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(devam-etmekte)

Sagittal Split Osteotomi
ve/ya da
Le Fort Qsteotomisiz

“siddetli” yer darhiklarinda, duizgtin dis dizilimi icin yer agmada

sikhkla 1. kiigiik az1 diginin
cekilmesi digtinalur -

1. kiiciik azi disie

13.03.2019

ancak bir ortodontiste: “Ben Bir Kiiciik Azi Disiyim”i yazdiran nedenlerle

bazi “siddetli” yer darl_lklarlndé-g_qu;g ik tedavi -
dis ¢ekimi yapilmaksiiin R
surdurilir..:

1. kiiguik azi di;ie b

o .
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yer a¢‘MA’ma olgulari...

* moral: yer darligina bagli caprasik disler, “yer agmadan” tellerle dizilime zorlanirlarsa;
ileri itime de zorlanmis olurlar*

(bu yazi; 6zellikle takipteki sevgili dis hekimligi fakiiltesi 6grencileri ve her konuda égrenme sevdalilari igin, ortodontinin
matematiksel hiilasasidir)

DiSSEL:
100 disli bir ejderhanin; cene kemigindeki dis arkinin boyu 40.00 metre ise,

dislerinin toplam genisligi 40.01 metre ise -
dis diziliminde bir yerlerde (g6z gérmese bile) ¢aprasiklik olusur.

dislerinin toplam genisligi 39.99 metre ise -
dis diziliminde bir yerlerde (gbz gérmese bile) bir aralik vardir.

dislerinin toplam genisligi 40.00 metre ise -
disler ya mikemmel dizilimdedir ya da

dis diziliminde bir yerlerde (g6z gérmese bile) bir aralik varken
“ayni anda” baska bir yerlerde (g6z gérmese bile) bir caprasikhk vardir.
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ISKELETSEL:

Bir ejderhanin;

bir cene kemiginin boyutu “6teki” ¢cene kemiginin boyutu ile uyumlu degilse

digler diizgiin dizilse bile (g6z gdrmese bile) iskeletsel bir kapanis bozuklugu vardir.

Bir cene kemiginin boyutu “ayni” cenedeki dislerinin toplam genisligi ile uyumlu degilse;
yer darligi ya da fazlaligina bagh dissel dizilim bozukluklari, iskeletsel bozukluk ile “birlikte” olabilir.

Bu HULASA cercevesinde;

tek cene uzayda bagimsiz yer almadigl, karsi ¢enenin boyut ve konumuna bagh oldugu igin,
bazi yer darligi vakalarinda: “dis eksilterek ya da dis ¢aplarini kiigllterek yer agilmasi”
hatali bir tedavi planlamasi olabilir.

Boyut olarak “karsi ceneden daha kiicik olan” ¢cenelerde,
dizgiin dis dizilimi elde etmek istenirken:

TOPLAM Di$ GENISLIGINi AZALTMADAN* -

DISLERI DAHA GENIiS ARKLARA ZORLAYACAK

ortodontik tedavi planlamalari yapiimahdir.

Ekteki 6rnek olguda Ust ¢cenede:
dislerinin toplam genislikleri, cene kemigindeki dis arkinin boyundan oldukga fazladir.

Ancak alt cene kemiginin boyut uyumsuzluguna bagh olarak,
tst cene dislerinin *DAHA GENIS BiR ARKA ZORLANMASI* icin,
dislerin toplam genisligi azaltilmamalidir.

Alt cene kemigindeki dizilimde dislerin toplam genisligi azaltilmazsa,
ceneler arasi iliski en bastaki gibi biteceginden;



altta ufak yer darliklarina izin vererek, dislerden yer agmama tercih edilmistir.

Elbette; dramatik bir iskeletsel boyut/iliski degisikligi ve Kraniyofasiyal sistem harmonisi,
Ozellikle bazi agir Angle Sinif [ll malokliizyonlarinda “ANCAK”:
Sagittal Split Osteotomi ve/ya da Le Fort Osteotomilerle kombine ortodontik tedaviler ile elde edilebilir

Yine de mesleki filtreler; ideal olmasa da genel prensip olarak:
“CERRAHI UYGULANMADAN YAPILABILECEKLERIN”
limitlerini zorlamayi tercih ettirebilir...

Dr. Dt. Yalgin Ergir https://www.ergir.com/ortodonti.htm
Ortodonti Uzmani + daimi 68rencisi
Ankara - Ekim 2019

(Onemli bir bilgi olarak; benzer tablolarda:
ayni planlamalar, ayni biikiimler, ayni vektérler uygulansa da -
ayni siirelerde, ayni sonuglarin elde edilemeyebilme hususu da, alti ¢izilerek not edilmelidir)
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