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Dis kayiplarini 6nlemek icin uygulanan kok
kanal tedavisi, artk eskisi gibi agrili, zahmetli bir

stire¢ degil. Bugiin, kanal tedavisi islemlerinde

uygulanan yontemler, hastanin sagliginin yani

stira konforuna da biiyiik bir 6zen gosteriyor.

Dog. Dr. Figen Kaptan
Endodonti Anabilim Dali Bagkani

Kok kanal tedavisi eskiden halk
arasinda agrili ve korkulan bir

islem olarak bilinirdi. Modern dis
hekimliginde ise; hasta konforu
artirilarak kanal tedavisi islemleri
rahatlikla yapilabilmektedir. Bu
yazimuzla, glintimiiz dis hekimliginde
kok kanal tedavisine dair bilinmesi
gereken 6nemli noktalari sizler icin
bir araya getirdik.

ENDODONTI NEDIR?

Dis pulpasi (dislerin beslenmesini
ve agrt hissinin iletilmesini saglayan
damar-sinir paketi) ve disin kokiinii
cevreleyen hastaliklarin tedavisiyle

ilgilenen dis hekimligi dalidur.

ENDODONTIST KIMDIR?
Endodontist, bes yillik dis hekimligi
egitimini tamamladiktan sonra, en
az dort y1l siireyle kok kanali tedavisi
konusunda 6zel egitim gorerek, bu
dogrultuda doktora tezi hazirlamig

dis hekimidir.

KOK KANAL TEDAVISI
NEDEN YAPILIR?

Kok kanal tedavisi; disin oziinii
olusturan dis pulpasinin herhangi
bir nedenle iltihaplanmasini
takiben meydana gelen agri,
iltihap, abse ve kist gibi istenmeyen
durumlari 6nlemek ve tedavi
etmek amaciyla, canli veya 6li
iltthapli dokulari uzaklastirmak icin
yapilmaktadir. Iltihaplt dokular

tiimiiyle temizlendikten sonra
tekrar iltihap olusmamast i¢in

dis kokleri bos birakilmayarak

doku dostu maddelerle uygun bir
sekilde doldurulur. Bu sayede disler
pulpalari olmadan da hicbir problem
yaratmadan uzun yillar ag1z icindeki
yerlerini koruyabilirler. Ozetleyecek
olursak; kanal tedavisi sonunda,
daha 6nce dis sinirinin kapladigt
bosluktan kaynaklanan bakteriyel
enfeksiyon veya zararli tiriinlerin
cevre dokulara zarar vermemesi

ve bu dokularin saglikli olarak

korunmasi hedeflenmektedir.

TEDAVININ ASAMALARI
NELERDIR?

Oncelikle, kok kanal tedavisi
strasinda disin i¢ kismindaki

bakteriler, sinir dokusu ve sinir
dokusunun yikimi sonucu olusan
organik artiklar ve bakteriyel
toksinler uzaklastirlmaktadir. Bu
islem tamamlandiktan sonra, kok
kanal tedavisinin diger asamasini,
disin i¢ kisminin doldurulup
ortiilmesi olusturmaktadir.

Disin i¢ kisminin doldurulmasinin
amac; bakterilerin tekrar disin

i¢ kismuni isgal etmesini, doku
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TEDAVI

stvilarinin disin i¢ kismina sizmasini  iglemini ¢ok daha basarili ve kolay gore degisiklik gostermemektedir.
ve tiim bunlarin yitkima yol agmasini  olarak gergeklestirmesine olanak Ancak dis ve gevre dokularin
onlemektir. vermektedir. hastaliginin tipine bagli olarak

bazi 6zel uygulamalarin ve
AGRILI BiR iSLEM MiDIiR? TEDAVI SURECI, HASTAYAVE tedavilerin yapilmasi gerekebilir.
Kok kanal tedavisi sanildiginin DISE GORE DEGISIR Mi? Ayni zamanda ¢ok geng ve yasli
aksine, lokal anestezi alunda Kok kanal tedavisi uygulamalari bireylerde yapilan kok kanal
gerceklestirilen ve tamamen agrisiz temelde standart islemler tedavileri de ayri bir 6zen ve dikkat
ve konforlu bir islemdir. Bazt icermekte, dis grubuna ve hastaya  gerektirmektedir.

vakalarda hig anestezik gerekmeden
de agrisiz ve rahat bir sekilde kanal
giris kavitesi agilarak kanal tedavisi
gerceklestirilebilir. Bu vakalar dis
sinirinin 6ldigii durumlardir. Dig
siniri tamamen 6lii ve dejenere
oldugu i¢in agrili uyaranlar: iletemez
ve tiim kanal tedavisi islemi anestezi
gerektirmeden tamamen agrisiz
olarak tamamlanir.

Giiniimiizde, ¢agdas endodontik

TEDAVI KAC SEANS SURER:?

Kanal tedavinizin tamamlanmasi i¢in gerekli olan siire bazi

tedavi iglemleri genellikle giivenli

iﬁiit:?;ﬁ?;ﬁﬁ:l:namk faktorlere baglidir. Yapilan aragtirmalar tek veya ¢ok seans hakkinda
gerceklestirilmekeedir. Anestezi verilecek kararin disin enfeksiyon diizeyine bagli olarak degistigini
altnda tedavinin tamamlanmast, ortaya koymaktadir. Eger enfeksiyon sadece disin sinir dokusunun
hem hastanin son derece rahat belirli bir boliimii ile sinirliysa (6rnegin canli disler), tek seansls
ve agrisiz olarak tedavisini kanal tedavisi bu durumda tercih edilmesi gereken y6éntemdir.

yaptirmastna, hem de dis hekiminin Ancak enfeksiyon tiim kok kanalina yayilmugsa, tek seans kanal
tedavisi i¢in yeterli olmayabilir.

hasta reaksiyon gostermeden
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SORUN CEVAPLAYALIM

SORU Sigara kullanim, diseti hastalig: icin risk faktorii
saydlabilir mi?

CEVAP Sigaranin periodontal hastaliklardaki (diseti ve digleri
destekleyen diger dokulari etkileyen iltihabi hastaliklar) kemik kaybinin
artisinda bir risk fakeorii oldugu ve periodontal tedavilere karst doku
cevabini azalttigy bilinmektedir. Bilimsel calismalar, giinde 10 taneden
fazla sigara igen hastalara dair klinik sonuglardaki bagar1 oraninin
distigiinti gostermektedir. Bu durum, sigaranin damarlanma tizerindeki
etkisine, savunma hiicrelerinin fonksiyonunu bozmasina, kolajen sentezini

etkilemesine ve iltihabi cevabi degistirmesine baglanmakrtadur.

S OR U Metalsiz porselen sistemleri nedir?

CEVAP rorselen koprii protezleri, 1950’lerden giintimiize
metal destekli olarak tiretilmektedir. Metal-porselenlerde estetik bazi

dezavantajlar vardir. Metal renginin kaplamanin i¢inden yansimasi, estetik
olarak hos olmayan bir goriintii olusturabilir. Gliniimiizde teknolojinin

e
ilerlemesiyle metalsiz porselen protezler yapilmaya baslanmis olup, iki '

&
i -
gesit olarak karsimiza ¢ikmakreadir. Bunlar zirkonya porselenler ve iglerine -
ozel cam infiltre edilmis porselenlerdir. Boylelikle yapinin 151k gecirgenligi

- |/
B 40
SORU bis bekimleri neden

el-bilek radyografisine ibtiya¢

saglanarak, dogal goriintii ile ayn1 goriintiiye sahip kaplama ve kopriiler

yapilabilmektedir.

duyar?

CEVAP Ortodontik tedavi

planlamasinda gocuk hastalarin
kemik yasini tespit etmek icin el-
bilek radyografisinden yararlanilir.

SORU Dis hekimliginde lazerin kullanim alanlar: nedir?

CEVAP Giintimiiz dis hekimliginde lazer uygulamalary; dis
cliriiklerinin temizlenmesi, disetlerinin simetri ve seviyelerinin
diizeltilmesi, kiigiik cerrahi tedaviler, implant uygulamalari, uguk ve
aft tedavisi, hassas dislerin tedavisi, kanal tedavi islemleri, dislerin

beyazlaulmasi ve estetik dis hekimligi gibi alanlarda kullanilmaktadur.
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SIZ DE KOLEKSIYONER

OLABILIRSINIZ

Hepimiz bir seyler biriktirerek yol aliyoruz hayatta. Mutluluklars,

umutlari, basarilari, dostluklari... Bazen de ilgi alanimiza
giren objeleri biriktiriyor; bununla da kalmayip, biriktirmeyi

koleksiyonculuga, koleksiyonculugu bir tutkuya, o tutkuyu ise bir
yasam bicimine doniistiiriiyoruz.

Koleksiyonculuk aslinda

ozii itibariyle bir hobi... Bos
zamanlarimizi degerlendirdigimiz,
bize mutluluk veren, heyecanli,
eglenceli ve bir o kadar da sabir
isteyen bir ugras... Pek gogumuzun
hayatinda amatérce de olsa
ilgilendigi bir koleksiyon olmustur;
eski para, kartpostal, misket,

¢izgi roman, oyuncak bebek,

deniz kabugu, model ugak, rozet,
kibrit kutusu ya da posta pulu
koleksiyonlart... Ozellikle posta

10
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pullar1 ve eski paralar, biriktirilen
objeler icinde ilk siralarda gelmistir.

HER SEYIN
KOLEKSIYONUNU
YAPABILIRSINIZ!
Koleksiyonculugun, biriktirilen
objelerin sonu yok; sise, mag
biletleri, sinema filmi afisleri,
ctkartmalar, eski plaklar ve
daha nicesi... Bir hobi olarak
koleksiyonculuga ilgi duyuyor
ve nereden baglayacaginizi

bilemiyorsaniz, sizin i¢in
hazirladigimiz bu kiigiik yol
haritasini mutlaka inceleyin. [sin
puf nokrtalarini bilirseniz, ok
daha heyecan verici ve eglenceli bir
hobiniz olabilir...

ILGI ALANLARINIZI
BELIRLEYIN

Oncelikle hangi alanlara ilginiz
oldugunu diisiiniin. Ornegin,
ekonomiyle ilgileniyorsaniz, para
koleksiyonculugu (niimizmatik)



yapmak sizin icin daha keyifli
olabilir. Bunun i¢in su anda
kullandigimiz bozuk paralardan ige
baslayabilirsiniz. Fakat eski para
biriktirecekseniz, iyi bir aragtirma
yapmalisiniz.

KATEGORILENDIRME YAPIN
Eger para koleksiyonu yapacaksaniz
hangi iilkenin, hangi déneme ait
paralarini biriktireceginize karar
vermelisiniz. Avrupa tilkelerindeki
ya da tiim tlkelerdeki eski

paralari biriktirmek hem ¢ok

zor hem de olduk¢a masraflidir.
Koleksiyonunuzun ¢ergevesini
daraltmaniz, eksik parcalart
bulmanizi kolaylastirir ve ancak o
zaman gercek bir koleksiyon sahibi
olabilirsiniz.

DISIPLINLI OLUN
Disiplinli ve saburl
olmaly, isinizi iyi

takip etmelisiniz.
Biriktirdiginiz objenin
saklama kosullart
hakkinda aragtirma
yapmali ve tiim parcalar:
buna gére korumalisiniz.

OGRENMEYE ACIK OLUN
Koleksiyonunuzu gelistirmek

i¢in 6grenmeye her zaman agik
olmalisiniz. Bu sayede ilgi alaninizi
yansitan koleksiyonunuzu iyi

besler ve hobinizden daha ¢ok

keyif alirsiniz. Ornegin para

koleksiyonunuzla, paralarin

renklerini, nasil temizleneceklerini

ya da okside olduklarin:
ogrenecek; yeri geldiginde bu
bilgileri kullanarak belki de
cevrenizdeki insanlara 6nerilerde
bulunabileceksiniz.

FIRSATLARI
DEGERLENDIRIN
Koleksiyonunuz i¢in
pek ¢ok parca hi¢
ummadiginiz bir
! zamanda ortaya
1 cikabilir. Elinize
gecen her firsat
olanaklariniz i¢inde
degerlendirmelisiniz.

Koleksiyonculuk igin, segeceginiz
objenin maddi olarak degerli
olma zorunlulugu olmadigini
unutmayin. [stediginiz objeyi
biriktirmeye baslayabilirsiniz.
Onemli olan, sizin bu isten keyif
almaniz ve eglenmeniz...

KOLEKSIYONUMDAKI BiR PARCANIN
FIYATINI NASIL OGRENEBILIRIM?

Baz1 koleksiyonlarin kataloglari vardir ve tiim parcalarin fiyatlarini
bu kataloglarda gérebilirsiniz. Bazi koleksiyonlarin ise kataloglar
olmadig; i¢in fiyatlarini miizayedeler belirler. Ayrica tiriiniin iyi
durumda olmast ve piyasadaki azlig1 fiyatini yiikseltir. Ornegin,
paralar temizlik, hasar ve yipranma gibi durumlarina gére
degerlendirilir. Posta pullarinda da 7 deger (zamki, rengi...) vardir ve
bunlar o pulun fiyatini belirlemektedir.

BUKITAP
TAM SIZE GORE!
Toplama Meraki

Tiirkiye’nin 6nde gelen pul,

para ve esya koleksiyon uzmani
Vedat Duman’in bu kitab,
koleksiyonculuga yeni baslayacaklar
icin zengin bir rehber. Kitapta,
biriktirmek istediginiz objelere
ulagmanin kolay yontemleri
hakkinda ipuglar1 da mevcut.
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UZMAN GOZUYLE

COCUKLARDA ORTODONTIK
TEDAVI NEDEN ONEMLIDIR?

Cocuklarimizin saglikli ve estetik bir ¢ene-yiiz sistemiyle daha
saglikli gtiliimsemeleri i¢in, ortodontik tedavinin zamaninda ve
dogru planlanmasi gerekiyor. Bu noktada ise en biiyiik gorev,
anne-babalara dustiyor...



Dog. Dr. Fulya Istk Ozdemir
Ortodonti Anabilimdals

Cocuklarimiz hepimiz i¢in gok degerlidir. Onlarin her zaman
saglikli giilimsemelerini gormek ise kuskusuz tiim anne-babalar
i¢in bir mutluluk kaynagidir. Bizler ortodontistler olarak
cocuklarimizin gelisimlerini izleyip, gerektiginde miidahale
ederek saglikli ve estetik bir ¢ene-yiiz sistemiyle daha saglikli
giiliimsemeleri icin ¢alistyoruz. Yalniz ¢ocuklarda degil, yetigkin
kisilerde de dis ve ¢enelerin dogru fonksiyon ve estetigini saglamak
amaciyla tedavilerini planlayan ve yiiriiten ekibin bir pargasi ve
cogunlukla yéneticisi konumundayiz. Bu yazimizda ozellikle
cocuklarimiz igin ortodontik tedavinin énemine deginiyor ve
merak ettiginiz sorulari yanitliyoruz...

ORTODONTIK SORUNLARIN SEBEBI NEDIR?
Ortodontik sorunlar hastalik degildir; birtakim kapanig
bozukluklar1 genetik gegisli olsa da, genellikle gelisimsel bazi
sapmalardan ibarettir. Cogunlukla estetik 6n planda olmakla
beraber, aslinda agiz sagliginin ileriye déniik devam ettirilmesinde
onemli rol oynayacak diizenlemeleri igerir. Ornegin, caprasik
diglere sahip bir kisi bize estetik sikayetle bagvurur; ancak yapilan
diizeltme sonrast o bolgeden besin artiklarinin uzaklagtirilmasi
kolaylasacag; icin saghgin diizelmesi de saglanmis olur.

ORTODONTIK TEDAVI SURESI NEDIR? TEDAVI
YAPILMAZSA NELER OLABILIR?

Ortodontik tedavi, biiyiimesi tamamlanmuis bir kiside ortalama 1,5
yil siirmektedir. Bu siirecte hastanin; tedaviye uyum gostermesi
cok onemlidir; agiz sagligina ve randevularina dikkat etmesi,
ortodontik tedavinin gereklerini yerine getirmesi, yani doktorunun
onerilerini takip etmesi tedavinin siiresini kisaltacaktir. Bazen
yetigkin hastalarda protetik tedaviler 6ncesinde, elde edilen
sonucun daha estetik olabilmesini saglamak amaciyla ¢ok kisa
siireli, limitli dig hareketleri igeren ortodontik yaklagimlar soz
konusu olabilmektedir. Bu gibi durumlarda tedavilerin 1-2 ay
icinde sonlanabildigini gormekteyiz. Biiyiimeye devam eden
bireylerde ise, bilylime ve gelisimin takibi gerektigi icin tedaviler
bazen daha uzun siirebilmektedir. Her hasta icin 6zel olarak
planlanan tedaviler, o hasta i¢in 6zel bir tedavi siiresini de
beraberinde getirecektir.

ORTODONTIK TEDAVIYE
ALISMA SURECINDE

AILE VE HEKIMIN
ONEMI

Ortodontik tedavilere alisma siireci,
hastanin baglangicta tedaviye yaklagimiyla
yakindan ilgilidir. Kisi kendisine bir tedavi
yapilacagini degil de, kendisi icin bir tedavi
yapildigini billiyorsa; tedaviyi, aygitlart
kabullenisi ve bunlarin kullanimina
alismast daha kolay olmaktadir. Bu

agidan yetiskin hastalar daha kolay adapte
olmaktadirlar. Cocuk hastalarda ise sosyal
anlamda etrafta benzer aygitlar kullanan
diger kisiler olmasi aligma siirecinde biiyiitk
bir yardimer unsurdur.

Son yillarda gelisen tedavi secenekleriyle
kisinin yagina, sosyal statiisiine ve
sartlarina uygun olacak sekilde aygit secimi
de yapabilmek miimkiindiir. Ozellikle
yetiskin hastalarda dislerin i¢ tarafina
yerlestirilen braketlerle ya da 6zel tiretilen
bir dizi seffaf kiliflarin kullanimiyla
(invisalign) tedaviler ytiriitiilebilmektedir.
Insan haklarinin $neminin siirekli
vurgulandig; giiniimiizde doktorun hasta
ile iliskisinin de eskiye gore degistigini
gormekteyiz. Bu baglamda eskiden doktor
hastanin velisi gibi hasta i¢in kararlar
alirken; artik tedavi alternatiflerini,
bunlarin avantaj ve dezavantajlarini da
konugarak hastanin da kaulimiyla o hasta
icin en dogru tedavi planina ulastyoruz.
Bu durumda da hastanin kendi katlimiyla
olugan tedavi planina uyum saglamasi
daha kolay olmaktadir. Tabii ki cocuk
hastalar i¢in ebeveynin tutumu ¢ok 6nemli

olmaktadir.

Cocugun kullanmas: gereken aygit
gobren annenin, “cocugum bunu mu
takacak?” demesi ya da ¢ocuguyla alayci
tavirla konusmast bazen savast bastan
kaybetmemize neden olabilmektedir.
Bazen ebeveynin unuttugu bir sey de,
cocuklar bityiise de onlarin destegine
ihtiyag duymaya devam ettikleri gercegidir.
Ebeveyninden biri ile ya da siirekli yalniz
olarak tedavi seanslarina gelen hastalar
arasinda motivasyon ve tedavi gereklerini
yerine getirme konularinda ¢ogunlukla
fark oldugu gézlenmektedir. de yardimar
olur. Bu fircanin kullanimina ¢ocugun
arka diglerinin siirmesine kadar (ortalama
1,5-2 yas) devam edilebilir.



UZMAN GOZUYLE

ORTODONTIK TEDAVIDE
BRAKETLER DIi$ YAPISINI
BOZAR MI2

Braketlerin diglere bir zarar1 yoktur.
Agiz hijyenini iyi koruyamayan
hastalarda braketler, besin
artuklarinin etrafinda birikecegi
bir alan saglamaktadir. Boylece
besin artiklart iizerinde yer

alan mikroorganizmalarin agiz
ortamuni asidik hale getirmesiyle,
ozellikle braketler etrafinda
olmak tizere dis yiizeyleri ¢iiriige
braketsiz agizlardakinden daha
acik hale gelmektedir. Bunun

icin ortodontik hastalarimizin,
yiiksek risk grubu hasta olarak
pedodonti kliniklerimizde takibe
alinmalarini sagliyoruz. Bu
hastalarin ii¢ aylik kontrollerle
cesitli koruyucu uygulamalardan
faydalanmalar1 gerekebilmektedir.
Hastalarimiz 6nerilerimizi takip
etmediklerinde disler {izerinde
aslinda ciiriik baslangici olan bazt
lekelenmelerle karsilasabilirler. Bu
durum gelistiginde, biiyiik 6l¢iide
tedavisi olmakla beraber ¢ok daha
fazla emek ve para harcanmasi
gerekecektir.

ORTODONTIK TEDAVi
SURECINDE Di$ CEKIMI
IHTIYACI DUYULUR MU?
Giiniimiizde dis ¢ekimi gerekliligi,
15 y1l dncesine gore tedavi
planlarinda ¢ok daha az yer
almaktadir. Estetik olarak dis
gekmeksizin, belirgin profille biten
tedavileri tercih etsek de; diglerin
tedavi sirasinda ¢ok ileri taginip
sagliklarinin tehlikeye girecegi
durumlarda ¢ekim planlamasini
uygun gormekteyiz. Genellikle
capragiklik varliginda, bazen

de hastalarimizin dislerini yiiz
yapisina uyumlu hale getirmek i¢in
cekim planlayabiliriz. Bazen siit
diglerinin erken kaybi ya da biiyiik
ciiriikleri nedeniyle, daimi digler
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icin tutulmasi gereken yerlerin daha
arkadan siiren diglerin 6ne itmesiyle
kapanmast sonucu, o siit diginin
yerine siirecek olan daimi dis i¢in
yer kalmayabilir.

Bazen hastanin yiiz gelisimi
itibariyle meydana gelen kemik

yapty1 degistirecek ve normlara
uymasint saglayacak sekilde cerrahi
islemler yapilmasi gerekebilir

ya da var olan kemik yapinin
tizerinde diglerin miimkiin olan en
iyi sekilde oturmasini saglayacak
sekilde dis ¢ekimleriyle tedaviler
planlanabilir.

Ortodontist kimdir?

Dis hekimligi egitiminin tizerine 4-5

yillik ikinci bir uzmanlik programini

tamamlayarak, toplamda yaklagik 10
yillik egitim alan uzman dis doktorudur.




HASTA HAKLARINDAN...

HASTA HAKLARIYLA DAHA BILINCLI
BIR SAGLIK HIZMETI

ONCELIK SIRASININ BELIRLENMESINI iSTEME HAKKI
Yeditepe Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi ve Dis Hastanesi'nde hastalarimiz tibbi gereksinimlerine gore
onceliklendirilerek kabul edilirler.

Hastalarimizin sorumluluklari
Durumunuzun 6ncelik gerektiren sinifta oldugunu disiiniiyorsaniz bunu saglik calisanlarina bildirmelisiniz..

TIBBI GEREKLERE UYGUN TESHIS, TEDAVI VE BAKIM ALMA HAKKI
Yeditepe Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi ve Dis Hastanesi’nde tiim hastalarimizin agr1 degerlendirmesi
yapilmakta ve tedavileri buna gore diizenlenmektedir.

Hastalarimizin sorumluluklari

*  Hekiminiz, teshis ve tedavi siirecinizde rahatsizliginiz ile ilgili sorulart net ve dogru bir sekilde cevaplamak
zorundadir.

*  Tedavinin siirecini degistirecek sagliginizla ilgili verdiginiz eksik bilgi ve asilsiz cevaplar sonrasinda
olusabilecek olumsuz sonuglardan hekim ve kurum sorumlu degildir.

*  Hekiminize tedaviniz esnasinda olugabilecek degisiklikleri bildirmelisiniz.

TIBBi GEREKLILIKLER DISINDA MUDAHALE YASAGI
Yeditepe Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi ve Dis Hastanesi’nde teshis, tedavi ve koruma maksadlt
olmaksizin hi¢bir uygulama yapilmaz ve talep edilemez.

Hastalarimizin sorumluluklar:
Kurumumuzdan tani, tedavi veya korunma amact olmayan uygulamalar talep edilemez.
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HER 20 YAS DIiS]

CEKILMELI MI?

Akl digleri olarak da adlandirilan 20 yas disleri, genellikle agizda
17-25 yas arasi goriitnmeye baslamaktadir. Ancak bu dislerin ¢ekilip
cekilmeyecegini bazt 6zel durumlar belirlemektedir...

Prof. Dr. Kemal Sencift
Ag1z Dis Cene Cerrahisi
Anabilim Dal: Bagkani

Yirmi yas disleri, dis dizisinin en
arka boliimiinde yer alan, tigiincii
biiyiik az1 digleridir. Genellikle
yirmili yaslarda siiren bu disler
¢ogu zaman ¢enedeki yer darligi,
siirme pozisyonundaki sapma veya
ilgili bolgedeki kemik yogunlugu
gibi sebeplerle kismen siirmekte
veya ¢ene kemigi icinde gdmiili
(gomiilii 20 yas disleri) durumda

kalmaktadir. ‘
HANGI 20 YAS DISLERI

CEKILMELIDIR?
Agizda tamamen siirmiis durumda
olan yirmi yas disleri, rahat¢a

temizlenebilir durumdaysa ve
tizerlerinde herhangi bir derin
ctiriik yoksa cekilmelerine de gerek
yoktur. Ancak, dis ipi veya dis
firgastyla rahatca temizlenemeyen,
tizerlerinde tedavi edilemeyecek
durumda ¢iirtigii olanlar ve yanaga
ya da dile dogru siirtip kisinin
istemsiz olarak yanagini, dilini
isirmasina yol agan yirmi yas
diglerinin ¢ekilmesi gerekir.

20 YAS DISLERI NE ZAMAN
CEKILMELIDIR?

Cekilmesi gereken yirmi yas disinin
erken yaslarda alinmasi daha

kolaydir. Ciinkii geng yaslarda

dis tam olarak gelismemistir ve
heniiz tam olusmayan kéklerin
cevresindeki sinirlerin de zarar
gdrme ihtimali azdir. Ayrica
kemik daha yumusak oldugundan
alinmasi da kolaylagmaktadir.

20 YAS DiSi AMELIYATI
NASIL YAPILIYOR?
Muayenehane ortaminda lokal
anestezi altinda ya da hasta ve
hekimin tercihine gore hastanede
genel anestezi uygulanarak da
yapilabilmektedir. Ameliyatin ne
kadar siirecegini disin pozisyonu,



kokiin bi¢imi ya da gelisimi gibi

pek cok etken belirlemektedir.

HER “GOMULU 20 YAS Disi”
CEKILMELI MiDIiR:?
Cekilmemelidir; ancak kismen
siirmils olan yirmi yas disleri
rahatca temizlenemedikleri

icin kolayca ciirtiyebilmekete,
agizda kotii kokuya sebep
olabilmektedir. Tamamen kemik

18 7TEPEDIS 2012

icinde kalip stiremeyen yirmi
yas digleri ise hemen yanlarinda
bulunan ikinci biiyiik az1 disinin
koklerine yaslanarak o dige
zamanla zarar verebilmekte

veya kimi zaman etrafinda kist
olusturabilmektedirler. Bu tip
diglerin enfekte olup agriya ve
abseye yol acanlarinin hemen
cekilmeleri gerekir. Fakat herhangi
bir sikintiya sebep olmuyorsa
doktorunuz tarafindan kontrol
altinda tutulmali ve ihtiyag
durumunda ¢ekilmelidirler.

Di$ CEKIMINDEN SONRA
HANGI HUSUSLARA DiKKAT
ETMELIYIZ?

Dis ¢ekimi sonrasinda yiiksek

ates, durmayan bir kanama,

kot koku ve agrili kizariklik

ile sislik sikayetiniz varsa derhal
doktorunuza bagvurun. Dis
cekiminin tizerinden 4-5 giin
gecmesine ragmen tiikiiriikle
karigik kan, sislik ve agiz agmada
zorlanma gibi sikayetleriniz de
devam ediyorsa vakit kaybetmeden
dis hekiminize danisin.

DI$ CEKIMi
SONRASINDA...

Cekim yapilan bolge
tizerine yerlestirilen
tampon, kanamay1
durdurmak i¢indir.
Dolayisiyla, yarim saat
sireyle tamponu 1sirin ve
stk sik titkiirmeyin.

24 saat siireyle sicak
yiyecek ve icecekler, alkol
ve sigara kullanmamaya
Ozen gosterin.

Cekim sonrasindaki gece,
yliksekge bir yastikta yatin
ve kesinlikle agr1 kesici
olarak aspirin ve benzeri
ilaglar kullanmayin,
doktorunuzun size onerdigi
ilaclart kullanin.

Eger, cerrahi bir ¢ekim
veya zor bir ¢ekim
yapilmigssa, ¢ekim yapilan
bélgeye disaridan aralikls
olarak buz uygulayin.
Yalniz, buzlarin direke cilde
degmemesi igin temiz bir
bez kullanin.
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DISETI KANAMAM VE

AGIZ KOKUM ARTIK YOK!

Diseti kanamalarindan ve agiz kokusu
sorunundan kurtulan Emel Baran, artik

biiytik bir keyif icinde giiliimseyebiliyor.

Emel Baran, o6zel sekeorde tist diizey
bir ydnetici. Dis eti kanamalar1 ve
ag1z kokusu sorunlar1 nedeniyle
bagvurdugu hastanemizdeki ilk
muayenesinin ardindan Digeti
Hastaliklar1 ve Tedavisi Boliimii'ne
yonlendirildi. Bu noktadaki ilk
degerlendirmesi ise su olmugtu:

“Ag1z kokusu sorunu nedeniyle
yillarca cantamda naneli sekerler ve
agiz kokusunu giderecek sakizlar
tasidim. Agikeasi agiz kokusunun
sebebinin digeti sorunlarimdan
kaynaklandigini hi¢ tahmin
etmemistim.” Emel Baran’in
tedavisini, Diseti Hastaliklar:

ve Tedavisi Boliimir'ndeki dis
hekimlerimizden Yrd. Dog. Dr. Hare
Giirsoy iistlenecekti. Giirsoy, Emel
Hanim’a disetlerindeki ¢ekilmenin,
kanamalarin ve agiz kokusunun diseti
rahatsizligindan kaynaklandiging;
ancak tiim bu sorunlarin ameliyatla
ortadan kaldirilabilecegini tiim
ayrintilartyla anlatti. {lk duydugunda
ameliyat kelimesi tirkiitiicii gelmisti

Emel Hanim’a. Digsetleri gibi ¢ok
kiigiik bir bélgede, nasil ameliyat
yapilabilirdi? diye diistinmiistii:
“Bir hafta sonraya randevu

alarak eve geldim. Ameliyat ¢ok
tirkiitticti geliyordu, korkmadigimi
séyleyemem. Fakat muayene
koltuguna oturunca géziimiin
oniinde yapilan islemlerin ne
zaman baglayip ne zaman bittigini
anlamadim bile! Bu benim i¢in
inanilmaz bir tecriibeydi. Ameliyat
cok basarili gecmisti. Hatta o

gece yasak olan yemeklerden dahi
yiyebilmistim.”

AMELIYAT SONRASI

Ameliyat an1 kadar ameliyat sonrasi
da ¢ok 6nemliydi. Yrd. Dog. Dr.
Hare Giirsoy, her hastasina yaptgs
gibi Emel Hanim’a da ameliyat
sonrasinda nelere dikkat etmesi
gerektigini biiyiik bir 6zenle
anlatyordu: “Bir hafta siiresince
cok sicak, soguk, asitli ve baharatli
icecek/yiyecek titketmek ve sigara

HASTA-HEKIM

igmek yasak. Disler tigiincii giinden
itibaren dikkatle fircalanmaya
baslanacak...” Emel Hanim tiim
titizligiyle bu kurallara uydugu icin
herhangi bir sorun da yasamamuig;
ameliyat yerleri de ¢ok kisa bir
stirede iyilesme gdstermisti. Giirsoy’a
gobre ameliyat sonrast enfeksiyon
riskini 6nlemek icin bu 6nlemlerin
alinmasi sart. Emel Hanim bir
hafta sonra dikiglerini aldirmaya
geldiginde kendisine, kemik erimesi
cok siddetli olmadigindan lazer
destekli diseti tedavisi uygulanarak
alt gene icin digetlerindeki operasyon
da tamamlandi. Lazer tedavisi,
bilindigi gibi dis hekimliginde

cok onemli bir uygulama. Lazer,
dokunun toplanmasini sagliyor ve
iyilesme siirecini oldukea kisaltiyor.
Ayrica, dikigsiz bir uygulama
olmasi nedeniyle hasta acisindan da
konforlu bir ortam yaratiyor.

TESEKKURLER...

Emel Hanim'in disetleri artik yeni
yaptiracagi protezlerinin altyapis
icin hazir ve son derece saglikls.
Yeni protezleriyle giizelligini
tamamladiginin farkinda ve aruk
keyifle giiliimseyerek sunlart
soyliiyor: “Ben dis fircalamay:

da bilmiyormusum, hatta arayiiz
fircalarini bana Hare Hanim 6gretti.
Dis ipini biliyordum fakat hayatima
bir tiirlii dahil edememistim. Dis
ipi kullandigim dénemde dislerimi
cok iyi firgalamama ragmen aslinda
ulagamadigim ve yemek artiklarinin
kaldig1 yerlerin oldugunu fark
ediyordum. Yeditepe Dis Hastanesi
her hastaya distast olusumunu
onlemek igin, agizdaki bakteri
plaklarinin uzaklastirlmasinin
onemini anlatarak, dogru teknikle
dis firgalamasini 6gretiyor. Hatta
licretsiz dis fircas1 ve macunu
hediye ederek sizi dis sagliginiza
6nem vermeniz agisindan da tegvik
ediyor. Su an agiz kokusundan
kurtularak bu kadar rahat
giiliimsememi saglayan Yrd. Dog.
Dr. Hare Giirsoy’a ve Yeditepe Dis
Hastanesi'ne tesekkiir ediyorum...”

7 TEPEDIS 2012 19



-

HUZUNLU BIR YUZ, SICACIK BIR GULUMSEME

/UHAL OLCAY

Son yillarda daha ¢ok miizikal
calismalarinizla ve televizyon
projeleriyle 6n plandaydiniz belki
ama tiyatro sizin hayatinizda
daima énemli bir yer tuttu.
Yeniden bir tiyatro projesinde
gorebilecek miyiz sizi?

Aslinda tiyatroyu ozliiyorum;
cinkii benim ilk gézagrim... Bu
nedenle 6niimiizdeki donemlerde
beni tekrar tiyatro sahnesinde

gorebilirsiniz belki. Tiirkiye'de
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tiyatro yapmak gercekten kolay bir
is degil; biiytik zorluklar1 var. Her
seye ragmen tiyatrodan tamamen
kopmam miimkiin degil, en uygun
zamanda en uygun projeyle bu
ozlemimi giderecegim.

Televizyona ya da tiyatroya ait bir
proje teklifini degerlendirirken
sizin icin en 6nemli faktér ne
oluyor?

Metinler tabii. Bir anlami, derdi

olan metinler... Benim i¢in
oncelikle bir derdi olmasi -ki eger
bu bir tiyatro eseriyse- o derdini
tiyatronun kriterlerine uygun olarak
anlatmasi 6nemlidir.

Peki Tiirkiye'de televizyona
yonelik olarak kurgulanan
senaryolar sizin beklentilerinizi
karsiliyor mu?

Bu konuda yeterince iyi bir noktada
degiliz maalesef. Oynadigim



Sanat tutkusuyla
gecen biyiileyici
yillar... Unutulmaz
performanslarin
saygin ismi, pek

cok bitytik 6diiliin
sahibi... Tiyatro,
miizik ve sinema
tutkusuyla ¢ok yonlii
sanat hayatina biyik
basarilar sigdiran
Zuhal Olcay ile sanat
hayat, yeni projeleri
ve dis saglig1 tizerine
konustuk...

dizilerde de bu yiizden daha

secici olmaya 6zen gosteriyorum.
Yurtdisindaki yapimlara bakugimda
cok siradis roller goriiyorum.
Ozellikle kendi yas grubumda

harikulade rollerle karsilastyorum.

Yillar 6nce Dolu Diigiin Bog
Konus adli oyununuzdaki Donna
roliiniizle “En Iyi Kadin Komedi
Oyuncusu” 6diilii almistiniz.
Ozel hayatinizda da mizahi
kullanan bir yapiniz var ms?
Ciinkii digaridan bakildiginda
hiiziinlii ama ayn1 zamanda ciddi
durusunuz oldugu y6niinde bir
alg1 s6z konusu...

Aslinda tam tersi, ciddi
ortamlardan sikilan bir yapim
oldugunu soyleyebilirim. Ciinki
mizahin olmadig; ve giilmedigimiz
ortamlar1 garipsiyorum. Elbette
bu sozlerimle “hayaut ciddiye
almam” demiyorum. Aksine, nasil
ki hayat: ciddiye almay1 biliyorsak
kendimizle ve hayatla dalga ge¢meyi
de bilmeliyiz diye diistiniiyorum.
Oynadigim televizyon dizilerinin
setlerinde beni tanimayanlar,
tanudik¢a mizah duygumun giiglii
oldugunu da gordiiklerini itiraf
ediyorlar.

Yogun is temponuz kugkusuz
sizi yoruyor. Bu yogunlukta
sagliginiza yeterince dikkat
edebiliyor musunuz?

Agikgast bu ¢ok kolay olmuyor.
Fakat yine de uykuma ve
beslenmeme 6zen gostererek
enerjimi ayni diizeyde tutmaya
calistyorum. Bu arada spor yapmayi
da ihmal etmiyorum. Yiiriiyiis

ve ylizme, hem yaz hem de kis
mevsiminde asla vazgecemedigim
sporlar...

Yeni projelerinizden bahsedebilir
misiniz?

Yeni bir albiim ¢alismasinin
hazirliklari i¢indeyiz. Bu albiimde
eski ¢aligmalarimin yani sira bir

de yeni sarkimiz olacak. Bu arada
televizyon dizilerine yonelik
calismalarim da devam edecek.
Dizi oyunculugu beni her ne kadar
yorsa da agikeast bir o kadar da
eglendiriyor diyebilirim...

Di$ iPI KULLANMADAN YATMAM!

Genel sagligima dikkat ettigim kadar dis sagligima da 6zen

gosteriyorum. Bunun i¢in ne kadar zaman ayirmam gerekiyorsa

bundan asla kacinmadigimi séyleyebilirim. Diizenli araliklarla dis

hekimimi ziyaret etmeyi ihmal etmiyorum. Dis macunu ve dis fircas

seciminde de hekimimin 6nerilerini dikkate alarak hareket ediyor, dis

ipi ve basingli su kullanmadan uyumamaya 6zen gésteriyorum.

DUNDEN
BUGUNE
ZUHAL

OLCAY
ALBUMLERI...

Onno Tung, Mehmet
Teoman, Vedat Sakman,
Selim Atakan, Biilent
Ortaggil ve Giirol Agirbag
gibi isimlerle ¢alisan Zuhal
Olcay’in Kiigiik Bir Oykii
Bu (1990), Oyuncu (1993),
Iki Cift Laf (1996), Ihanet
(1998), Basucu Sarkilari
(2001), Basucu Sarkilari

2 (2005), Ask’in Halleri
(2009) isimli 7 solo albiimii
bulunuyor. Solo albiimlerinin
yaninda gesitli sanatgilarin
yer aldigt bir¢ok kollektif
albimde yer aldi1. Cengiz
Onural’in bestelerinden
olusan ve sanat¢inin da rol
aldig1 Hicbiryerde adl: filmin
miizikleri 2002 yilinda albiim
olarak yayinland..
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SAGLIKLI VE ESTETIK BiR GULUS ICIN MODERN COZUMLER URETEN BiR BOLUM

DiS HASTALIKLARI

VE TEDAVISI

Ciiriik, renklesmis digler... Ya da sicak-soguk
hassasiyeti olan, kirik, sekli bozuk, aralikli digler.
Hepsi icin, modern dis hekimliginde devreye
giren ve yiizleri giildiiren boliim: Dis Hastaliklari
ve Tedavisi... Hastanemizin bu boliimiiyle ilgili
merak ettiklerinizi Anabilim Dali Bagskani

Prof. Dr. Miibin Soyman yanitiyor...
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Dis Hastaliklar1 ve Tedavisi
Anabilim Dali hangi tedavilerle
ilgilenir?

Dis Hastaliklar1 ve Tedavisi
Béliimii, disin mine ve dentin
dokularinin gelisimleri sirasinda
veya sonradan meydana gelen
hastaliklar1 nedeniyle bozulan
sekillerini diizeltmek, restore
etmek, disin fonksiyon ve estetigini
geri kazandirmak; en dnemlisi



hastaliga neden olan etkenin
olusmasini 6nleyici tedbirleri i¢ine
alan tedavilerle ilgilenmektedir.
Bu amagla ciiriik, renklesmis,
sicak-soguk hassasiyeti olan, kirik,
sekli bozuk, aralikli disler ve hafif
capragikliklar; cesitli kompozit

ve porselen restorasyonlari,

fiber uygulamalari, beyazlatma
yontemleri, hassasiyet gidericiler
ve lazer teknolojisiyle tedavi
edilmektedir.

Boliimiiniize gelen hastalarin
beklentileri, istekleri hangi yonde
olmaktadir?

Boliimiimiize, diglerinde agr1

ve hassasiyet olan hastalardan

baska estetik kaygist olan veya
giiliisiinden memnun olmayan
hastalar da bagvurmaktadir.
Asinmuis, kirllmig, renklesmis,
aralikli digleri olan veya dislerinde
doku ve sekil bozuklugu olan
hastalar tedavilerini gergeklestirmek
istemektedirler. Agr1 ve dis
hassasiyeti sebebiyle gelen hastalar
bu problemlerinin giderilmesini
beklerken, estetik nedenlerle gelen

Dis Hastaliklar: ve Tedavisi ekibi birarada.

L8

hastalar giizel bir giiliis dizayni

ve diizgiin bir estetik timidiyle
boéliimiimiize bagvurmaktadirlar.
Bazi durumlarda tedavi sadece
birimimizde sonu¢landirilirken,
ozellikle komplike estetik olgularda
ortodonti ve periodontoloji
anabilim dallar1 ile multidisipliner
tedavi gerceklestirildiginden

daha kalic1 estetik sonuclar
alabilmekteyiz.

Estetik kaygilarla gelen
hastalarinizin genel sikayetleri
neler oluyor? Sonuglar hastay:
memnun ediyor mu?

Estetik kaygilarla gelen
hastalarimizin genel sikayetleri,
on bolgedeki dis ¢iiriikleri, dis
asinmalari, digler arasindaki
bosluklar, diglerin birinin biiyiik
digerinin kiigiik olmasi gibi
uyumsuzluklar geklindedir. Bu
problemlerin tedavisinde direkt ve
indirekt kompozit restorasyonlar,
porselen restorasyonlar,
beyazlatma yontemleri ve

lamina uygulamalarindan
faydalanmaktayiz.

=
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PROF. DR. MUBIN
SOYMAN KiMDIiR?

1973’te Istanbul Universitesi

Dis Hekimligi Fakiiltesi’'nden
mezun oldu. 1982 yilinda dogent
tinvanint alarak hizmet vermeye
basladi. Ayni iiniversitede 1988'de
Profesor olduktan sonra, 1999
yilinda ise Yeditepe Universitesi Dis
Hekimligi Fakiiltesinde ¢aligmaya
basladi. 1999°dan 2004 yilina kadar
Dis Hekimligi Fakiiltesi Dekan
Yardimcist olarak hizmet verdi.
Yine 1999 yilindan 2007 yilina
kadar Yeditepe Universitesi Saglik
Bilimleri Enstitiisii Miidiirii olarak
gorev yapti. Halen, ayni fakiiltede
Dis Hastaliklar1 ve Tedavisi
Anabilim Dali Bagkanligini

siirdiirmektedir.
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Estetik dis hekimligi
uygulamalarinda, isleme
baglamadan énce hastalarimizi daha
iyi degerlendirebilmek i¢in klinik
fotograflari ve ol¢ti modellerini
almakta; bu fotograflar ve kisinin
dis modeli {izerinde ¢alisarak,

dis etleri ve dislerin seviyeleri,
birbirleri ve yiizle uyumlarini
degerlendirmekteyiz.

Daha sonra bu modeller tizerinde
yapilmasi planlanan estetik
girisimleri hastaya gostermekte ve
tedaviye baglamadan once islem
sonunda dislerinin nasil gériinecegi
hakkinda bilgi vermekteyiz.

Ayrica hasta tizerinde mock-up

ad1 verilen gecici uygulamalar
yaparak tedavi sonucu hakkinda
hastalarimizin fikir edinebilmelerini
de saglamaktayiz. Hastayla

sirekli iletisim halinde yapugimiz
uygun tedaviler sonrasinda tedavi
sonucundan memnuniyet de
artmakeadhr.

Béliimiiniize gelen hastalarinizda
giiriikk sorunu yagayanlar icin
nasil bir siireg isliyor?

Oncelikle ciiriikten etkilenmis

dis sayist veya belirli bir siire

icinde yeni olugsmus ¢iiriik say1s
saptaniyor, gerektigi durumlarda
cliriik testleriyle bulgular:
destekliyoruz ve hastanin hangi
curiik risk gurubunda oldugunu
(yiiksek-diisiik) belirliyoruz. Bu
kisilere kendi agiz hijyenlerine

ve yapilarina uygun korunma
yontemlerinin uygulanmasi

¢ok daha basarili sonuglar
vermektedir. Bireylerin agiz hijyeni
konusunda bilgilendirilmesi ve
bilin¢lendirilmesi, her yil klinik
kontrollerin yapilmasi, agiz
ortaminda saglig: riske edici
kogullarin kaldirilmast ve bunlara
karst yeni 6nlemlerin alinmas: (fistir
ortiiciiler, yerel floriir uygulamalari,
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restoratif yaklagimlar) da elbette
ayrica biiylik 6nem tagimakeadir.

Béliimiiniizdeki uygulamalar
konusunda son geligmeler nedir?
Ozellikle son yillarda adeziv,
estetik, kozmetik dis hekimligi gibi
yeni girisimler Dis Hastaliklart

ve Tedavisi Boliimii tarafindan
uygulanmaktadir. Estetik
beklentiler icin eskiden malzeme
yetersizliginden dolay: dislerin
tiimii kesilmekte ve porselen kron
yapilmaktaydi. Su anda benzeri
durumlar dislere daha az zarar veren
yontemlerle tedavi edilmektedir.
Yeni ve 6zellikleri gelistirilmis
kompozitler, giiclendirilmis

porselenler, beyazlatma sistemleri
ve lazer sistemleri dis hekimliginde
aktif bigcimde uygulanmaktadir.

Dis hekimliginde lazer teknolojisi
hem hasta hem de hekim icin

ileri diizeyde tedavi konforu
saglamaktadir. Lazerle yapilan
tedavilerde daha kisa siireli, daha
zahmetsiz ve bagarili sonuglar
alinmaktadir. Ayrica, son yillardaki
en onemli gelismelerden biri de dise
kendi kendini onaracak (Biodentin)
materyallerin uygulanmasidir.
Dogru vaka secimiyle bu
materyallerin kullanimi kanal
tedavisi ihtiyacini azaltmaktadir.

Cocuklarda ciiriiksiizliitk orani sadece % 12.8
Dis iiriikleri, hemen her tilkede halk sagligi problemleri i¢inde 6nemli bir

yer tutmaktadir. Dis ¢iirtikleri ve buna bagli erken dis kayiplari, bireyin
agiz ve dis sagligi ile birlikee genel sagligini da etkilemektedir. Yapilan
aragtirmalarda Tiirkiyede 6zellikle 5-9 yas grubu gocuklarin dis sagligina
onem verilmedigi, bu gruptaki gocuklarda ciiriiksiizliik oraninin sadece %
12.8 seviyelerinde oldugu, ayrica bu oranin 10-14 yas grubunda % 6.32,
30-39 yas grubunda ise % 3.7 gibi diizeylerde gerceklestigi goriilmektedir.
Halbuki Diinya Saglik Orgiitii* niin agiz dis saglig1 konusundaki 21.
yiizyll hedefleri; 6 yas grubunda % 80 ciiriiksiizliik orani ile 12 yas
grubunda kisi bagina diisen ¢iiriik, kayip, restorasyonlu, dis say1si toplamt
oraninin 1,5 olmast gerektigi seklindedir. Bu oran tilkemizde yerlesmis bir
koruyucu dis hekimligi anlayisinin olmadigint ve bu uygulamanin bir an
once baglaulmasinin gerekliligini gostermektedir.

Ciiriikten korunmak igin...

Dis ¢iirtigii, alinan karbonhidratl: yiyeceklerin, ¢iiriik yapici bakteriler
tarafindan asitlere donistiiriilmesi ve bu asitlerin de dis minesini
bozmasi sonucu olusur. Ciiriikten korunmak icin giinde en az 2 defa
(sabah ve aksam) dislerin ve disetlerinin uygun sekilde fircalanmasi,
diglerin ara yiizlerinin dis ipi veya ara yiiz fircastyla temizlenmesi
gerekir. Ancak giintimiizde giiriikten korunmada en giivenilir yontemin
bireysel profilaksi yontemi oldugu goriisii giderek agirlik kazanyor.
Modern dis hekimliginde koruyucu ve tedavi edici uygulamalar, etken
fakedrler dikkate alinarak planlanir. Buna gore normal firalama-+dis

ipi veya araytiz fircalamasina ek olarak disin direncini artiracak sekilde
flortirlti gargaralar veya mikroorganizmalari ortadan kaldiran gargaralar
onerilebilir. Ciiriikten korunmada bir diger etken ise beslenmedir ve
mutlaka diizenlenmelidir. Ozellikle 6giin arast ve karbonhidrattan yogun

beslenme dis ¢iirtigii sorununu artirmakeadir.



NTIN

Disin icindeki sert yari canli

ECE PLAGI

Tiim alt ya da iist disleri kaplayan, gece dis yiizeylerindeki asinmay1 koruyan

kilif.

Bir ya da daha fazla kaybolmus disin yerine kon icin komsu diglerden destek alinarak yapilan
DIOtez

Digsin iist yiizeyine yapistirilan esteti 1 ile yapilan porselen yapraklar.




