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BILATERAL UC KOK VE U¢ KANALLI MAKSILLER KUCUK AZILAR: OLGU SUNUMU*
BILATERAL MAXILLARY PREMOLARS WITH THREE ROOTS AND THREE CANALS: CASE REPORT
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OZET Maksiller kiiciik azilar, 6zellikle birinci kiigiik
azilar genelde iki kanala sahiptirler. Fakat yapilan c¢alis-
malar, nadir olarak li¢ kanala sahip olduklarini goster-
mektedir. Konvansiyonel radyografi, cok koklii disler ve
degisik kok kanal morfolojisine sahip dislerde tedavinin
basarili olmasi i¢in yeterli bilgiyi veremeyebilir. Bu se-
beple, tedavi dncesi dislerin nadir de olsa degisik kanal
formlarina sahip olabilecegi akilda tutulmalidir. Gerekli
goriiliirse daha ideal bir tedavi ve basari i¢in, ileri goriin-
tiileme tekniklerinden yardim alinmalidir. Bu vaka rapo-
runun amaci, gémili kanin dislerinin lokalizasyonlarini
tespit etmek icin dental tomografisi alinmis bir hastada
tesadiif eseri saptanan bilateral li¢ kokli maksiller st
kiiciik az1 dislerinin radyografik goriintiileri esliginde,
endodontik tedavi 6ncesinde dogru radyografik ve klinik
muayenenin 6neminin vurgulanmasidir.

Anahtar kelimeler: Ust kiigiik az, ii¢ koklii, kanal mor-
folojisi, dental tomografi

GIRIS Kok-kanal morfolojisi basarili bir endodontik
tedavi icin en O6nemli unsurlardan biridir. K6k kanal
anatomisinin endodontik tedavi dncesi iyi degerlendiril-
mesi, tedavinin basarisini olumlu y6nde etkileyecektir
(1). Anatomik varyasyonlarin iyi bilinmemesi sebebi ile
eksik tedavi edilmis veya hi¢ tedavi edilmemis kok ka-
nallar;, kanal tedavisi basarisini olumsuz etkiler ve
periapikal lezyonlarin olusmasina sebep olabilir (2).
Birinci kiiciik az1 disleri ¢ogunlukla iki kanallidirlar.
ikinci kiiciik az1 disleri ise bir veya iki kanala sahiptirler.
Fakat ti¢ kanalli olmalar: nadir goriilmektedir (3). Yapi-
lan ¢alismalarda birinci kii¢lik azilarin ti¢ kanalli olma
prevalansi %0.5-6 arasinda degismektedir (4-6). ikinci
kiiclik azilarda ise %0.66-1.10 oraninda {i¢ kanal goriil-
mektedir (3, 6).

Bu vaka raporunda, gémiilii kanin dislerinin lokalizas-
yonlarini tespit etmek icin dental tomografisi alinmis bir
hastada tesadiif eseri saptanan bilateral li¢ kokli
maksiller kiiciik az1 dislerinin radyografik gorintiileri
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ABSTRACT Maxillary premolars, especially first
premolars usually have two root canals. Although
studies have showed that they may rarely have three
canals. Conventional radiography cannot be adequate to
give information for successful treatment of teeth,
which have multi-roots and different canal morphology.
Therefore, prior to treatment, although it is rare, it
should be in mind that teeth canals may have different
forms. If it is necessary, advanced imaging techniques
can be performed for ideal treatment and success. The
aim of this case report is to emphasize the importance
of correct radiographic and clinical examination prior to
endodontic treatment with the incidental radiographic
images of bilateral three-rooted maxillary first and
second premolars of a patient who was performed
dental tomography to localize the impacted canines.

Key words: Maxillary premolar, three rooted, canal
morphology, dental tomography

esliginde, endodontik tedavi sirasinda dikkatli radyog-
rafik ve klinik muayenenin 6nemi vurgulanacaktir.

OLGU SUNUMU

On dort yasindaki erkek hasta radyoloji klinigimize or-
todonti kliniginden gdmiilii kanin dislerinin komsu dis-
lerle iligkisi ve siirme yolunun degerlendirilmesi amach
Konik Isinh Bilgisayarli Tomografi (KIBT) ¢ekimi i¢in
yonlendirildi. New Tom 5G cihaz1 (Verona, Italya) ile,
iist cene 15x12 FOV alaninda taranarak, aksiyal kesitler
0.2 mm kesit aralig1 ile volumetrik olarak elde edildi. 1
mm Kkesit aralig1 ile koronal ve sagital kesitler elde edil-
di.

KIBT goriintiilerinin degerlendirilmesi sirasinda hasta-
nin sag ve sol list ¢enesinde, birinci ve ikinci kii¢iik azi-
larinin ti¢ koklii oldugu tespit edildi. Kesitlerin incelen-
mesi ile, dort disin de vestibiilde mesial ve distal olmak
iizere iki koki ve palatinalde bir kokii oldugu gorildii.
Her kokte birer kanal oldugu gozlendi.
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Resim 2. Koronalden apikale dogru farkl aksiyal kesitlerde dislerin 3 koklii morfolojileri

Resim 3. Sag ve sol sagital kesitlerde dislerin taurodont dislere benzer goriintiisii

Fakat yapilan ¢alismalar, nadir olarak ii¢ kanala sahip

TARTISMA olabileceklerini gdstermektedir (3). Ust birinci kiiciik
Maksiller kiigiikk azilar, ozellikle birinci  kiigtik azilar ile yapilan ¢alismalarda; Green (7) ve Caliskan ve
premolarlar genelde iki kanala yapisina sahiptirler. ark. (8) calismaya dahil ettikleri dislerde ¢ kanall
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birinci kiigiik az1 tespit etmemislerdir. Pineda ve Kuttler
(4) 259 disin %0.5’1nda ti¢ kanall st birinci kiiglik azi
tespit etmislerdir. Bellizzi ve Hartwell (6) ise 514 disi
dahil ettikleri ¢alismalarinda %3.3 oraninda ii¢ kanall
ist birinci kiicilk az1 bildirmislerdir. Carns and
Skidmore (5) ise li¢ kokli birinci kiigiik az1 prevelansini
%6 olarak bildirmislerdir.

Ust ikinci kiigiik az1 dislerde yapilan ¢calismalarda ise, iig
kanalli dis prevelansi daha diisiiktiir. Pineda ve Kuttler
(4), Green (7) ve Caliskan ve ark. (8) yaptiklari calisma-
larda ti¢ kanalli {ist ikinci kiiciik az1 tespit etmemisler-
dir. Kartal ve ark. (3) ise 300 tane tst ikinci kiigiik az1
disinde %0.66 oraninda ii¢ kanall ikinci kii¢iik az1 bil-
dirmislerdir. Belizzi ve Hardwell (6) tarafindan 630 disi
dahil ettikleri ¢calismada ise prevelans %1.1 olarak bul-
muslardir.

Sert ve Bayirh (9) yaptiklar kok kanal konfigurasyonu
calismasinda {i¢ koklii birinci list premolarlarin kadin-
larda (%4) erkeklere (%2) oranla daha fazla prevelansa
sahip oldugunu gdstermislerdir. ikinci premolarlarda
ise erkeklerde %2, kadinlarda %1 olarak bulmuslardir.
Diger bir calismada ise, erkeklerde %11.7, kadinlarda
ise %1.3 olarak bulunmustur (10).

Ug kanalli kiiciik azilarda ii¢ ayr1 kék ve her birinde ayn
birer kanal olmast en sk olarak rastlanilan
konfigiirasyon seklidir. Bu disler minyatiir bir ti¢ kokli
iist biiylik az1 disine benzerler. Kanallar1 mesiobukkal,
distobukkal ve palatinal olarak siniflandirilir (11).

Bu vakada tiim {ist kii¢iik azilar ii¢ ayr1 koke sahipti ve
kokiin lce ayrilmasi ile disler, pulpa odasinin apekse
dogru uzayarak genislemesi ile karakterize bir anomali
olan tauorodontizme sahip dislere benzemekteydiler.
Daha az rastlanilan ii¢ kanal konfigiirasyonu ise bir veya
iki koke sahip olmalaridir. iki boyutlu radyograflarda
daha zor tespit edilirler. Radyograflarda pulpa boslu-
gunda ani bir daralma veya kaybolma goriiliiyorsa bu
alanda kanal ikiye ayriliyor olabilir (12). Ayrica pulpa
odas! tabaninda normal goriinlimden bir sapma varsa
ve licgen seklinde ise, meziyodistal yonde bir genisleme
varsa art1 bir kanaldan siiphelenilmelidir (13).
Radyograflar, kanal tedavisinin 6nemli bir parcgasidir.
Endodontide, tedavi oncesi tanida, tedavi sirasinda
(kanal boyu 6l¢gme ve master konun kontroliinde) ve
tedavi sonrasi goriintiileme olmak iizere radyogaflara
lic asamada ihtiyag vardir. Genellikle endodontik goriin-
tiileme intraoral radyograflarla yapilmaktadir. Cok kok-
lii ve atipik kok-kanal morfolojisi olan dislerde farkh
acilardan paralaks yontemi ile alinan radyograflar daha
iyi degerlendirme yapilmasini saglar. Fakat her zaman
yeterli olmayabilir. KIBT ise {i¢ boyutlu goériintiileme ile
kok-kanal sisteminin goriintiilenmesinde onemli yeni
bir yontemdir. Literatiirde yapilan calismalar KIBT kul-
laniminin koék-kanal morfolojisini belirlemede etkili
oldugunu gostermektedir (14-16). Fakat her endodontik
tedavide rutin olarak kullanilamaz fakat diisiik doz,
kiiciik goriintilleme alani ile yiiksek ¢oziiniirliikliic KIBT
konvansiyonel radyografinin yeterli olmadig ve ii¢ bo-
yutlu goriintiilemenin tedavinin basarisinda etkili olabi-
lecegi se¢ili vakalarda kullanilmalidir (17).

Sonug olarak alinan iki boyutlu radyograflarla her za-
man kok morfolojisi degerlendirilemeyebilir. Bu sebep-
le, her tedavi 6ncesi dislerin nadir de olsa degisik kanal
formlarina sahip olabilecegi akilda tutulmalidir. Gerekli
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goriiliirse daha ideal bir tedavi ve basari icin, ileri go-
riintiileme tekniklerinden yardim alinmalidir.
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