirile­
bilmesi için ön hazırlıklar yapılarak, lokal 
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infiltratif anestezi altında palatal mukoperiosteal 
flep kaldırıldı. Daha sonra devamlı serum fizyo­
lojik irrigasyonu altında kaninlerin üzerini örten 
kemik dikkatli bir şekilde kaldırıldı. Dişler eleve 
edilerek çıkartıldıktan sonra serum fizyolojikle 
ıslatılmış olan bir spançla tutularak siliapeks ve 
kongüta ile dişlerin kanalları dolduruldu. Bu 
esnada süt kaninler çekilerek transplante edilecek 
dişlerin kök anatomisine uygun yeni soketler 
hazırlandı. Bu işlemler bitirildikten sonra, dişler 
yeni soketlerine yerleştirilerek fikse edildi ve 
hastaya postoperatif ağız bakımı hakkında bilgi­
ler verildi (Resim 3). 

Resim 3; Hastanın operasyon sonrası alınan radyografisi. 

Resim 1. Hastanın transplantasyon yapılmadan 
önceki ağız içi görünümü. 

Bir hafta sonra dikişler alındı ve yapılan 
hem klinik hem de radyolojik muayenelerde her­
hangi bir enfeksiyon ve komplikasyon gelişme­
diği görüldü. Yine aynı seansta transplante edilen 
dişlerin normal bir diş eti konturuna kavuştuğu 
fakat dişlerin nisbeten mobil oldukları belirlendi. 
Daha sonra yapılan kontrollerde bu mobilitenin 
giderek azaldığı saptandı ve beş hafta sonra 
braketler ve ark telleri çıkarıldı. 

Hastanın 2.5 yıl sonra yapılan kl inik muaye­
nesinde, dişlerin normal fonksiyonda ve normal 
dişeti konturuna sahip olduğu, dişlerde mobilite 
ve herhangi bir enfeksiyon belirtisi olmadığı be­
lirlendi (Resim 4). Radyolojik muayenesinde ise, 
her iki transplant dişin kökünde rezorbsiyon ve 
enfeksiyon belirtisi olmadığı tespit edildi (Resim 
5a,5b). 

Resim 2a. Hastanın operasyon öncesi alman radyografisi 

LMİ i 
Resim 2b. Sağ gömük 
maksiller kaninin periapi-
kal görünümü. 

Resim 2c; Sol gömük 
maksiller kaninin periapi-
kal görünümü. 

Resim 5a;Transplante edilen 
sağ maksiller kaninin peria-
pikal görünümü. 

Resim 4; Hastanın 
operasyon sonrası 
ağız içi görünümü. 

Resim 5b; Transplante 
edilen sol maksiller kani­
nin periapikal görünümü. 
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TARTIŞMA 

Gömük maksiller kanin dişlerin transp­
lantasyonları, bu dişlerin pozisyonu veya hastanın 
yaşının ortodontik tedaviye uygun olmadığı 
durumlarda alternatif bir tedavi olarak düşünüle­
bil ir . 1 Sunduğumuz vakada hastanın gerek yaşı 
gerekse gömük dişlerin pozisyonu bu literatür 
bilgisiyle uyumludur. Bununla birlikte ototransp-
lantasyon için vaka seçiminin dikkatli bir şekilde 
yapılması ve ark üzerindeki yerin yeterli olması 
önemle vurgulanmaktadır. 1 Ark üzerinde gerekli 
olan yer ihtiyacı, vakamızda olduğu gibi orto­
dontik tedavi ile telafi edilebilir. Aksi taktirde 
yani yer darlığı durumunda transplantların kökle­
rinde hızlı bir şekilde rezorbsiyon görüldüğü 
ifade edilmektedir. 1 

Diğer taraftan Hasselgren3 ve arkadaşları ta­
mamen gelişmiş transplant diş pulpalarının canlı­
lığını sürdüremeyeceğini veya yeniden rejenere 
olamayacağını göstermişlerdir. Aynı yazarlar 
optimal bir kl inik sonucun elde edilebilmesi için 
bu dişlerin endodontik tedavilerinin daha önce­
den yapılmasının gerekli olduğunu belirtmiş­
lerdir. Diğer taraftan kök formasyonunu tamam­
lamış olan dişlere nazaran kökleri tamamen geliş­
miş dişlerin reimplantasyonlarından sonra pulpa 
hasarının daha fazla olduğu ifade edilmektedir. 7 

Periodontal ligamentin diş transplantasyon­
larının başarısını etkileyen önemli bir faktör 
o l d u ğ u , 2 4 " 6 bu nedenle periodonsiyumunu tama­
men kaybeden kemiğin transplantlar için iyi bir 
kemik yatağı olmadığı belirtilmektedir. 6 Fakat 
vakamızda olduğu gibi transplantasyondan önce 
yeni bir soket oluşturulması veya soket duvarları­
nın düzeltilmesi genellikle zorunlu bir durumdur. 
Bu işlemler esnasında meydana gelen travma 
transplante edilen dişin revaskülarizasyonunda 
bir gecikmeye neden olabilir. 6 Bütün bunlara 
rağmen yeni oluşturulacak kemik kavitesinin 
transplantın köklerine uygun olarak dikkatli bir 
şekilde hazırlanmasının önemli olduğu 
vurgulanmaktadır . 6 

Azaz 1 ve arkadaşları, patolojik değişiklik­
lerin transplantasyondan sonra ilk iki yılda ortaya 
çıktığını belirtmişlerdir. Hürzeler 4 ve arkadaşları 
sundukları bir vaka raporunda, tedaviden bir yıl 
sonra sulkus derinliğinin azaldığını, transplante 
edilen dişte hafif bir mobilite olduğunu, enfla-
masyon belirtisi ve kök rezorbsiyonu olmadığını 
belirtmişlerdir. Azaz 1 ve arkadaşları da klinik 
olarak asemptomatik, periodontal cep derinliği 2 
mm ve perküsyonda hassasiyet göstermeyen, 
rezorbsiyon belirtisi olmayan transplantasyonları 
başarılı olarak nitelemişlerdir. Araştırmacıların 
bu tesbitlerine paralel olarak yaptığımız transp­
lantasyonların başarılı olduğunu söyleyebiliriz. 

Sonuç olarak, her ne kadar transplant dişle­
rin periodontal ve pulpa dokularını kaybetmeleri 
ve ayrıca cerrahi olarak yeni bir soket oluşturul­
ması bu işlemin en önemli dezavantajlarını teşkil 
etse de, uygun endikasyon konulan vakalarda, 
ideal bir endodontik tedaviye ilaveten, yeni oluş­
turulan soketlerin kök anatomisine uygun olarak 
hazırlanması transplantasyonun başarı şansını 
artırabilir. 
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