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Cocuklarda Ust Cene Labial Frenulumun
Klinik ve Dig Ciiriigii Agisindan
Degerlendirilmesi

Evaluation of Maxillar Labial Frenulum for
Clinical Classification and Dental Caries in

Children

OZET Amag: Siit ve daimi dislenme déneminde bulunan ¢ocuklarda labial frenulum tip ve morfo-
lojilerini degerlendirerek bunun 6n disler arasindaki arayiiz ciiriik iligkisini aragtirmaktir. Gereg ve
Yéntemler: Bu calisma, Izmir ilinde bulunan iig farkli merkezin ¢ocuk dis kliniklerinde gercekles-
tirildi. Cocuklarin iist ¢ene labial frenulum tip ve morfolojileri, klinik ortamda reflektor 1s131nda
Mikro ve Modifiye Sewerin kriterlerine gore degerlendirildi. Calismaya, yaslar1 3-16 yil arasindaki
403 (%50,4 erkek, %49,6 kiz) cocuk dahil edildi. Ayrica, kliniklere kardesi ile gelen 69 ¢ocugun da
frenulum muayeneleri yapildi. Agzinda {ist 6n disleri siit disi olan ¢ocuk yiizdesi 48,1, daimi dis
olan ¢ocuk yiizdesi ise 51,9 olarak bulunmugtur. Bulgular: Maksiller labial frenulum tip ve morfo-
lojisi ile cinsiyet arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamigtir. Téim yas gruplarinda
en yaygin goriilen labial frenulum tipi %43,7 ile jinjival frenulum, morfolojisi ise %68,2 ile simple
frenulum olmustur. Siit ve daimi dis dentisyonu ile labial frenulumun tipi arasinda bir fark goz-
lenmemistir (p=0,415). Siit disi dentisyonundaki ¢ocuklarda labial frenulum tipi ile ¢iiriik arasinda
da iligki saptanamamugtir (p=0,521). Kardeslerin frenulum tipi ve morfolojileri arasinda Kappa uyum
testine gore (K: 0,13) uyum olmadig goriilmiistiir. Sonug: Ust cene labial frenulum ag1z iginde kiigiik
bir anatomik yap1 olmasina karsin farkli tip ve morfolojiden olugsmaktadir. Cocuklarda agiz-dis mua-
yenesi sirasinda frenulum degerlendirmesine de 6nem vermek gerekmektedir. Kisi sayisinin arti-
rilmasiyla anlamli sonuglar bulunabilecegini diisiinmekteyiz.

Anahtar Kelimeler: Labial frenulum; ¢ocuk; dis ¢tkarma, primer; dis ¢ikarma, kalict

ABSTRACT Objective: The aim of the study is to assess the various types of maxillary labial frenu-
lum attachment in children at deciduous and permanent dentition stages and to determine any
possible relation between frenulum attachment and approximal caries of anterior teeth. Material
and Methods: This study was conducted at three different central pediatric dental clinics in Izmir.
The types and morphology of maxillar labial frenulum in the children were evaluated according
to the modified Sewerin and Mirko classification under refrector light on the dental unit. 403 chil-
dren (50.4% boys, 49.6% girls) between the ages of 3 and 16 years were included in the study. 69
siblings who came to the clinic were also examined for labial frenulum. 48.1% of the children have
the deciduous anterior teeth, while 51.9% have permenant. Results: There was no statistically sig-
nificant difference in frenulum type and morphology distribution between genders. The most com-
mon type of labial frenulum was the gingival type whereas the most common morphology was
simple F with the ratio of 43.7% and 68.2%, respectively. There have not been seen any differ-
ences in labial frenulum type between deciduous and permenant dentition (p=0.415). No relation
was found between approximal caries and labial fenum in children (p=0.521). There was no rela-
tion between frenulum type and morphology according to the Kappa coeffient test (K: 0.13) in sib-
lings. Conclusion: Maxillar labial frenulum is composed of different types and morphology despite
being a small anatomical structure in the mouth. It is needed to consider the frenulum assessment
during oral examination. The authors of this study suggest that significant results may be obtained
by increasing the patient number.

Key Words: Labial frenulum; child; dentition, primary; dentition, permanent
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st cene labial frenulum, maksiller alveolar

mukozada bulunan tiggen seklinde bir kiv-

rimdir ve genelde orta kesici disler arasinda
lokalizedir.! Labial frenulum bir mukoz membran
kalintis1 olup kas lifleri ile sarilmigtir.!? Frenulum
dudak ile dis eti ve periosta baglanir. Ucgen seklin-
deki bu anatomik yapi, alveolar mukoza ile dudak
arasindadir. Dislerin siirmesi ve alveolar yapinin
biiyiimesiyle birlikte eriskin formunu alan bu atas-
manin biiyukligi kisiden kigiye degismektedir.?

Cocuklarda oral vestibiil anomalileri igerisinde
yer alan iist ¢ene labial frenulum anomalilerinde
cesitli malformasyon bozukluklar: olabilmekte, dig
ve dis eti sorunlar goriilebilmektedir.? Buna kargin,
herhangi bir iist cene labial frenulum anomalisi ol-
mayan ¢ocuklarda dahi iist ¢cene labial frenulumun
yapisinin cesitli klinik sorunlara neden oldugu be-
lirtilmektedir. Labial frenulumun birlesme noktasi
dis eti kenarina dogru oldugu zaman dental sorun-
lar olusturabilir.*> Frenulumun bu tiir anormal bir-
lesmesi marjinal dig etinde ¢ekilmeye neden olur ve
marjinal dis eti papili gerilir.® Jinjival marjine zarar
veren labial frenulum dental plagin uzaklagsmasina
engel olabilir ve frenulum iizerinde olusan bu geri-
lim sonucunda sulkus acilir. Bu durum daha fazla
dental plak birikmesine ve sonrasinda agiz hijyeni-
nin bozulmasina neden olmakta, kisi etkin bir ge-
kilde dislerini fircalayamamaktadur.®

Lawrence ve ark., anormal iist ¢cene frenulum
atagsmaninin 6n dislerde ¢iiriige neden olabildigini
bildirmislerdir.” Bunun yani sira maksiller frenu-

luma bagli olusan diastema 6n kesici disler arasinda
ortodontik sorunlarin olugmasina yol agmakta ve
tedavi uygulansa dahi niiksler goriilebilmektedir.?

Mirko ve ark., ilk kez maksiller labial frenulu-
mun anatomik baglanmasina gére dort tip oldu-
gunu belirtmislerdir.” Ust cene frenulumu tipine
gore mukozal, jinjival, papiller ve papiller-penet-
rasyon olarak siniflandirilmistir (Resim 1). Muko-
zal tip te frenulum mukojinjival simirlardadir,
jinjival tip te yapistk dis eti sinirindadir, papiller tip
te dis eti papili sinirindadir, papiller- penetras-
yonda ise dis eti papilinin i¢indedir.”!! Kotlow bu
siniflamaya benzer bir siniflama yapmis ve muko-
zale sinif 1, jinjvale simif 2, papillere sinif 3 ve pa-
piller penetrasyona sinif 4 frenulum demistir."?

Sewerin ise maksiller labial frenulumu morfo-
lojik yapisina gore sekiz sinifa ayirmistir.'® Ust cene
labial frenulumun tip ve morfolojisine gére sinifla-
mast Tablo 1’de goriilmektedir.

Bu ¢aligmanin amacs; iist 6n orta keser digleri
stit ve daimi dis olan ¢ocuklarda labial frenulum tip
ve morfolojilerini degerlendirerek, bununla 6n dis-
ler arasindaki ¢iiriik iliskisini saptamak ve kardes-
ler arasinda labial frenulum tip ve morfolojisi
arasinda fark olup olmadigini aragtirmaktir.

GEREC VE YONTEMLER
Bu ¢aligma icin bir aylik siirede Dokuz Eyliil Uni-

versitesi Hastanesi Gocuk Dis Klinigine, Ege Uni-
Dis Hekimligi

versitesi Fakiiltesi Pedodonti

RESIM 1: Maksiler labial frenulum tipleri: a) Mukozal, b) Jinjival, c) Papiller ve d) Papiller penetrasyon.

(Renkli hali icin Bkz. http://www.turkiyeklinikleri.com/journal/dis-hekimligi-bilimleri-dergisi/1300-7734/)
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Klinigine ve Dr. Behget Uz Cocuk Hastanesi Cocuk
Dis Poliklinigine bagvuran yaklasik 1300 kisi i¢in-
den, en az goriilen semptomlarin %15 goriuldigi
varsayimiyla %3 sapma ile %95 giiven araliginda en
az 400 ¢ocugun alinmas1 gerektigi hesaplanmistir.

Bu baglamda, yaslar1 3-16 y1l arasinda, {ist ¢ene
on iki siit ve/veya daimi diginin tam stirmiis oldugu
403 ¢ocuk calismaya dahil edildi. Dokuz Eyliil
Universitesi Tip Fakiiltesi Girisimsel Olmayan
Etik Kurulundan onay alinds, ayrica ¢aligmaya ka-
tilmig ¢ocuklarin ebeveynlerinden “bilgilendirilmig
olur” alindi.

Cocuklarin iist ¢ene labial frenulum tipi Mikro
kriterlerine, morfolojsi ise Modifiye Sewerin kri-
terlerine gore, klinik ortamda reflektér 15181 altinda
yapilan oral muayene ile degerlendirildi.*'* Klinik-
lere kardesi ile gelen 69 ¢ocugun frenulum muaye-
neleri saptandi ve kardeslerinin labial frenulum tip
ve morfolojisi ile degerlendirildi. Ayrica, ¢ocukla-
rin labial frenulum tip ve morfolojileri ile 6n digler
arasinda ciiriik iligkisi aragtirild.

ISTATISTIKSEL ANALIiZ

Calismada elde edilen bulgular degerlendirilirken,
istatistiksel analizler i¢in “Statistical Package for
Social Sciences (SPSS) for Windows 15.0” prog-
rami, ¢oziimlemede stirekli degiskenler icin t-testi
gruplarin degiskenleri icin ki-kare testi kullanildi.

BULGULAR

Caligmaya alinan 403 ¢ocuk, 3-16 yas araliginda
olup, 203 (%50,4)’i erkek, 200 (%49,6)’ti kiz olup,
bunlarin da 194 (%48,1)’1 stt disi, 209 (%51,9)u
da daimi dentisyonda bulunmaktadir. Cinsiyetle
iist cene labial frenulum tip ve morfolojisi arasinda
bir fark bulunamamigtir (p=0,520).

Tiim yas grubu ¢ocuklarda iist ¢ene labial fre-
nulum tipine bakildiginda en yaygin goriilen jinji-
val frenulum (%43,7) olup, bunu papiller (%26,3),
mukozal (%22,8) ve papiller penetrasyon (%7,2) iz-
lemektedir (Sekil 1). Morfolojileri incelendiginde
en yaygin goriilen morfoloji tiirdi simple frenulum
(%68,2) olup, bunu simple frenulum apendiks
(%16,4), bifid labial frenulum (%7,9), simple fre-
nulum nodul (%4,2), nodul lateral labial frenulum

38

TABLO 1: Maksiller labial frenulum tip ve morfolojisi.

Arastirmaci Maksiller labial frenulum tip ve morfolojisi
Mikro ve ark. (1974) Mukozal

Jinjival

Papiller

Papiller penetrasyon
Sewerin (1971) Simple frenulum
Simple apendiks frenulum
Niktum labial frenulum
Nodul frenulum
Nodul labial frenulum
Bifit labial frenulum
Persiste tekno. labial frenulum

Gift frenulum

Frenulum yok

Maksiller labial frenulum tipi

SEKIL 1: Maksiller labial frenulum tip dagilimi say! ve yiizdesi.
(Renkli hali iin Bkz.
http://www.turkiyeklinikleri.com/journal/dis-hekimligi-bilimleri-dergisi/1300-7734/)

(9%0,9), simple frenulum nodul lateral labial frenu-
lum (%0,9), double frenulum (%0,7), persiste tekno
labial frenulum (%0,5) izlemektedir (Tablo 2). Fre-
nulumun olmadig1 olguya rastlanmamaistir. Siit ve
daimi dentisyonda labial frenulum tip ve morfolo-
jilerine gore bakildiginda arada bir fark bulunama-
mistir (p=0,415). Her iki yas grubunda en ¢ok
goriilen labial frenulum tipi jinjival frenulum, mor-
folojisi ise simple frenulum olarak saptanmigtir.

Cocukta 6n keser disler arasinda ¢iiriik dig du-
rumuna bakildiginda, 75 (%30,2) ¢ocukta ¢iiritk
dise rastlanmais olup, 72’si siit dislerinde, ii¢ti daimi
dislerdedir (Tablo 3). Ust cene labial frenulum tipi
ile ¢iirtik arasindaki iligkiye bakildiginda istatistik-
sel olarak anlamli bir sonu¢ bulunamamistir

(p=0,521) (Tablo 4) .

Turkiye Klinikleri ] Dental Sci 2014;20(1)
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TABLO 2: Maksiller labial frenulum morfolojik dagilimi.

Labial Frenulum Morfolojisi SayI-%
Simple Frenulum 275 (68,5)
Simple Apendiks Frenulum 66 (16,4)
Bifit Labial Frenulum 32(7,9
Nodul Frenulum 17 (4,2)
Niktum Labial Frenulum 4(0,9)
Nodul Labial Frenulum 4(0,9)
Double(Cift) Frenulum 3{(0,7)
Persiste Tekno Lababial Frenulum 2(0,5)
Absence Labial Frenulum 0
Toplam 403

TABLO 3: Siit ve daimi dentisyonda (ist 6n keser digler
arasinda ¢uriik dis dagilimi.

Dis No 1 1121 51 61 51-61 Toplam
Gurtik dis sayisi 1 2 9 4 59 75

TABLO 4: Maksiller labial frenulum tipolojisine gére
clrlk dis iliskisi.

Ciiriik dis Papiller
iliskisi Mukozal Jinjival Papiller ~ penetrasyon
St disi 18 35 19 2
Daimi dis 0 3 0 0
Toplam 16 38 19 2

TABLO 5: Kardeglerin maksiller labial frenulum tipi

dagihimi.
Papiller
Frenulum Mukozal Jinjival Papiller Penetrasyon Toplam
Mukozal 4 11 3 0 18
Jinjival 4 19 6 0 29
Papiller 2 8 7 2 19
Papiller Penetrasyon 0 2 1 0 3
Toplam 10 40 17 2 69

Kliniklere kardesi ile gelen 69 ¢cocugun frenu-
lum muayeneleri sonucu ve kardeslerinin tist cene
labial frenulum tip ve morfolojisinin benzer olma-
digs, istatistiksel olarak Kappa uyum testine gore
uyumlu olmadig goriildii (K: 0,13) (Tablo 5).

Turkiye Klinikleri ] Dental Sci 2014;20(1)
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Bu calismanin amaci, izmir ilinde bulunan ii¢ farkl
dis tedavi merkezinde yaslar1 3-16 y1l arasinda olan
403 ¢ocugun {iist ¢ene labial frenulum tip ve mor-
folojilerini saptamak ve labial frenulum tip ve mor-
folojisi ile dis ¢lurtigii arasindaki iligkiyi
aragtirmaktir. Ust 6n orta keser disleri, siit veya
daimi dis olan ¢ocuklarda iist ¢ene labial frenulum
tip ve morfolojisini saptamak icin benzer ¢aligma-
larda oldugu gibi, bu yas grubu ¢ocuklar se¢ilmis-
tir.""14 Ust ¢ene labial frenulum tipine bakildiginda,
siit ve daimi dislerde en yaygin saptanan jinjival
frenulum, en az goriilen papiller penetrasyon ol-
mustur. Bir¢ok calismada benzer sonuca varilmis-
tir.!"1>16 Farkli olarak Janczuk ve ark., en yaygin
labial frenulum tipinin mukozal (%39) oldugunu,
ikinci sirada jinjival (%36) frenulum oldugunu be-

lirtmiglerdir."”

Caligsmada, st ¢cene labial frenulumun morfo-
lojisi siniflamasinda en yiiksek oranda goriilen sim-
ple frenulum (%68,2) olarak bulunmustur.
Calismalarda en yaygin goriilen iist cene labial fre-
nulum morfolojisini, Diaz-Pizan ve ark. %59 ora-
ninda, Gusmao ve ark. ise %79,7 oraninda simple
frenulum, olarak belirtmiglerdir.!®!® Caligmada
ikinci en yaygin goriilen morfoloji simple frenulum
apendiks (%16,4), en az goriilen morfoloji ise per-
siste tekno labial frenulum (%0,5) olarak bulun-
mustur. [kinci en yaygin gériilen morfoloji ile ilgili
caligmamiza benzer sekilde buldugunu belirten ¢a-
lisma oldugu gibi, farkl bulan ¢alisma da vardir.'®'8
Ust cene labial frenulumu incelenen 403 hastada
labial frenulumun goriilmedigi olguya rastlanma-
mugtir. Ust gene labial frenulumun olmadigi olgular
genellikle kraniofasyal defektlerin oldugu kisilerde
gortilmektedir."

Frenulum tip ve morfolojisi ile yas ve cinsi-
yetle arasinda istatistiksel olarak fark bulunama-
migtir. Benzer sekilde, Mikro ve ark. frenulum tipi
ile yas ve cinsiyet arasinda fark bulamadiklarini be-
lirtmislerdir.’

Ust cene labial frenulumun tipi ile ciiriik ara-
sinda iligki oldugunu belirten yayinlar vardir.”2%%!
Labial frenulum tipi papiller ve papiller penetrasyon

39
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olan bebeklerin emzirme sonrasinda frenulumun
yapisindan 6tiirii diglerinin arasinda siit birikimi ola-
cag1 belirtilmektedir.?>*! Papiller ve papiller penet-
rasyona sahip labial frenulumlu c¢ocuklarda
frenulumun kalin fibréz yapisi iist dudagin normal
islev ve hareketliligini kisitlayabilmekte ve erken
dental ciiriiklere neden olabilecegi séylenmekte-
dir.”?! Caligmada siit ve daimi disleri olan cocuklarin,
st 6n keser digleri arasinda dis ¢tiriikleri saptanmas,
var olan ciiriik digler ile iist ¢ene labial frenulum tip
ve morfolojisine bakilmistir. Yiiksek oranda ciiriik
disler siit diglerinde saptanmis olmasina karsin fre-
nulum tipi ile dental ¢iiriik arasinda istatistiksel ola-
rak anlaml bir sonu¢ bulunamamagtir.

Bu ¢alismada, iist ¢ene labial frenulum tipinin
kardesler arasindaki durumuna bakildiginda, 69
kardes arasinda yapilan incelemede istatistiksel ola-

rak bir fark bulunamamagtir. Literatiirde, kardesler
arasinda labial frenulum tipi ile ilgili herhangi bir
caligmaya rastlanamamigtir. Ancak kardesler ile il-
gili calismalar genellikle, kardeslerin {ist ¢ene orta
hat diastema prevalansi ve etiyolojisi izerine ya-
pilmugtir.2? Ust cene 6n digler arasinda diastemaya
sahip hastalarin %23’iinde aile iiyelerinden (anne
ya da kardes) birinde gozlemlendigi belirtilmigtir.”

0 SONUC

Ust cene labial frenulum kiigiik bir anatomik yap1
olmasina ragmen tip ve morfolojik yap: agisindan
farklilik gostermektedir. Gerek st ¢ene siit ve
daimi 6n iki keser dislerdeki ciiriik iligkisi agisin-
dan, gerekse kardesler arasindaki genetik iliskinin
saptanmasi agisindan daha genis ¢aligmalarin ya-
pilmasi gerekliligi kanisina varilmistir.
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