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NON-SYNDROMIC MULTIPLE SUPERNUMERARY PREMOLARS: REP ORT
OF 2 CASES

Emin Celalettin UN*, Seref EZIRGANLI 2, Mustafa KIRTAY 3, Koray OZER*, Siimeyra YAGCI®

BZET ABSTRACT

Arti disler, normal dentisyona ilave olarak fazladan  Supernumerary teeth are described as the teetreéorm
olusmus disler olarak tanimlanir. Etiyolojileri tam olarak in excess of the normal dentition. Although theit®logy
bilinmemekle beraber genetik ve cevresel faktamatkili S completely unknown, this problem seems to beeduby
oldugu disuiniilmektedir. Arti diler, dental arkin herhangi 9enetic or environmental factors. They can be fouearly
bir bolgesinde bulunabilir. Tek, cift ya da cok by anywhere in the dental arch. They can be singlabligoor
olabilecekleri gibi tek tarafli veya cift tarafltek cenede  Multiple, unilateral or bilateral, and in one jawhmth jaws
veya her iki cenede de goriilebilir. Artisiir genellikle @t the same time. Supernumerary teeth are commonly
Kleidokraniyal dizostozis, Gardner sendromu gibiitje =~ @ssociated with various syndromes e.g., Cleidoatani

sendromlarla ikkilendirilir. Herhangi bir sendrom olmadan dysostosis, Gardner syndrome. In contrast, supesram

arti dise rastlanmasi nadir bir durumdur. teeth in the absence of any syndromes are rare.

Bu makalede, her iki cenesinde de cift tarafl iigiik In this article, a non—syndromic two patients thaé of
azi die sahip bir olgu ile alt cenede cift tarafli artickik them has bilateral supernumerary premolars in tbéh b
azilari bulunan iki sendromsuz olgu sunugtou, jaws and the other has bilateral supernumerary @gasnin

) the mandible are presented.
Anahtar kelimeler: Sendromsuz, Cok Sayida, Arti
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GIRIS

Arti digler (AD) 32 tane sirekli ve 20 tane st
disinden olgan, normal dentisyona ilave olarak
fazladan surmglveya gomulu kalmgi dis ya da d§
benzeri  yapilardit. Etiyolojisi tam  olarak
bilinmemekle beraber 6ne sirilen bazi teoriler vard
Bunlar arasinda en fazla kabul goren teorig di

tomurcigunun tamamen ikiye ayrilmasi veya normal

sayidaki d§ tomurcigu olsumundan sonra devam

Resim 1:Birinci olguya ait panoramik radyografi (+; arti

eden dental lamina hiperaktivitesine ghaolarak o o
kicik azi dileri).
gelistikleridir.>® AD hem siit hem de daimistnme

doéneminde gorulebilir ancak daha ¢ok daingletime OLGU 1
doneminde rastlanir. AD tek ya da cok sayida

Yirmi yasinda erkek hasta, kligimize sol Ust

olabilecekleri gibi tek tarafli veya cift tarafltek cene kiicik azi bolgesindekigra sikayetiyle

cenede veya her iki cenede de bir“ktebasvurdu. Yapllan @z ici muayenede g

se ae . 1,2,4,7 .-
gortulebilirler: Erkeklerde kadinlara nazaran iki kaynasinin yari sirmii haldeki arti bir die bai

kat daha sik rastlanit. AD gémiili de kalabilir, yari perikoronitis  oldgu  tespit edildi. Alinan

veya tam srmil de olabilir. Gomak kalmg AD panoramik radyografide hastanin hem alt hem de

strmé olanlardan 5 kat fazladir: En sik st cene Ust cenesinde cift tarafli arti kiigik azilarn @du

santral kesici dgler arasinda (meziyodens), takiben alt gorildii (Resim 1). Hastadan alinan detayl

gene kiictk azi, st gene bilytk azi, alt ene kekiti anamnezde hastanin sistemik ve ailesel bir

gene kigik azi ve alt cene blyik az bdlgesmd?ahatsmlga veya herhangi bir sendroma sahip

yerlesim gosterirler: AD strme bozuklgu, strme olmadgi Ogrenildi. Hastanin asgikayeti olan ve

gecikmesi, yerlgm bolgelerinde gri ve sislik, gesitli agriya sebep olan kicguk azisdilep kaldirilarak

kist olusumlari, patolojik koék rezorbsiyonlari gibi cerrahi olarak cikanldi. Cekilen sdimorfolojik

cesitli komplikasyonlara neden olabilmektedif. Bir olarak d@al bir kiiciik azi di seklindeydi. Dger

olguda ¢ok sayida AD’e rastlanmasi ¢ok nadirdir VeAD hasta istgi iizerine birakildr.

genellikle bu durum sistemik bir hastalik veya
Gardner sendromu, Kleidokraniyal dizostozis gibi OLGU2
sendromlarla ikkilendirilir.**"~° Bu makalede, hem Yirmi bes yasinda erkek hasta, kligimize sol
alt hem de Ust cenesinde cift tarafli olarak aiigik  alt cenesinde gomulu konumda olan kiguk agi di
azi dilere sahip sendromsuz bir olgu ile alt cenesindesikayetiyle bavurdu. Radyografik incelemede,
cift tarafli arti kiictk azilari bulunan yine sentisuz ~ hastanin alt ¢cenesinde cift tarafli olarak ¢ok day!
bir olgu sunulmstur. arti kiicik azilarin oldiu ve sol taraftaki art
disglerin ikinci kuc¢ik azi diinin gémuli kalmasina

Sendromsuz Cok Sayida
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neden oldgu saptandi (Resim 2). Yapilapiaici

muayenede, lingualde yari strgnbaldeki ikinci
kiicik azi diinin hastayl rahatsiz etti 6grenildi
ve ds hastanin ist@ Uzerine cekildi (Resim 3).
Yine hasta istg Uzerine arti kucik azilari
birakildi. Hastanin alinan anamnezinde, sistemik
ve ailesel herhangi bir rahatsghin olmadg
Ogrenildi. Hastanin fiziksel gérinimi normaldi ve

herhangi bir sistemik hastgliyoktu.

Resim 2:ikinci olguya ait panoramik radyografi (+; arti
kiguk azi djleri).

TARTI SMA
AD'in  olusumunda genetik ve c¢evresel
faktorlerin etkili oldgu distinlise de etiyolojisi
halen net dgildir.” Bazi gelsimsel bozukluklar ve
etiyolojilerinde  etkili
Dudak—damak

Gardner

sendromlarin olduklari

diUstnidimektedir. yariklart,

Kleidokraniyal dizostozis, sendromu,

Kondroektodermal
AD’in

1,258

Fabry—Anderson sendromu,

displazi, Ehlers—=Danlos  sendromu

goruldigi  sendromlar olarak bildirilrgir.
Bizim olgularimizda ise gelimsel bir bozukluk
veya sendrom oldiunu digtindiirecek bir bulguya

rastlaniimamtir.

AD’in gorilme siklgl farkli popilasyonlarda

degiskenlik gosterir. Bu cgtlilikte etnik koken
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onemli bir faktordir. En yiksek gorilme sgha
Cinlilerde rastlanirken Turk populasyonu icin
tatmin edici veriler bulunmamaktadiEsenlik ve
ark.” 2599
panoramik incelengi ve 69
hastada 84 AD (% 2,7) tespit ediktii. Calismada

ikiden fazla AD’e sahip hastaya rastlanmgmi

yaptiklari  ¢camada, hastanin

radyografilerini

Tum AD arasinda alt gene arti kiigtik azilarin orani
% 14,3 olarak, Ust ¢cene arti kiicik azilarin orsa i
% 6 olarak bildirilmgtir. Calismadan elde edilen
sonuclara gore AD’e sahip erkeklerin kadinlara
orani 1,13:1 olarak ifade edilgtir. © Sisman ve
ark?
toplumundaki arti kiiglk azi g goérilme sikig
%

yaptiklari cama sonucunda ise Turk

0,49 olarak saptangtr. Ayni calsmada

goémilu kalmg AD’in stirmis olanlara orani 5:1
olarak bildirilmistir ve buna go6re arti kicuk
azilarin radyografik inceleme olmadan shis
edilemeyecgi 6ne sirulmitir.’ Olgularimizin her
ikisi de erkekti ve olgularin birinde 3gdrinde ise

4 adet arti kiicik azilar vardi.

Resim 3:Ikinci olguya ait &1z ici goriintii ve gekilen ikinci
kicik azi diji (a: az1z ici gorintlsi, b: ¢ekilen ikinci kugiik azi).

AD dental arkta yer dagi, capraiklik, sit dki
retansiyonu, diastema, primordial veya folikuler
kist olusumlari, ilgili bolgede gri vesislik, komsu
dislerde patolojik kdk rezorbsiyonlari gibi gt

problemlere sebep olabilmektedirfet.”® Bu
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ylizden AD'in erken ve dgu teshis edilmesi ve

tedavisinin planlanmasi fonksiyonel, estetik ve
ortodontik nedenlerden dolayr 6nemlidi€ekime
karar verirken oOncelikle dierin kdk ve kuron
gin saligl
degerlendirilmelidir. Sundgumuz birinci olguda,

yapilari incelenerek
hastanin sol Ust bolgesindekirave sisligin arti

kicik az1 kaynakli oldiu ditndld{ginden

cekimine karar verilmi ve yapilan oklizal
inceleme sonucunda hastanin ¢ekim 6ncesi veya
bir

ihtiyaci olmadgi ongorilmigtir. ikinci olgumuzda

sonrasinda herhangi ortodontik tedaviye
ise, sg taraftaki gomullu olan arti kiicik azilarin
herhangi bir probleme yol agcmgdigorulirken,

sol taraftaki arti kicik azilarin ikinci kiguk azi
kalmasina neden ofilu

disinin  gdmula

gorulmektedir.

Sonu¢ olarak, ileri donemde artisidire bal
olarak, daimi dilerde; daimi djin gdmili kalmasi,
okliizyon bozuklgu veya ortodontik bozukluklarin
olusmasi gibi meydana gelebilecek problemlerin
On gorilmesi gerekmektedir. Bunaghaolarak da
arti dilerin erken yata tespit edilip, hastanin ya

da g6z oOninde tutularak artisldrin sayisi ve

konumuna gbére midahale etmeye Kkarar
verilmelidir.
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