Dis Cekimi ve Sonrasi

Dis Cekimi Sebepleri

Giinlimiizde, bilimsel ve teknolojik ilerlemenin dis hekimligi bilimine katkilar1 sayesinde,
oncelikle disi tedavi etmek ve agizda tutmak hedeflenmekle birlikte, bazi durumlarda, hasta sagligini
Koruma veya tedavi planlamasi nedeniyle dis ¢ekimine bagvurulmaktadir. Bu durumlart soyle
Ozetleyebiliriz:
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Ileri derecede ciirik ve madde kaybi - — P
yiizlinden tedaviyle kurtarilamayan disler.
Travma  sonucu, tedavisi mumkin
olmayacak sekilde kirilan disler.

Herhangi bir fonksiyonu olmayan kokler.
Kanal tedavisine ragmen kurtarilamayan
apseli digler.

Ileri derecede diseti iltihabi nedeniyle
sallanan disler.

Zamaninda diismeyen siit disleri.

Asirt konum degisikligi (donme, devrilme vb.) nedeniyle sorun yaratan disler.

Kist ya da tiimor i¢indeki disler.

Tam siirememis (gomiik) ve sorun yaratan disler.

Yer darligi nedeniyle ortodontik tedaviye yardimeci olmak amaciyla, sorunsuz oldugu
halde baz1 disler ¢ekilebilir.

Cekim Sirasinda Dis Kirilmalanr
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Ozellikle biiyiik azilarda, yani ¢ok koklii dislerde, kokler
cok ayrik ya da kivrik oldugunda,

Kemigin elastikiyetini kaybettigi yash kisilerde,

Yine esnemeyen c¢ok kalin ¢ene kemigine sahip olan
kisilerde,

Asirt madde kaybi nedeniyle tutacak yeri azalmis dislerde,
Kanal tedavisi gbrmiis dislerde ¢ekim sirasinda kirilmalar
olabilir.

Bu korkulacak bir durum degildir. Anestezi, yani uyusma basariyla saglanmissa, dis hekimi bu
is i¢in iiretilmis aletlerle, kalan pargalari acisiz bir sekilde ¢ikartir.


http://www.hekimim.com/merak_ettikleriniz/curuk/curuk.htm
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Bazen ¢ekim sirasinda kok kirilabilir. Bu durumda kokiin boyuna, ¢ekim yerine ve bazi sartlara
gore kokiin birakilmasina veya g¢ikarilmasina hekim karar verir. Hastalar bu durumda karar1 hekime
birakmalidir. Gerekli tedavi yapilarak kokiin birakilmast ve 2-3 ay sonra alinmasi ya da bazi sartlar
altinda kokiin tamamen orda birakilmasi gerekebilir. Ne olursa olsun kokiin mutlaka ¢ikarilmasi
mantigiyla hareket edilirse ¢cevre dokulara zarar verilebilir.

Dis Cekimi Oncesi Dikkat Edilmesi Gereken Durumlar

Eger doktorunuzun onerdigi bir ilag (Ornegin
antibiyotik) s6z konusuysa, mutlaka saatlerine uyarak,
diizenli bir sekilde kullanmalisiniz. Bir hastaliginiz ya da
allerjiniz varsa ve ayrica bu yiizden siirekli kullandiginiz
ilaglar  mevcutsa, kesinlikle  bunlar1  hekiminize
sOylemelisiniz.

Cekimden Once pihtilasmay1 geciktiren “Aspirin” tird ilaglar
kullanilmamalidir. Miimkiinse disler giizelce fircalanmali ve bir
antiseptikli suyla calkalanmalidir. Boylece agizdaki bakterilerin
azalmasi ve enfeksiyon riskinin diistirtilmesi iyi olur.

Dis Cekiminden Sonra Dikkat Edilmesi Gereken Durumlar

4+  Cekim yarasinin {izerine konan tampon 1 saat kadar tutulmalidir.
Bu tampon atildiktan sonra, gerekmiyorsa tekrar tampon
koyulmamali, olusan pihtinin bozulmamasina 6zen gostermelidir.

#+ Sicak ortam, sicak banyo yapmak, sicak gidalar ve agir1 efor sarf etmek kanamayi
artirabilir. Kanamanin hafif bir sizint1 halinde 6- 24 saat
sirmesi normal kabul edilmektedir. 2-3 saat icinde
kanama azalmaz ise, soguk cay ile nemlendirilmis steril
tampon cerrahi bolgeye yerlestirilir. Caydaki tannik asit
kanamay1 durdurmaya yardim eder. ilk giin basiniz biraz
yiiksekte uyuyarak kanamayi Onleyebilirsiniz.  Eger
kanama devam ediyorsa hemen hekiminize bagvurmaniz
gerekmektedir.
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[k 2 saat hi¢ bir sey yiyip icilmemelidir. ilk 2 giin piire, muz, tanesiz

corba vs. gibi sulu, yumusak ve 1lik yiyecekler ile beslenilmelidir. 24

saat boyunca sicak, sert ve tanecikli gidalardan, siit ve siit iirlinlerinden
uzak durulmalidir. Siit ve sitlii gidalar
cekim soketi icerisinde bakterilere besin
yeri olusturarak enfeksiyona zemin hazirlar. Siit proteinden
zengin oldugu i¢in soket igerisindeki kanla birlikte
mikrobiyal bir ziyafete doniisecektir.

48 saat sigara ve alkol icilmemelidir. Pihtinin bozulmasina ve yara
yerinin iltihaplanmasina neden olabilir. Kuru soket (Dry Socket)
denen bu durum uzun siire agriya sebep olur. Cekim giinii olusacak
agrilarla onu takip eden giinlerde de ¢ekimin durumuna goére hafif
ve agr1 kesici ile kesilen agrilar normaldir; fakat ¢ekimi takip eden
giinlerde baslayan , gece uykudan kaldiran , agr1 kesicilere ragmen
kesilmeyen , dis ¢ekilmemis gibi olusan siddetli agrilar bize yara
yerinin iltihaplanmasi , pihtinin kopmasi vs. gibi ¢ekim yerinde normal olmayan bir olay
oldugunu anlatir. Bu durumda hekime bagvurulmali, gerekli pansuman ve tedavinin
yapilmasi saglanmalidir.

Hig bir sekilde ¢ekim yerine dil veya baska bir seyle dokunulmamali,
yara bolgesi emilip tikdrdlmemelidir. Tikirigiinizi yutmalisiniz.
Yarali bolge 24 saat kullanilmamalidir. Agiz suyla ¢alkalanmamalidir.

+ Cekim yeri mutlaka temiz tutulmalidir. Cekimden 24 saat sonra,
yumusak bir dis fircasiyla bolge yavasca firgalanmalidir.
Hekiminizin verdigi gargara ile veya bir bardak 1lik suda yarim
cay kasi81 tuz eriterek agzinizi ¢alkalayin.

Dudaklarda uyusukluk varsa gegene kadar 1sirarak kontrol yapilmamali. Ozellikle gocuk
hastalar farkinda olmadan dudaklarini 1sirarak yaralayabilir; bu nedenle ebeveynlerin
dikkatli olmasi gerekir. 3-4 saate uyusukluk gecger. Geg¢medigi takdirde hekiminize
basvurunuz.

Ilk 2 giin agriniz olabilir. Doktorunuzun &nerdigi antibiyotik, agri
kesici ve antiseptik gargaralari size dnerilen saatlerde ve miktarlarda
almalisiniz. Agr kesici ilag uyusukluk gegmeden hemen alinmalidir.
Agr1 en c¢ok cerrahiden sonraki giin olacaktir. Ilaglari kullandigimiz
halde agrilariiz 3. giinden sonra artarak devam ederse doktorunuza
basvurmalisiniz. Antibiyotikler tarif edildigi sekilde bitinceye kadar
kullanilmalidir. Diger dislerde de agri hissedilebilir. Bu rahatsizlik
cerrahi islem agrisindan kaynaklanan gecici bir durumdur. 24-48 saat
icinde viicut 1sisinda hafif yiikselme olabilir. Bu durum ge¢mez ise hekime
bagvurulmalidir. Agr kesici olarak aspirin kullanilmamalidir.
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4 Dikiglerin ameliyattan 1 hafta sonra alinmasi
gerekmektedir. Bunun icin doktorunuzdan randevu

almalisiniz.

Eger islem sirasinda siniise girilmis ise; 1 hafta burun
sumkardlmemeli, Gflemeli  ¢algi  kullanilmamalidir.  Asirt
oksiirmek ve hapsirmaktan miimkiin oldugu kadar kaginilmalidir.

%  Cekim zor sartlarda, uzun siirede gerceklesmisse, yani
bizim tabirimizle komplikasyonlu bir ¢ekim olmussa 6

L R! saat sureyle 15 dk tutup 15 dk ¢ekerek disardan soguk
’

o tatbiki yapmanizda fayda vardir. Soguk tampon tatbiki ile
< agriy1, sismeyi ve morarmayi onleyebilirsiniz.

Cekim sonrasi bazen kemik pargalart ortaya c¢ikar ve bunu kirik kok pargasi
zannedebilirsiniz. Bu durumda hekiminize basvurdugunuzda ¢ikan parcalar dizeltilir.

Ayni sekilde, uzun siiren agr1 ve sislik durumlarinda da hekime haber verilmelidir.
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