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GİRİŞ
Maksiller anterior dişlerin kaybı hastalar için fonksiyonel ve estetik sorunlara yol açmaktadır. Maksiller anterior diş
eksikliklerinde tedavi seçenekleri; konvansiyonel metal destekli porselen köprü, implant üstü protezler, direkt ve indirekt
adeziv köprülerdir. Bu vakada hasta maksiller anterior diş eksikliğinde konvansiyonel köprü protezlerine alternatif olarak
fiberle güçlendirilmiş rezin köprü ile rehabilite edilerek estetik, fonksiyon ve fonasyonun sağlanması amaçlandı.

OLGU SUNUMU
43 yaşındaki kadın hasta, sağ ve sol maksiller lateral dişlerin eksikliğinden dolayı estetik kaygılarla kliniğimize başvurdu.
Anamnezde, hastanın 3 hafta önce persiste süt lateral dişlerinin çekildiği ve mevcut durumdan estetik açıdan memnun
olmadığı öğrenildi. Klinik muayenede, hastanın maksiller retrognatiye bağlı olarak sınıf 3 kapanışa sahip olduğu ve çekim
soketlerinin iyileştiği belirlendi (Şekil 1).

Hasta, implant destekli sabit protez yapılması konusunda bilgilendirildi; ancak ekonomik sıkıntılar ve cerrahi işlem korkusu
nedeniyle fiber destekli adeziv köprü ile tedaviye devam edilmesine karar verildi. Hastadan ölçüler alınarak alçı model
hazırlandı. Model üzerinde restorasyon yapıldı ve hastanın ağzında provası gerçekleştirildi. Son olarak, adeziv rezin siman ile
restorasyon simante edildi (Şekil 2).

SONUÇ
Anterior diş kayıpları farklı nedenlerden dolayı gerçekleşebilir ve bu durum için çeşitli tedavi yöntemleri bulunmaktadır.
Bunlar arasında sabit protezler, implant uygulamaları ve hareketli protezler yer alır. Günümüzde, fiber destekli adeziv
köprüler, destek dişlerde minimal veya hiç preparasyon gerektirmemesi, estetik ve ekonomik avantajları, kolay onarımları
gibi nedenlerle, konvansiyonel veya cerrahi yöntemleri tercih etmeyen hastalar için alternatif ve cazip bir tedavi seçeneği
haline gelmiştir.

Şekil 1. Olgunun tedaviden önce çekilmiş ağız içi görüntüleri

Şekil 2. Hastanın tedavi sonucunda görüntüsü


