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OZET

Interkuspal pozisyon gene harcketlerinde en fazla dig
lemasinin meydana geldifi statik okluzal pozisyondur ve
dental restorasyonlarin pek ¢ogunun okluzal uyumiamas:

(e, 1] {_gg_lg}rnnrln }Japllmulrlodlr‘

Caligmada, saghkh diglere sahip, dig restorasyonu bu-
lunmayan geng denek grubunda posterior diglerde interkus-
pal pozisyonda okluzal dig temaslarnimin lokalizasyonu ve
saylsinin analizi yapilmigtir,

Normal oklzyona sahip S0 denekte, interkuspal
pozisyon kayitlan alindi. Okliza] temaslara bagl clarak
gozlenen perforasyonlar incelendi. deneklerin gogunda,
okliizal temaslarin lokalizasyonu ve sayisinda asimetrik
dagilim gorulmugtir. Deneklerin dnemli bir kismunda her
iki arkta simetri olmaksizin tim posterior digler arasinda
yakhgik dokuz iane temas lokalize olmugtur. Temaslar en
sik olarak maksillar mandibular 2, premolarlar ile 1. ve 2.
molarlar arasinda olugmugtur.

Anahlar Kelimeler: Okluzyon, Interkuspal pozisyon,
Dis temaslan

THE NUMBER AND THE DISTRIBUTION OF
OCCLUSAL TOOTH CONTACTS IN THE
INTERCUSPAL POSITION

SUMMARY

Intercuspal position is the static occlusal position in
which the tooth contact the most. In many instans occlusal
amangements of the dental restorations are done in this
position. This study designed to analyse localisation of
occlusal conlacts of posterior teeth in imercuspal position
and numbers of contact in young adults having healthy
teeth with no restoration.

Fifty youn%)adu]ls with normal occlusion are included
in this study. Perforations diue to occlusal contacts are
examined. In most of the samples the localisation of the
occlusal contacls and the number of the conlacls
asymmettic distributions were found between the posterior
teeth with no asymmetric of both arcs. The tooth contacts
were mostly between maxillar and mandibular second
premolar and first and second molar.

Key Words: Occlusion, Intercuspal position, Tooth
contacts.

GiRris

Interkuspai pozisyon, ¢ifneme igleminin son
amnda maksiller ve mandibuler posterior diglerin
okluzal yiizeyleri arasinda olugan, sentrik okliiz-
yon olarak da tammlanan iligkidir. 156 Bu pozis-
yonun dentisyon, temporomandibular eklem ve
noromiiskiiler mekanizmanin maksimum stabitl-
zasyonu safladifi bildiriimektedir. .15 Dogal
dentisyondaki dis kontakHarinin tammlanmas:
dofru diyagnoz ve rekonstriiktif tedavi palanla-
masinda 6nem kazanmaktadir 7

Oktiizal temaslarin degerlendirmesi igin kul-
landan yontemlerden biri, interokluzal kayit ma-
teryalinden temas bolgelerinde radyografik yo-
Bunluk, hava veya gtk gegisidir.”#¢ ikinci yon-
tem, mum, siyah karbon/ya§, ol¢ii materyalle-
n, 517 okluzal kayn geritleri>™ ve basi duyarlik
Glgme aletleri gibi farkli materyal ve tekniklerle
okluzal temaslarin tipini, lokalizasyominu ve
say151m bulmaya yoneliktir 317

Literatiirde interkuspal pozisyonda posterior
diglerdeki temaslarin lokalizasyon ve sayisi ile il-
gili ¢ok az sayida aragtirma bulunmaktadir.”? Bu
aragtirmalann bir kismi yanhzca okluzal temas-
larm anterior ve posterior digler arasindaki
daglimim incelerken, dierleri temaslarin en faz-
la molar diglerde bulundugunu bildirilmektedir.
123 Aragtirmaiarda degigik uiusiara ait elde edilen
bulgular ve analizleri birbirlerinden bagimsiz
sonuglar ortaya koymaktadir.” Dlkemizde inter-
kuspal pozisyonda digler arasinda olugan temas
sayisi ve dafihimim gosteren bir ¢aligmaya rast-
lanmamugtir.

Bu ¢ahgmada, ekiem ve kas aktiviteleri nor-
mal olan, herhangi bir restorasyonu bulunmayan
ve periodontal olarak saglikh diglere sahip ideal
normal okliizyonlu (Angle Clas 1) geng eriskin-
lerden segilen bir grup iizerinde, interkuspal po-
zisyonda kanin, premolar ve molar (III. molar
digler hari¢) disler arasinda olugan okluzal dis te-
maslannin say ve lokalizasyon dagiiminin belir-
lenmesi amaglanmgtir.
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GEREC VE YONTEM

Gazi Universitesi Dighekimligi Fakiiltesinin
342 preklinik ©6grencisi arasindan, 17-22
yaglarinda 50 denek segildi. Segilen deneklerde
su ozellikler arandi:

1. Diglerinde restorasyon bulunmamasi ve
eksiksiz daimi dentisyona (3. molarlar harig)
sahip olmasi.

2. Ortodontik tedavi gormemis, 1. daimi
molar ve kaninlerde bilateral Angle CI 1 iligkiye
sahip olmasi.

3. Alt ve st dental arkia orta hat sapmasi
olmaksizin, overbite ve overjete sahip olmasi.

4. Periodntal yonden saghkli olmas:.

5. Klinik olarak  temporomandibular
disfonksi yonumin olmamasi.

Overbite ve overjet dlgiimleri lastik halka
stoper tastyan bir eudodontik mitller sondu
olciimleyici olarak kullamlarak yapildi. Overjet
mesafesi alt santral digin labial yiizeyinden, ist
saniral digin insizal kenarinin orta noktasina olan
uzakiik olgiilerek bulundu. Overbite alt santral
disin kesici kenarindan, iist santral digin insizal
kenarinin orta noktasina olan mesafe &lgiilerek
tespit edildi.

Segilen denekler istirahat pozisyonunda otur-
tuldu. Dis temaslarinin sayt ve lokalizasyonunun
tespiti igin koyu kivaml silikon esash 6i¢ii mad-
desi {Durosil L high viscosity, Centradent, Ger-
many) ile tim dis arkim igeren kayitlar alind.
Olgil yiizeylerine rulo haline getirilerek atnali
seklinde attgygulandl‘ Daha sonra deneklere
yavasca hafif basingla agizlar1 kapattinldi, olgii
maddesi sertlesinceye kadar pozisyon sabit tutul-
du, Tim olgiimler aym seansta ahindi. Olgii
afizdan ¢ikartildiktan sonra, 1g1kta sag ve sol in-
deksler kontrol edildi ve her denek igin okluzal
dis temaslarimin ortaya ¢ikardig perforasyonlarin
say1 ve lokalizasyonu kaydedildi. Sag ve sol ark-
lar arasinda, diglere ait okluzal temaslarin say:1 ve
lokalizasyonu arasindaki istatistiksel farkliliklar
tespit etmek icin chi-square testi kullamldi.

BULGULAR

Tablo I'de aragtirmaya dahil edilen deneklerin
dentisyonla ilgili verileri ve yas dagilim gos-
terilmektedir. Indekslerden elde edilen veriler
agagidaki sekilde gruplandirilarak degerlendiril-
migtir,

Temas Noktalarinin Sayis:

Aragtirmaya dahil edilen digler kanin,
premolar ve molar digler (111. molar digler harig)
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arasinda toplam 899 okluzal dis temas
kaydedilmigtir. Sag tarafta 478 temas (ortalama
96 temas, simur 1-15) belirlenirken, sol tarafta
421 temas (ortalama 8.4 temas, simr 1-14)
bulunmugtur. Tablo H'de , temas sayisin
taraflara  gore dafilim skligi  verilmistir.
Bireylerde ortalama 7-9 temas sayis1 sag tarafta
yaklagik % 40 oranda bulunurken, yine sol tarafta
yaklagik % 36 bulunmugtur. Sag ve soi taraflarin
herikisi icinde temas sayis1 dagilim siklhig
arasindaki farkhiiklar anlamhi  bulunmugtur
(p<0.001).

Tablo I. Araglirmaya dahil edilen deneklerin diglenme verileri
ve vas dag:liml.

Denek vt Dis sans Overler mikan Overbie mikan
Onabma Smr Onadlanz  Sor Orabma  Sinr Orzbma S
164 18 BE AR L8 14 134 13

Tablo 1. interkuspal pozisyonda okluzal temas sayilarinin
dagilin.

“Tert saym
3 4 3 12 135 Toplam
Sap taraf 4 16 .1 ] 4 0
Sd taraf 7 15 B 5 5 5

Temas Noktalarinm Lokalizasyonu:

Yirmi bireyde sag ve sol taraflar arasindaki
dig temaslarinin lokalizasyonunu esit dagiim
gosterirken, 30 bireyde sag ve sol taraflar arasin-
da farkliliklar saptandi. Yapilan istatistiksel
degerlendirmede  farklar anlamli  bulundu
(p<0.001).

Maksiilar ve mandibular digler arasindaki
okluzal temaslarin lokalizasyonuna ait 25 farkh
model bulunmugtur (Tablo III). Sag taraf icin 19,
sol taraf i¢in 18 unilateral model bulunurken, 5
tane de bilateral emode] bulunmugtur. Saj tarafta,
maksillar ve mandibular komsu digler arasindaki
temaslardan en sik gorilen 1. model (4 denek).
Bunu azalan bir sirayla: I1I. model(3 denek) ve
IV. model (3 denek) izlemektedir. Sol tarafta; 1.
model (4 denek), 1II. model ( 4 denek) ve V.
model(4 denek) en sik kargilasilan model olarak
bulunmugtur. Sik karsilagilan bu temas modelleri
arasinda temaslarin lokalizasyonundaki farkliik
sag ve sol taraf igin onemli olmamstir(p:>0.05).
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Tablo III. Inierkuspal pozisyonda okluzal temaslann diglers
gire dagthim gekitleri.
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Tablo 1V, Interkuspal pozisyonda karpit dis giftlertnin temas
say1s) dagitimi.
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Dig Temaslarinin Tipi:

Bu ¢aligmada her iki dig arkinda @ farkli dig
temas ¢ifti bulunmugtur({lll. molar digler harg)
(Sekil 1). Karsit digler arasmmdaki temaslarin
lokalizasyonu bireylerin ¢ogunlugunda her iki
tarafta, maksillar ve mandibular I. molarlar ve I1,
molarlar arasindadir. Sag tarafta, 1l. molarlarin
temas halinde olma siklig1 1. molarlara gére (45
denek) biraz daha fazladir {48 denek). Sol tarafta
da en sik karsilasilan dig temas ¢ifti I1. molarlarda
bulundu (48 denek). Bunlar, sag ve sol taraf
ayirdetmeksizin azalan bir siralamayia, maksiller
ve mandibular premolarlar, I, ile II. molatlar,
kaninler ile I. premolarlar ve son olarak da
kaninler arasindaki temas giftleri takip etti (Tabla
V).

Karsit dig yiizeyleri arasinda temaslar diglere
bagli olarak farkli sayida olugtu. Dis ciftleri
arasinda giriilen en fazla temas sayis1 1. olarak
bulundu. Bunu azalan sirayla 2, 34 ve 5 temas
sayisi takip etti (Tablo IV). Genelde diger dig
giftlerinde 1 ile 3 temas sayisi gizlenirken,
maksiller ve mandibuler 1. ve 1. molarlarin temas
sayist 1 ile 5 arasinda degiskenlik gosterdi.

Sekil 1. Maksiller ve mandibular dig arklarnt arasindaki dig
temas giftlerini gsteren gema.

TARTISMA

Interkuspal pozisyon, dental restorasyonlatin
yapiminda kullanilan ¢ene hareketleri arasindaki
en dnemli pozisyondur.!! Bu pozisyonda yapilan
dogru okluzal uyumlama restorasyonlarin stabili-
zasyonuna katkida bulunarak restorasyonunun
omriinii uzatir ve bunun yani sim mevcut dis ve
agiz yapilarinin saghgint korur.?

Okluzal uyumlamanm yapilmasinda yalnizca
gozle incelemeyle dis temaslarinin  dogru
pozisyonda ve yeterli sayida olup olmadifin
belirlemeye g¢alismak dofru  bir  yontem
olmayacaktir. % Dig temaslarini belirleyebilmek
amaciyla literatiirde birgok yintem bildirilmistir.
74 Bunlann bir kismi oldukga detayl: bilgiler
verebilmesine ragmen  yapilan iglemlerin
teferruatli.  olmasi  dezavantajlarim tegkil
etmektedir. 7 Bu amagla kullanilacak yontem ve
materyaller kolay uygulanabilir ve yeterli
hassasiyette sonuglar verebilir olmalidir. * Bu
caligmada  kullanillan  silikon esasli  Olgii
maddesinden  hazirlanan  kayit  materyali,
sertlesme zamaninin kisa olmasi ve iyi bir ylizey
netligine  sahip olmast gibi  avantajlara
sahiptit. Ancak dighekimi diger yOntemlerde
oldugu gibi bu yontemde de bazi hususlara dikkat
etmelidir. Interkuspal pozisyonda dis temas
noktalar:, 1sirma kuvveti, bag ve gbvde pozisyonu
ile uygulama zamanina bagl olarak farklilik
gostermektedir 1012
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Calismamizda hasta bag ve govdesi dik
pozisyonda oturtulup hafif 1sirma  kuvvet
uygulatilarak aym seansta okluzal kayit islemleri
tamamlatilrmgtir.

Deneklerde interkuspal pozisyonda okluzal
temaslanin say1 ve diglere gore dagilimmin
esdefer olmadig: gozlenmistir. Deneklerin bas ve
govde pozisyonlan ile uygulama zamaninin sabit
tutulmasina ragmen, isirma kuvvetinin kontrol
edilememesi bu sonuca neden olabilir. Riise'nin
¢aligmasinda hafif ve kuvvetli ¢igneme basinci
kullanilarak interkuspal pozisyonda okluzal dig
temaslarimin - sayis1  karsilaghinilmig  ve  hafif
basingla 1siran bireylerde temas sayisi az olarak
bulunmustur, Sag ve sol taraflarda asimetrik
dagilmi ile kasdaki patolojik bulgular veya
artikular  disfonksiyon  arasinda  baglanti
olabilecegi diiglincesiyle, bu gibi semptomlar
tagimayan denekler se¢ilmeye ¢aligilmgtir.!

Bulgular degerlendirildiginde, deneklerin
biyik ¢ofunlugunda sag ve sol taraflarda 7-9
arasi temas vardir. Bu temaslar diizenli bir lokali-
zasyon ve simetrik dagilimi gostermemektedir.
Temaslar genellikle bilateral olarak maksillar ve
mandibular kaninlerden II. moiarlara kadar olan
tiim dis arkinda lokalize olmugtur. Bu bulgu, te-
mas halindeki biitiin interkuspal pozisyonunun
tanimini ortaya koymaktadir.\! Korioth’'un? Kana-
da'da yapug ¢aligmada temaslarin lokalizasyonu-
nun gosterdigi dagilim bizim ¢aligmamizdaki bul-
gulan destekler niteliktedir. Ancak dagilimin
daha gok inilateral oldugunu bildirmektedir. 16-
24 yaglarindaki Avustralya verlilerinde, interkus-
pal pozisyondaki okluzal kontaktlarin I. premo-
larlar ve II. molarlar arasinda bilateral dagildigim
bildirirken, Iskandinav erigkinlerde bunlardan
farkli bulgular elde edilmigtir.” Bu grupta temas-
larin' yaklasik % 350'si  asimetrik  dagilim
gdstermektedir® Dagilimlar arasindaki  bu
farkliliklar aragtirmacilar tarafindan iizerinde
gahigilan gruplara baglanmaktadir.”

Interkuspal pozisyonda kargit dig ciftlerinin
temas sayisi drafilimi tablosu incelendiginde, 1.
ve II. molar digler arasinda biiyik bir fark
olmadi gorilmektedir. Aymi zamanda, bunlar
interkuspal pozisyonda en sik temas halinde olan
dig giftleridir. Bu dig ¢iftleri arasinda beg taneye
kadar temas noktasi bulunmustur. Arastirmada
ortaya ¢ikan bu temas sayilarim difer
aragurmalarla kargilagtirmak ¢ok zordur. Ciinkii
kontaktlarin sayIst okluzal isarctleme
materyallerine bagl olarak degigebilir 5.14.17
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SONUC

1. Caligmamin amacinda bildirilen &zelliklere
sahip morfolojik olarak ivi  oklizyonlu
deneklerde interkuspal pozisyonda olusan dis
temaslannin  say1 ve lokalizasyon dagilimi
esdeger olmamaktadir.

2. Deneklerin biiyiik bir ¢ogunlugunda sag ve
sol taraflarda 7-9 temas vardir.

3. Karsit dig ¢iftleri arasinda temas sayisi
dagilimi en fazla maksillar ve mandibular I. ve II.
molar digler arasinda goriilmektedir. Fn az temas
olusturan dis ¢ifti maksillar ve mandibular
kaninlerdir.
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