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All On Four implant
Hastalarinda Protetik
Degerlendirmede Kilit Faktorler

Hasta Hikayesi

58 yasinda herhangi bir sistemi problemi olmayan, yogun
sigara kullanimui bulunan hastamiz, klinigimize sabit
protez talebiyle bagvurdu. Kemik augmentasyonu ve
zigoma implanti segeneklerini de kabul etmeyen hastamiza
kisa okliizyon ile Uist cenede all-on-4 implant protokoli

ile sabit protez planlamast yapildi Estetigin saglanmast
amactiyla protezin bitim stnirinin dudak altina taginmasint
saglayacak kemik rediiksiyonu sayesinde uyguladigimiz
hibrit protezin estetik bir sonuca ulagacagini pre-operatif
olarak ongorebilmek, bu tur vakalarda karsilagilabilecek
olan estetik problemlerin 6nlenmesi amactyla

6nemliydi. Hastaya immediat gecici sabit protezler 3 ay
kullanduridiktan sonra hibrit protezleri agza uygulandu

Giilme Hatt1

Gulme hatty, yiksek orta ve algak olarak ¢ siifta ele
alinir. Tedavi agisindan en avantajl hasta tipi kiigiik agizly,
ve uzun st dudaga sahip hastalarda estetigin saglanmast
daha kolaydir. Problem tegkil edecek hasta profili olarak
yiksek gtilme hattina sahip olan hastalardir. Bu hastalarn
protezin bitim siurmnin dudak altinda kalmast icin
operasyon ¢ncesinde planlanmast bilyitk onem tasir. Yitksek
guliis hattina sahip hastalarda protezin bitim sinirinin
estetik kayiplara yol agmamast igin kemik redtksiyonu
ihtiyacinin g6z éntine alinarak degerlendirilmesi gerekir.
Dikkat edilmesi gereken ¢nemli konulardan biri de lokal
anestezi yapildiktan sonra gtilme hattinin tespiti mimkin
olmayacagl icin mutlaka pre-op degerlendirme veya yiiz
fotograflart gerekmektedir. (1,2,3)

Dudak Destegi

Kemik rezorbsiyonu Ust ¢enede énden arkaya dogru
seyrettigi icin genellikle tam dissiz hastalarda
pseudoprognatizm goriliir. Dudak destegi miktan ile
yapilacak olan protezin All on four implant sistemine
baglanti acist, dogrudan iligkilidir. Cok fazla dudak
destegi gereken bir hastada protezin cikis profilinin
temizlenebilirliginin saglanmast amaciyla da kemik
reditksiyonu yapimast gerekebilecegi icin hastanin kapanis
iligkilerinin de iglem ¢ncesi degerlendirilmesi, cerrahi
operasyona 15tk tutacak énemli bir parametredir.(4)
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Resim 1 Ust tam dissizlige donecek hastamizin pre-op panoramik rontgen
goruntusu

Resim 2 Ust cenede dis cekimlerini takiben estetigin saglanmasi amaciyla
kemik redtksiyonu ve immediat implantasyonun ardindan multiunit
abutmentler takildi.

Resim 4 Multi-unit iyilesme basliklari ile daimi protez éncesi gorinum.

Resim 5 Hastanin all on Four implant yapmadan 6nceki hali

Parafonksiyon

Dig stkma veya gicirdatma aliskanligi olan hastalarda
okltizal yiikiin artmast ve horizontal dogrultuda gelen
fazla kuvvetle, implant kemik birlesiminde asin gerilimlere
sebep olur. Immediat yiikleme yapilan hastalarda gegici
abutmentin protez vidasindaki gevseme veya multiunit
abutment baglantilarindaki gevsemeler, bu tarz bir
parafonksiyonun erken donemde habercisi olabilir. Gegici
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Resim 3 Ameliyat esnasinda takilan acik kasik multiunit 6lct postlari ile gecici
protez icin 6lcu alindi.

Resim 6 All on four implantlardan yapildiktan sonra hastaya hibrit
protezin takiimasi

§ios

Resim 9 Hastanin postop panoramik rontgeni

protezde duistik tiberkil agilar, dar okliizal tablalar ve
olabildigince cok ve simetrik temaslar hedeflenmeli, distal
cantileverdan kacinilmalhdir. Protez kingy, dislerde atma
gibi 6n bulgulann goriilmesi halinde immediat yitkleme
protokolinden vazgegilerek implant kayiplarint énlemek
amactyla klasik bekleme protokoliine gecilebilir. (6,7)
Daimi protezlerin uygulandig vakalarda sert gece plagt ile
koruyucu davranimast énerilmektedir.

Hasta Beklentileri

Gergekei olmayan hasta beklentilerini ortadan kaldirmak
gerekir.

- Distal cantilever uzunlugu saglam kemige sahip bireylerde
10-12 mm'i gecmemelidir. Yumusak kemik kalitesine

sahip bireylerde 6-8 mm cantilever yeterli gériilmektedir.
(5) Dolayistyla genelde birinci buytikaz: diglerde biten bir
protez uygulandigl i¢in hastalarin dig sayist konusunda
bilgilendirilmesi gerekmektedir. Gegici protezin 1. premolar
seviyesinde bitecegi belirtilmelidir.

- All-on-four protezlerinde doku ile protez arasinda bir

gecis hattinin olacagt ve bu hattin temizlenebilirligin
saglanmast amactyla (agiz dugu, dis iplerivb.) hafif bir aralik
birakilacagy, kisinin bu agikligr temizledigi stirece sorun
yasanmayacagl konusunda bilgi verilmeli ve oral hijyen
motivasyonu saglanmahdir.

-Maliyet-fayda dengesi ve okliizal kuvvetlerin derecesini 6n
gorerek kullanilacak protezin materyali segilmeli ve hastaya
kullanulacak materyal alternatifleri anlatilmadur. (Bruksizm
hastasinda akrilik dislerin segimi gibi)

- Dogal diglerde bruksizm aligkanlig isareti olan

bireylerde immediat yiikleme s6zui verilmemelidir.
Immediat yiiklemede kayplar cogunlukla, normal sentrik
okltizyondaki kuvvetlerden dolayt degil, parafonksiyonel
hareketler neticesinde olur.

- Immediat yiiklenen protezle yumugak beslenilmesi
Onerilmektedir.

MSc. Dt. Gokhan Tunahgil
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