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Dis surmesi organizmada goralen gelisimsel bir surectir.
Gegmisten gunumuze bu surecin isleyisi ile ilgili cok sayida
strme teorileri ileri strulmesine ragmen, strmenin altinda
yatan mekanizmalar hi¢cbirzaman tam olarak anlasilamamistir.
Dis surmesi ile ilgili; dislerin ¢ yonde hareket ediyor olmasi,
farkli hizlarda surmeleri ve fonksiyonel pozisyona ulasmasinin
kalitimin etkisi altinda olmasi gibi temel parametrelerin bilini-
yor olmasi, 6nceden ortaya atilmis olan bazi teorileri elimine
etmektedir. Diger taraftan ise bu parametreler alveol kemigin
yeniden sekillenmesi ya da periodontal ligamentin olusmasi
gibi bazi teorilerin de desteklenmesine yol agmaktadir. insan
ve hayvan dokulari Gzerinde yapilan calismalar dis surmesi-
nin analiz edilebilmesine olanak tanimistir, fakat dis surmesi-
ni harekete geciren ya da sirme surecini sona erdiren kuvve-
tin ne oldugu tam anlamiyla ¢6zulebilmis degildir. SUrmenin
etiyolojisinin bilinmesi stirme problemlerinin ¢6zumunde ge-
rekli bir faktordur ve bu nedenle dis surmesinin altinda yatan
mekanizmanin tam olarak anlasilabilmesi icin gunumuzde
calismalar devam etmektedir. Bu derlemenin amaci diglerin
surmesinde etkili olan faktorlerin incelenerek ortaya atilmis
olan surme teorilerine genel bir bakis acisi saglamaktir.
Anahtar Kelimeler: Surme teorileri, alveolar kemik sekillen-
mesi, periodontal ligament olusumu.

SUMMARY

Dental eruption is a developmental process in the organism.
Various theories have been developed to explain the erup-
tion mechanisms from past to present, but the mechanisms
behind the eruption has not been completely understood.
Our current knowledge about some basic parameters such
as the genetic influence on the 3-dimensional movement of
teeth at various speeds and arrival at a functional position
have eliminated some previously proposed theories. On the
other hand, this knowledge supports some theories such as
the remodeling of the alveolar bone and formation of the peri-
odontal ligament. Studies in human and animal tissues allow
teeth eruption analyses, but what initiates and ends eruptive
forces still is not known. Studies still continue to explain the
mechanism behind eruption because understanding the
mechanism of the eruption process is required for treating
eruption disorders. The aim of this review is to examine the
factors that affect tooth eruption and provide an overview of
Eruption Theories past to present.

Key words: Eruption theories, alveolar bone remodeling,
periodontal ligament formation.

GIRIS

Genellikle koordineli bir sekilde simetrik olarak meydana ge-
len karmasik bir stre¢ olan dis surmesi, disin dentoalveolar
yapi icerisinde gelisim gosterdigi bolgeden agiz icerisinde-
ki fonksiyonel pozisyonuna gelene kadarki dénemde or-
taya cikan hareketlerinin tumu olarak tanmimlanmaktadir.’

Ttepeklinik



Gelismekte olan dis, aktif olarak stirmeye baslamadan
once 3 yonde hareket etmekte bununla birlikte dentoal-
veolar yapi icerisinde boyut olarak da genislemektedir.?
Dislenmenin tamamlanmasi; kron ve kokun mineralize
dokularinin olusmasiyla birlikte disin dentoalveolar yapi
icerisinden surerek fonksiyonel kapaniga ulagsmasini da
kapsamaktadir.®

Mineralize ve nonmineralize bag dokularindaki degisim-
le meydana gelen surme surecinde, disin hareket et-
tigi yonde kemigin ve sut disi koklerinin rezorpsiyonu
gorulurken, hareketin tersi yonde kemik ve kdk bicimlen-
mesi meydana gelmektedir. Dentoalveolar yapinin yuk-
sekligi surme boyunca artmakta ve yine bu surecte ¢enel-
erin buyumesinde bolgesel farkliliklar goralmektedir.
Dentoalveolar yapinin yuksekliginin artmasi, periodontal
ligamentin olusmasi, gelismekte olan koklerin altinda ka-
lan bolge ile kokler arasi bolgede yeni kemik yapimi gibi
bazi 6nemli doku degisikliklerinin sonucunda dis fonksi-
yonel kapanisa ulasabilmektedir.?

DiS SURMESI

Dis surmesi surecinin incelendigi eski dbnem yayinlar
arasinda one cikan calismasinda Carlson (1944) daimi dis
surmesini radyografik olarak incelemis ve sarmeyle ilgili
siralanan gorusleri sunmustur:®

1) Surme disin kron olusumunu takiben baslamaktadir.
2) Dis koku olusumu kron hareketi meydana gelmeden
once bazal kemik icerisinde baslamaktadir.

3) Dis koku buyumesinin buyuk bir boéluma kapanis
oOncesi sirme asamasinda meydana gelmektedir.

4) Kok olusumunun tamamlanmasi bazal kemik icerisinde
meydana gelmektedir.

5) Dis surmesi dentoaleolar yapinin buyumesine bagli
olarak yavas bir sekilde yasam boyunca devam etmekte-
dir.

Dis surmesi; surme oncesi hareketler, kemik ici surme,
mukozal penetrasyon, kapanisa ulasmadan dénce mey-
dana gelen surme ve okluzyona ulastiktan sonra mey-
dana gelen sirme asamasi olmak Uzere ¢esitli agamalar-
da incelenmektedir.”

1) Gelismekte olan disin stirme 6ncesi hareketleri
Kron olusumu surecinde; disler kemik icerisinde ayni
pozisyonda kalmaktadir ancak kronda surme yénunde
olmayan ufak strme oncesi hareketler oldugu da
gorulmektedir.268 Bu hareketlerin surmeye eslik eden
folikuler olaylar araciligiyla mi yoksa cenelerin buyume
ve farklilasmasindaki bolgesel farkliliklarla mi meydana
geldigi tam olarak bilinememektedir.®

2) Kemik i¢i sirme asamasi

Surme hareketleri kok olusumunun baslamasiyla ortaya
¢cikmakta ve disin kok gelisiminin baglangi¢ noktasindan
uzaklasmasina olanak taniyacak sekilde devam etmek-
tedir.10 Surme hareketlerinin olusabilmesinin temelde
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iki faktore bagli oldugu bilinmektedir. Bu faktorler; disi
stirme yolu boyunca hareket ettirecek kuvvetin olugsmasi
ve surme yolundaki kemik ile sut disi koklerinin ortadan
kaldinlmasiyla surme yolunun olusturulmasi olarak
siralanmaktadir. Kbk ucundaki hucre proliferasyonunun
surmekte olan diste itici bir kuvvet olusturdugu yontunde
gorusler olmasina ragmen surme hareketleri bagladiktan
sonra kok ucunun kesilmesinin dig surmesini durdurma-
digi tespit edilmistir.* Sirme yolu ise osteoklastlar tarafin-
dan olusturulmakta ancak; osteoklastlarin ortaya ¢ikmasi
ve surme yolunu olusturmasina neden olan mekanizma
tam olarak tespit edilememigtir.5™

3) Mukozal penetrasyon ve okluzyon 6ncesi siirme
Surme yolunun olugmasi diglerin tuberkullerinin alve-
olar krete ulagsmasiyla tamamlanmakta ve bu noktada
dis surmesi hizlanmaktadir. Surmekte olan dis epitel
ylUzeyine ulastiginda mine epitelinde bir kalinlasma ve
donusum meydana gelmekte, mine epiteli ve agiz ici ep-
iteli birlesmektedir.’?> Mukozal penetrasyondan hemen
once ve penetrasyon boyunca salinan mine matriks pro-
teinlerinin dis strmesinin klinik belirtilerinin altinda yatan
neden oldugu dusunulmektedir.’

Disin agizda goruldukten sonra kapanis duzlemine
ulasincaya kadar yaptigi surme hareketi cigneme kuv-
vetlerinin cenelerde meydana getirdigi aralikli fonksiyo-
nel deformasyonlara dayandirilmaktadir. Dis soketinde
ortaya cikan aralikli distorsiyonlarin periodontal lifleri
uzattigi ve liflerdeki bu uzamanin disin soketi icerisinde-
ki hareketini ortaya ¢ikaran gerilimin artmasina yol actigi
seklinde bir hipotez ortaya atilmistir.™ Daha sonralar lifle-
rde meydana gelen aralikli gerilmelerin mekanik hasara
yol acabilecegi dusunulmus olup bu durumu ve liflerdeki
fizyolojik prestresleri de dikkate alarak yeni bir senaryo
hazirlanmigtir. Bu senaryoya gore olusan kuvvet ortadan
kalktigi zaman kemik ve dig soketi orijinal seklini koruyup
tamir olabilir fakat herhangi bir lif zedelenmesi ortaya
cikarsa liflerdeki kuvvet dengesi degiseceginden kok ori-
jinal konumuna geri dénemeyecektir.’®16

Disin agizda gorulmesinden sonra kapanig duzlemine
ulasincaya kadarki surme asamasinda kok gelisimi de-
vam etmektedir. Bu dénemde dentoalveolar yapi buyim-
eye devam etmekte ve disin sirmeye devam edebilmesi
icin bu buyume miktarinin Gzerinde bir buytime miktari-
na ulasmasi gerekmektedir.’” Yine bu dénemde en ¢ok
apikal lifler gerilim gostermekte ve hipoteze gore tek
bir apikal lif zayiflamis olsa bile yeni denge pozisyonu
olustugunda dis hafifce sirmus olmaktadir. Direkt oklu-
zal kontakt boyunca ise en cok oblik lifler gerilmekte ve
bu lifler de dislerde ekstrusiv bir hareket egilimi olustur-
dugu icin meydana gelen herhangi bir hasar sonucu dis
yeni denge pozisyonunda hafif¢e intruze olmus durumda
olmaktadir. Bu nedenlerden dolayi okluzal duzlemiile ver-
tikal boyut arasinda intruziv ve ekstrusiv mekanizmalarla
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saglanan dinamik bir denge mevcuttur.819.20

4) Okluzal diizlemde stirme

Digler okluzal duzleme ulastiginda surme hizi belirgin
derecede dusmekte fakat surme yavas bir hizda yasam
boyu devam etmektedir.® Bu durum; disin fonksiyonel
okluzyonu saglama egilimi, okluzal duzlemin vertikal
boyutlarinin korunma cabasi, fonksiyonel kemik defor-
masyonunun meydana gelisi ve direkt okluzal kuvvetler-
in etkisiyle kismen agiklanabilmektedir.™

SURME TEORILERI

Newton'un eylemsizlik kanununa goére vacutta bir or-
ganin hareket edebilmesi icin onu harekete geciren bir
kuvvet olmasi gerekmektedir. Ortodontik hareketlerde
disi hareket ettirmek amaciyla kaynagi belirli kuvvetler
uygulanmakta ve dis hareket etmektedir. Buradan yola
cikarak dis sirmesini harekete geciren bir kuvvetin gerek-
liligi gorusu kabul gormus ancak kuvvetin kaynagi hak-
kinda tam bir fikir birligi olusturulamamistir.222 Diger bir
bakis acgisina gore ise dis surmesi temel olarak gelisimsel
ve fizyolojik bir olaydir ve kuvvet faktoru dis sirmesinde
ikincil rol oynamaktadir.?®> Bu bakis acilarindan yola ¢I-
karak surmekte olan dise komsu olan ve folikulun icinde
bulunan butan dokularin dahil oldugu degisimler Uzerin-
den yuruyen ¢ok sayida surme teorisi gelistirilmistir ancak
bunlardan hicbiri dislerin surme periyotlarini tam olarak
aciklayamamistir. Magnusson’un da belirttigi gibi (1968)
dis surmesinin tek bir bakis acisi kullanilarak ve/veya be-
lirli dokulardan bahsederek tam anlamiyla aciklanmasi
pek de mumkun gorulmemektedir.?* Dis surmesinin klinik
ve biyolojik acidan mantikli temellere dayanabilmesi icin
surme teorilerinin bu surecle ilgili asagidaki durumlara
kabul edilebilir aciklamalar 6ne surebilmeleri gerekmek-
tedir:*

1) Disler sadece uzun akslari boyunca hareket etmezler,
uc yonde hareket ederler.

2) Dis surme periyodunun belirli karakteristik ozellikleri
vardir, 6rnedin stirme asamasina gore surme hizi farklidir.
3) Dislerin fonksiyonel pozisyonlarina ulagsmasi kalitimsal
olarak gerceklesir.

1) Dis kékUniin uzamasi teorisi

Diglerin  koklerinin gelismesi ve boylarinin  uzamasi
surmeye eslik eden bir sure¢ oldugu icin uzun yillar
boyunca koék olusumunun surmeyi harekete geciren
kuvveti olusturdugu dusanulmuistar.?52 Bununla be-
raber insanlarda, maymunlarda, képeklerde ve kemir-
genlerde yapilan cesitli calismalarda koku olmayan
dislerde surmektedir.?”-2¢ Ayrica dentin displazisi tip | ve
radyasyona maruz kalmis olan ¢ocuklarda ortaya c¢ikan
kok formasyon bozukluklarina ragmen; koku olmayan
kronlarin oral kaviteye surdugu goéralmustur.2526 Cahill
ve Marks? tarafindan yapilan calismalarda kopeklerde
gelismekte olan buttn premolarlarin kokleri kesildiginde

dislerin normal surme hizinda oral kavitede goéraldugu
belirtilmigtir. Hertwig epitelyal kok kininin, apikal papil-
lanin ve periodontal dokularin kaldinlmasindan sonra
da digler surmus ve koklerin bosluklar alveolar kemik
tarafindan doldurulmustur. Elde edilen bu veriler deger-
lendirildiginde kok formasyonunun diglerin surmesi icin
gerekli olmadigi sonucuna varilmistir.” Ancak bilinmelidir
ki dis koklerinin uzamasi dig sturmesinin bir parcasidir ve
prefonksiyonel periyod boyunca kékin uzamasi devam
etmektedir.®

2) Periodontal ligament teorisi

Dental folukulden koken alan periodontal ligamentin,
kemirgenlerde goéralen kesintisiz dis surmesinde rol
oynadigi gérulmustur. Berkovitz ve Thomas'in (1969) tav-
sanlarda, Moxham ve Berkovitz'in (1974) farelerde yaptigi
calismalarda; dislerin kokleri enine kesilerek sizdirmaz bir
bariyer yerlestirilmis ve disin distal parcasinin sirmeye de-
vam ettigi goralmustur. Bu calismalar sonucunda kokuan
uzamasi, pulpal hucre proliferasyonu, kemik apozisyonu
ve doku sivi basinci gibi 6nceki dig surme teorileri gecer-
siz sayilmistir ve sirme kuvvetinin periodontal ligament-
ten gelebilecegi fikri ortaya atilmistir.303

Periodontal ligament ile alakali olan ¢alismalarda dikkat
edilmesi gereken iki nokta mevcuttur; birincisi sonuglar
dis surmesinin kapanisa ulasmadan ancak kemigi gec-
tikten sonraki asamalarini kapsamaktadir ve intraosseoz
surme ile ilgili faktorlerle baglantisi yoktur. ikincisi ise
bu disler kesintisiz sirme gosteren dislerdir, insanlarda
oldugu gibi limitli surme s6z konusu degildir. Limitli sur-
menin goruldugu diglerde, kemik i¢ci sirme sirasinda den-
tal folikulun lifleri alveolar kemige bagl degildir ve disi
hareket ettirecek sekilde dizayn edilmemislerdir.®? Digin
kemigi gectigi sirme asamasinda ya da dis gingivayi
deldikten sonra periodontal ligamentin bir sirme kuvveti
meydana getirdigi kabul edilebilir bir gercektir.?3

3) Surmenin hormonal kontroli

Tiroid ve hipofiz bezlerinin fonksiyonlarinin stirme Uze-
rinde etkili oldugu dusunulerek hayvan calismalarinda
bu bezlerin fonksiyonlarinin sirmeye olan etkileri deger-
lendirilmistir.®® Tiroidektominin dental yapilar Gzerindeki
etkisi ilk olarak Erdheim (1914)tarafindan farelerde, Biedl
tarafindan da kopeklerde incelenmistir ve bu durumun
surmede gecikmeye ve dis yapilarinda defektif formasyo-
na yol actigi belirtilmigtir.3435

Fareler Uzerinde yapilmis olan bir histolojik calismada
dislerin stirmesinin triod bezinin normal fonksiyonuna da
bagli oldugu belirtilmistir ve iki sonug ortaya atilmistir.%®
1) Tiroidektomi tamamen dis strmesini durdurmamak-
tadir, tiroksin hormonu bu durumu telafi edebilmektedir.
2) Buyume hormonu strme tzerinde kuguk bir etkiye sa-
hipken etkisi daha ¢ok alveolar kemik buyumesini arttir-
arak gostermektedir.

Yapilan c¢alismalar gostermistir ki diglerin  strmesi
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buyume hormonu ve troid hormonunun sinerjik kontrolu
altindadir. Buyame hormonu temel olarak buyume sure-
cini stimule ederken triod hormonu da farklilasmayi ve
olgunlasmayi saglamaktadir.?”

4) Dental folikul teorisi

Dental folikul kranial noral krest mezensiminden kdken
alan, her disin mine organini ¢cevreleyen, gevsek bir bag
dokusudur® ve disin sirme hareketi sirasinda hem os-
teoblastlarla hem de osteoklastlarla etkilesim halinded-
ir.2> Sandy Marks ve Don Cahill'in, dislerin sirmesi icin
dental folukulun gerekli oldugunu belirtmesini takiben
surmeyle ilgili sahip olunan bakis agisi degismis ve den-
tal foliktlun strmeye etkisi tGzerine ¢alisilmistir. Cahill ve
Mark (1980) tarafindan képekler Gzerinde yapilan cer-
rahi calismalarda premolar dislerin dental folikulleri dig
surmeye baslamadan cikartilmis ve dislerin surmelerinin
engellendigi gorulmustar.2® Bu durumun tersi olarak den-
tal folikulun butun halinde birakildigi fakat disin alinip
yerine yapay dis replikasyonunun konulmus oldugu bir
calismada ise hazirlanmisg olan yapay disin surmesinin
gerceklestigi gorulmustar.® Bu durum dislerin sirme-
si icin dental folukulun gerekli oldugunu géstermis ve
boylece daha 6nceden ortaya atilmis olan ¢cogu stirme te-
orisini ¢aratulmastar ¢unkua disin surmesi icin muhtemel
itici kuvvet olusturduklari dusunulen dental pulpa ya da
dis koku gibi yapilar ortada yokken dig surmustuar.®
Dental folikaluin sirmede gerekli olmasinin en olasi nede-
ni; intraosseoz surme asamasinda kemik rezorpsiyonunu
ve apozisyonunu basglatmasi ve duzenlemesi olarak
dusunulmektedir. Supraosseoz sirme asamasinda den-
tal folikul daha az rol oynarken devreye biyomekanik fak-
torler girmektedir.? Cahill ve Marks (1982)in kopeklerin
premolar dislerinde gosterdigi gibi supraossetz sirme
fazina kadar dental papilla alveol kemigine yapisiktir ve
periodontal ligamenti olusturmaktadir.?2 Periodontal liga-
ment supraosseoz sirme boyunca disin okluzal duzleme
ulasmasina yardimci olmaktadir.®

Dental folikul dis surmesinde mononuklear htcrelerin
bolgeye goc¢ etmesini tetikleyici faktor olarak da rol al-
maktadir ve goé¢ eden bu hucreler bolgede cogalip os-
teoklastlara farklilasmaktadir. Dental folikul alveol kemik
ile dis arasindaki pozisyonu sayesinde surme ile ilgili
hucresel olaylar duzenlemek icin ideal bir yere sahiptir.
Sadece rezorptif hucreleri alveol kemige iletmekle kal-
mayip disten aldigi sinyalleri de ilgili yerlere iletmektedir.3
5) Alveol kemigin remodellingi ve surme yolunun
olusmasi

Surmekte olan dislerde 2 noktada fazla miktarda os-
teoklastik aktivitenin olusmasi s6z konusudur. Bu nok-
talardan bir tanesi dental folikulin marjinleri boyunca
meydana gelen osteoklastik aktivitedir ve bu bolgede
goralen kemik rezorpsiyonu surmekte olan dis icin bir
yol olusturmaktadir. Ayrica mandibular kanalin tavaninda
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da osteoklastik aktivite yuksektir ve bu bolgedeki aktivi-
te sonucu mandibular kanalin yuksekliginin artmasina
yol agmaktadir. Bu nedenle mandibular kanalin tavani
dis surme periyodunda referans noktasi olarak kullanil-
mamalidir. Bunlarin disinda da dental foliktlun bazal
kisminda kemik apozisyonu gorulmektedir, 4041

Direkt olarak destekleyici veriler olmamasina ragmen,
surmekte olan bir disin sirme yolunu kemige direkt
ve kesintisiz bir basin¢ uygulayarak meydana getirdigi
de dusunulmektedir. Cahill tarafindan (1968) yapilan
bir calismada kemik icindeki disler immobilize edilerek
astandeki kemige basing uygulamalari engellenmistir an-
cakyine de normal sirme yolunun olustugu géralmastar.
Direkt ve kesintisiz olarak uygulanan basincin her ne
kadar kemik rezorpsiyonunu indukledigi bilinse de bu
bilgi tek basina surme yolunun olusmasini acgiklanama-
maktadir. Ancak bu durum butun basingla iligkili suirme
yolu olusumu teorilerini yok saymamaktadir ¢unku
daha kompleks bir basinc-rezorpsiyon iliskisi s6z konu-
su olabilmektedir. Ornegin dis gomulu birakildigi streg
icerisinde de dental folikul kemik kavitesi icinde buyume-
ktedir ve kemik rezorpsiyonuna yol acabilecek basinci
olusturabilmektedir. Cabhill tarafindan yapilmis olan bu
calismada 2 mantikli agiklama kabul edilebilir niteliktedir.
Birincisi disin gelismekte oldugu kemik kavitesinin matr-
jinlerinde etkili olan yerel bir basin¢g s6z konusu olabilir;
ancak boyle bir basinca rastlanilmamistir. Bu durum bir
disin surme yolunu meydana getiren kemik rezorpsiy-
onunun olusabilmesi i¢in surmekte olan kronun kemige
direkt ve kesintisiz bir basin¢ uygulamasi gerektigi teoris-
ini elimine etmistir. ikincisi ise selektif sinirlandiriimis ke-
mik rezorpsiyonunun belki de basinca kargi bir reaksiyon
olarak ortaya cikmadigi sadece belirli bir zamanda aktive
olan faktorlere bagli olabilecegi goérasudur.®

Surme yolu olusurken meydana gelen kemik rezorpsi-
yonu dis surmesiyle birlikte ortaya ¢ikmaktadir ve disin
erapsiyon yolunu olusturmak icin hareketlenmesine ge-
rek yoktur. Bu durum dig sirmesinde gorulen kemigin
rezorpsiyonunun ve apozisyonunun genetik olarak kon-
trol edildigini, mekanik olarak bir duzenleme s6z konusu
olmadigini géstermigtir.®

Alveol kemigi rezorbe edecek olan osteoklastlar den-
tal foliktldeki mononuklear hucrelerden, dis sirmeden
hemen 6nce spesifik bir zamanda farklilasmaktadir. Bu
durumda surme yolunun olugsmasinda genetigin etkisini
ortaya cikarmaktadir.#? Sirme yolunun meydana gelme-
sinde genetik ve yerel cevresel faktorler etkilidir. En
onemli yerel faktorlerden biri de gelisen ve surmekte olan
disin etrafinda yogunluk meydana gelmesidir.#®* Strme
yolunun nasil olustugu tam olarak aciklanamasa da den-
tal folukulun lokasyonunun ertpsiyon yolunu belirledigi
gorulmustaur.* Bununla beraber dental folukultin sapinin
marjinlerinde gorulen osteoklastik aktivitenin de sirme
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yolunun genislemesinde etkili oldugu saptanmistir.*®
Dental folikul de surme yolunun olugsmasinda major rol
alan faktorlerden bir tanesidir. Marks ve Cahill (1987)
dental folukulun bazi kisimlarinin alinmasinin sirme Uze-
rindeki etkisini incelemislerdir. Dental folukultn koronal
ya da bazal kisimlarinin alinmasinin surmeyi engelledigi
gorulmastur. Ayrica dental folukultn alinmasi sonucu
disin sirme yolunun da meydana gelmedigi belirtilm-
istir.*® Yapilan c¢alismalarda kemik rezorpsiyonunun dis
surmesi icin gerekli oldugu belirtilmistir ve bu farelere
kemik rezorpsiyonunu yavaslatan bifosfonat ve pamidro-
nat enjeksiyonu yapildiginda molar diglerin sirmelerinde
gecikmelerle karsilasiimistir.*”

intraosseoz surme asamasinda disin kemigin iginden
cikabilmesi icin osteoklast olusumu ve osteogenez ger-
eklidir. Kemik rezorpsiyonu olmadigi takdirde strme yol-
unun olusmadigi ve bu nedenle disin kemik icinden ¢ika-
madigi gorulmuastar. Alveolar kemik rezorpsiyonunun
inhibe oldugu osteopetrozis icin de ayni durum gecer-
lidir.3 Alveolar kemik formasyonu olmadigi takdirde de
yine disin sirmesi kesintiye ugramaktadir.*84°

6) Dis sirmesinin molekuler ve genetik temeli

Dis surmesi lokal faktorlerin etkisi altinda gelisen pro-
gramli bir suregtir. Bu surecin basglamasinda gerekli
olan molekullerin belirlenmesi Cohen (1962) tarafin-
dan Epidermal Buyume Faktorinun (EGF) izole edilme-
si ve farelere enjekte edildikten sonra keser dislerin
surmesini  hizlandirdiginin  kesfedilmesinin ardindan
baslamistir.50 Farelerde keser diglerin sirmesinin baska
bir bayume faktort olan Transforme Edici Buyune Fak-
toranun (TGF-a) etkisiyle de hizlandigi goralmustar.51
EGF ve TGF-a ayni reseptor Uzerinden etki gostermek-
tedirler bu nedenle surme Uzerindeki etkilerinin benzer
olmasi sasirtici degildir, ancak TGF'nin olmadidi farele-
rde de diglerin surmesinin kesintiye ugramadigi yapilan
calismalarda gérualmustar ve EGF'nin tek basina sturmeyi
baslatabilecedi belirtilmistir.5? Osteoporoz gorulen farel-
erde yapilan molekuler analizlerde Colony Stimulating
Faktor-1 (CSF-1) geninde cerceve mutasyonu meydana
geldigi ve bunun sonucu olarak CSF-1'in fonksiyonunu
kaybettigi goralmustar. CSF-1'in monosit, makrofaj ve
osteoklastlarin buyume ve farklilasmasini saglayarak
dislerin surmesini hizlandirici bir etkisi oldugu saptan-
mistir.5® Erken donemlerde, henliz stirme sureci baglama-
dan bu hayvanlara CSF-1 enjekte edildiginde surmeyi
tetikledikleri yapilan calismalarla desteklenmistir.545°
EGF ve CSF-1 Uzerinde yapilan analizler sonucu bu fak-
torlerin keser ve molar sturmesi Uzerinde farkli etkileri
oldugu tespit edilmistir. EGF keser dislerin strmesini
hizlandirrken molar diglerin surmesini yavaslatici etki
gostermektedir. CSF-1'in etkisi ise bunun tam tersi sek-
lindedir. Ayrica EGF molar dislerde dental folukuldeki
mononuklear hucrelerin ve molar digler etrafindaki alveol

kemikte osteoklastlarin sayisinda herhangi bir artisa yol
acmazken CSF-1'in boyle bir artisa yol actigi bulunmus-
tur.%¢ Monocyte chemotactic protein-1 (MCP-1)’inde den-
tal folukulden salinarak mononuklear hucrelerin dental
folukule gog etmesinde rol oynamaktadir.®”

Surmekte olan bir disin etrafinda meydana gelen kemik
rezorpsiyonu ve apozisyonunun dental folukul tarafin-
dan eksprese edilen genler tarafindan duzenlenebilecegi
duasunulmustar.238

Farelerin dental folukullerinden eksprese edilen bu sinyal
molekullerden bir tanesi de receptor activator of nuclear
factor kappa B (RANKL)'dir.56° TNF-ligand ailesinin bir
uyesi olan RANKL bir membran proteinidir.61 Osteoklast
prekasorlerinin tasidigi RANK reseptorleriyle etkilesime
girerek osteoklastlarin formasyonunu ve aktivasyonunu
arttirmaktadir. CSF-1 genin ekspresyonunu arttirirken os-
teoprotegerin ise RANKL geninin hucreler arasi iletisimi-
nin inhibe etmektedir.6264

7) Dis surmesiyle ilgili diger yaklasimlar

Dis surmesi ile ilgili problem hala dislerin ¢cene kemikleri
icerisinde nasilyukseliyor olduklarinin anlagilamamasidir.
Bireyin surme paterninin kalitimsal oldugu fakat lokal
ve genel dis faktorlerden etkilendigi dusunulmektedir.
Hicbir teorinin surme kuvvetini aciklayamamasi ve yeterli
deneysel kanitlarin bulunmamasina ragmen; sirme me-
kanizmasi ile ilgili kisa bir taslak olusturulabilir:%®

1) Disin surmesi periodontal ligamentin (ya da éncusu
olan dental folukulun) sahip oldugu bir 6zelliktir.

2) Disi agiza dogru hareket ettiren bir gekme kuvvetine
intiya¢ duyulmamaktadir.

3) Surme mekanizmasi ¢cok sayida faktorin etkisi altin-
dadir.

Surme mekanizmasi fibroblast aktivitesi (eldeki veril-
er oldukca zayif olmasina ragmen) ve vaskuler ve/veya
doku hidrostatik basinci ile ilgili olabilir. Gelismekte olan
disin etrafindaki bag dokunun da surme mekanizmasin-
da rol oynayabileceg@i dusunuldugu icin iki major sistem
surme kuvvetinin olusma mekanizmasina dahil edilm-
istir. Bunlardan bir tanesi periodontal fibroblastlarin kon-
traktilite ve/veya hareketleriyle sirme kuvvetini olustur-
dug@unu digeri ise disin etrafindaki vaskuler ve/veya doku
hidrostatik basincinin sirmeden sorumlu olabilecedini
belirtmistir.6®

Yapilan deneysel hayvan calismalarinda dis sirmesinde
dental folukulun 6nemi desteklenmektedir.2%6667
inervasyonun da dis stirmesinde spresifik bir rolu old-
ugu gorulmustar.%8% inervasyonun dis surmesi Uze-
rinde etkisinin incelendigi deneysel bir calismada disin
sinir baglantisi koptugunda surmenin de durdugu
gorulmastar. Fujiyama ve ark. deneysel olarak dener-
vasyon uygulanan diglerde periodontal araligin genisligi-
nin azaldigi ve ankiloz gelistigi saptanmistir. Bu calismada
Malessez epitelinin periodontal araligin devamlliginda
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rol aliyor olabilecedi ve duyusal inervasyonun indirekt
olarak bu epitelle iligkili olabilecegi dusunalmustur.”®
Disi cevreleyen kemik dokunun da énemli bir rolu oldugu
konusunda suphe yoktur. Osteopetrosisde goéruldugu
gibi anormal kemik yapisi dis surmesini etkilemektedir
fakat kemigin kalitesi tek basina sirme surecini agiklaya-
mamaktadir.”!

Kokun apeksinde meydana gelen hucresel prolifera-
syonun olusturdugu kuvvetin de dislerin strmesinde
etkili olabilecegi dusunulmustur fakat surme hareke-
ti basladiktan sonra kokun apeksinin kesilmesinin dus
surmesini durdurmadigi tespit edilmigtir.*

Bagka bir deneysel calismada Wise ve ark. deksameta-
zonun surme Uzerindeki etkisini incelemek icin, ¢ézune-
bilir formda deksametazonu farelere enjekte etmisler ve
deksametazon enjeksiyonunun farelerin kesici dislerinde
sturmeyi hizlandirdigini fakat molar dislerde etkili ol-
madigini belirtmislerdir. Farelerin kesici disleri kesintisiz
surme gosterirken molar disleri insanlarda oldugu gibi
aralikli erapsiyon gosteriyor olmasina dikkat edilmesi ge-
rekmektedir.”2

Dis surmesinde cesitli faktorlerin rol aldigini belirten teo-
rilerin varligi bilinmektedir ve bu teoriler arasindan siklikla
kargimiza ¢ikanlar kokun bayumesi ve pulpal basing teo-
rileridir.

Dis surmesinde etkin diger faktorler ise; hucre prolifer-
asyonu, damarlanmanin artmasi, disin etrafinda artan
kemik formasyonu olarak siralanmaktadir. ilave olarak
endokrin etki, vaskuler degisiklikler ve enzimatik faali-
yetlerde dis sirmesinde etkisi olan faktorlerdendir. Bun-
larin hepsi dis surmesini etkileyebilirler fakat tek baslarina
bagimsiz olarak dis sirmesinde itici bir rol oynamamak-
tadirlar. Dig surmesinin molekuler ve biyolojik temeli tam
olarak anlasilamamis olmasina ragmen; ko6kun uzamasi,
alveolar kemigin modifikasyonu ve periodontal ligament
degisikliklerinin en 6nemli etkenler oldugu dusundlme-
ktedir.”?

DiS SURMESINDE GUNCEL YAKLASIM

Dislerin surmesinde etkili olan faktorlerin tam olarak an-
lagilamamasinin yani sira, hayvanlar Uzerinde yapilan
deneysel calismalarin oldugu gibi insanlara transfer
edilememesi ve ikincil olarak insanlarda yapilacak olan
deneysel calismalarin etik baglaminda sinirlamalarinin ol-
masi surme konusunda gucla bir hipotez olusturulmasini
zorlastirmaktadir. Dig surmesine dair yeni yaklagimlar in-
san digleri ve ¢eneleri Uzerinde, dogumdan 6nce ve son-
ra yapilan histolojik ve histokimyasal calismalardan elde
edilen bilgilerin bir kombinasyonunun olusturulmasiyla
ortaya cikabilmektedir. Dig ve ¢evreleyen dokularla ilgili
bu yeni histokimyasal bilgiler saglikli ve genetik olarak
sapmis patolojik fetuslarda yapilan analizler sonucunda
elde edilebilmektedir. Doku ve genetik ile ilgili olan bu
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yeni bilgiler postnatal dentisyona transfer edilerek bilim-
sel temele dayanan yeni bir hipotez olusturulabilmistir ve
bu yeni hipotez ilerleyen suregte mevcut teorinin temelini
olusturmustur.”

Bilindigi gibi dis surmesi kompleks bir surectir ve bu
surecgte mine organi, dental folukul ve alveol kemiginde-
ki hucrelerin belirli zamanlarda birbirleriyle etkilesimi s6z
konusudur.®

Hipotez

Bir disin surmesi 3 mekanizmaya dayandirilmaktadir.”*

1) Surme yolundaki bosluk: dental folikulin ustandeki
kemik dokuyu rezorbe etmesi surme yolundaki gerekli
boslugu olusturmaktadir. Bu agsamadaki molekuler-biyo-
lojik sure¢ ektoderm dokusundan kaynaklanmaktadir.

2) Folikalun altindan uygulanan basing: kok membrani
glanduler membran gibi fonksiyon gérmektedir’® ve
membranin inervasyonu sonucu kok yuzeyinde, peri-
odontal membranda ve pulpa dokusunda basing orta-
ya cikmaktadir.2® Bu basing kokun strme yoninde yuk-
selmesinde etkilidir.”®

3) Periodontal membranin adaptasyon kapasitesi: peri-
odontal membranin adaptasyon ve reorganizasyon kap-
asitesi stirme icin gerekli bir faktdrdur. Bu reorganizasyon
sureci igin bir kanit da stirmekte olan disin periodonsiyu-
munun koke en yakin olan en i¢ tabakasinda meydana
gelen hucre nekrozu-apoptozis mekanizmasi olarak
gosterilebilir. Surme yolunda olan sut ve daimi diglerde
apoptotik hucre tabakasi gosterilmigtir.””

Teori

Disin apikal bolgesinde inervasyonun provake ettigi
basing, periodontal membraninin devamli adaptasyona
zorlandidi bir sirme hareketi meydana getirmekte ve
dental folikalun aktif hareketi ustindeki kemik dokuyu
rezorbe etmektedir. Koékan apikal bolgesi, periodon-
tal membran ve kron folikult strme islemi ile ilgisi olan
yapilardir. Bu Ug¢ yapi birbirleriyle etkilesim halindedir ve
apikaldeki periodontal membranda degisiklige yol acabi-
lecek bir basincin kron folikulunu etkileyerek etrafindaki
kemigi rezorbe etmesine yol agcmasi olasidir.”®

SONUC

Dis surmesi organizmanin gelisimsel bir strecidir, ancak
surmede rol alan mekanizmalar henuz tamamen an-
lasilabilmis degildir. insan ve hayvanlar tizerinde yapilan
calismalar strme sureci konusunda farkli analizler yapil-
masina olanak tanimislardir. insan calismalar daha ¢ok
klinik ve radyolojik calismalardir, normal sirme ve cinsiyet
farkliliklarina odaklanmistir. Ancak ‘digler neden surer?
sturmeyi baslatan ya da bitiren kuvvet nedir?’ seklindeki
sorulara cevap alinamamistir. Bu nedenle ginumuzde
halen dis surmesi konusunda arastirmalar devam etme-
ktedir.
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