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/ Diseti ¢cekilmeleri, diseti marjininin mine-sement sinirina (CEJ) gore apikal yonde yer degistirmesi olarak tammlamh
Diseti ¢ekilmeler1 yalnizca estetik problemlere yol acmakla kalmayip, kok yiizeyinin aciga ¢ikmasina bagli olarak
dentin hassasiyeti, kok c¢lirtigli gelisme riski, plak retansiyonunda artis ve hasta konforunda azalma gibi klinik
sorunlara da neden olmaktadir. Bu nedenle, kok ylizeyinin yeniden ortiilmesini hedefleyen periodontal plastik cerrahi
yaklasimlar; estetik rehabilitasyonun saglanmasinin yani sira dentin hassasiyetinin azaltilmasi, plak kontroliiniin
kolaylastirilmas1 ve hasta konforunun artirilmasi acisindan biiyiik klinik onem tasimaktadir. Ozellikle otojen
yumusak doku greftlerinin kullanimi, biyolojik uyum ve Ongortilebilirlik agisindan avantaj saglamaktadir. Bu olgu

sunumunun amaci, diseti ¢ekilmelerinin tedavisinde Modifiye Koronale Pozisyone Flep tekniginin otojen bag dokusu
\grefti ile kombine kullaniminin kisa donem klinik etkinligini degerlendirmektir. /

Olgu sunumu

/ 23 yasinda, sistemik olarak saglikli ve sigara kullanmayan erkek hasta, 23 ve 24 numarali disler bolgesinde diseh
cekilmesi ve dentin hassasiyeti sikayetiyle klinigimize basvurmustur. Yapilan intraoral klintkk muayenede, 23
numarali diste 4 mm, 24 numarah diste 1 mm diseti ¢ekilmesi tespit edilmistir. Periodontal degerlendirme sonrasinda
cerrahi tedavi oncesinde hastaya faz I periodontal tedavi uygulanmis ve oral hijyen egitimi verilmistir. Faz I tedaviyi
takiben, 1lgili bolgeye Modifiye Koronale Pozisyone Flep teknigi ile cerrahi kok oOrtiilmesi planlanmistir. Cerrahi
sirasinda 23 numarali dis bolgesine otojen bag dokusu grefti yerlestirilmis, greftin stabilizasyonu saglandiktan sonra
flep koronal yonde konumlandirilarak primer kapama saglanmis ve siiture edilmistir. Postoperatif donemde hastaya
antibakteriyel gargara ve non-steroid antiinflamatuvar ilac recete edilmistir. Iki hafta sonra siiturlar alinmais, iyilesme

\sﬁreci komplikasyonsuz olarak tamamlanmuastir. /
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Uc¢ aylik kontrol muayenesinde, 23 ve 24 numarali dislerde tam kok ortiilmesinin saglandigi klinik olarak
gozlenmistir. Ayrica, hastanin baglangicta sikayet ettigi dentin hassasiyetinin tamamen ortadan kalktigi, termal ve
mekanik uyaranlara kars1 herhangi bir duyarlilik bildirmedigi tespit edilmistir. Periodontal a¢idan yapilan incelemede
cep derinliklerinin fizyolojik sinirlar icinde seyrettigi, sondalamada kanama olmadig1 ve plak kontroliiniin optimum
seviyede oldugu goriilmiistiir. Bu olgu, Modifiye Koronale Pozisyone Flep tekniginin otojen bag dokusu grefti ile
birlikte kullaniminin, diseti ¢ekilmelerinin tedavisinde etkili, biyolojik olarak uyumlu ve ongoriilebilir sonu¢lar sunan
bir periodontal plastik cerrahi yaklasim sundugunu desteklemektedir.
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