Olgu Sunumu

Mandibula Ramus Bolgesinde Lokalize Kompleks
Odontoma: Cerrahi Sonrasi 1 Yillik Takip
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OZET

Odontomalar benign 6zellikte, agresif olmayan lezyonlardir ve
cene kemiklerinin en fazla gérilen odontojenik timorleridir. Den-
tal dokulardan kdéken alirlar, radyolojik ve histolojik 6zelliklerine
g6re kompound ya da kompleks odontoma olarak siniflandiriliriar.
Kompleks odontomalar daha az siklikla gérulurler ve genellikle
radyolUsent halo ile cevrelenmis kuglk radyoopak kitle olarak ru-
tin radyolojik muayenede saptanirlar. Benign timérler olmalarina
ragmen c¢enelerde kirik/enfeksiyona yatkinlik olusturacak sekilde
fasiyal asimetriye ve kemik yogunlugunda azalmaya neden olabi-
lecek buylk hacimlere ulagabilirler. Bu olgu sunumunda orta yagli
bir kadin hastada mandibula sag ramus bdélgesindeki odontoma-
nin cerrahi tedavisinin guncel literatr bilgileri 1s1ginda sunulmasi
amaglanmaktadir.
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ABSTRACT

Odontomas are benign, non-aggressive lesions, which are the
most common odontogenic tumor of the jaws. Composed of
dental tissues, odontomas can be classified as compound or
complex depending on their radiological and histological features.
Among them, complex odontomas are less common and usually
presented as a small/asymptomatic radiopaque mass surrounded
by a radiolucent halo routinely found on radiographic examination.
Although benign tumors, odontomas can reach large sizes
leading to facial asymmetry and decreasing bone strength, which
predisposes fractures/infection. This case report, it is aimed to
present the surgical treatment of odontoma in the right ramus
region of the mandible in a middle-aged female patient in the light
of current literature.
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GiRiS

Odontomalar odontojenik tumédrler igerisinde en
siklikla gorulen olusumlar olup, genellikle hamartom
olarak nitelendirilirler.” Dinya Saghk Orgiti’nin
2017 siniflandirmasinda odontojenik benign timérler
icerisinde epitelyal ve mezenkimal komponent iceren
mikst timorler sinifina dahil edilmiglerdir.?2 Genellikle
maksilla 6n bélgede izlenmekte olup, cinsiyet ayrimi
gOzetmeksizin siklikla yasamin 2. dekatinda daha
sik goriilme egilimine sahiptirler.®

Cok sayida, birbirinden ayri dentin, mine ve
pulpa yapilarinin segildigi dis benzeri yapilar olan
kompound tip ve tek bir kitle icinde diizensiz mine,
dentin ve pulpanin eglik ettigi kompleks tip olmak
Uzere iki farkh tipte goéralirler. Kompound tipin
gorulme sikhgr kompleks tipe oranla daha ylksek
olarak bildiriimigtir.* Tedavilerinde enikleasyon
yeterli bir tedavi segenegi olarak tanimlanmaktadir."2

OLGU

Klinige sag mandibula yikselen ramus bolgesinde
agri sikayetiyle bagvuran 54 yasinda kadin hastada
yapilan klinik ve radyolojik muayene sonrasi sag
mandibula posterior boélge ve ylkselen ramus
bdlgesinde lokalize, gdmuli 20 yas disi ile iligkili
amorf radyoopak lezyon tespit edilmistir (Resim 1).
Lezyonla iligkili agri haricinde herhangi bir klinik
semptom (sislik, parestezi gibi) bulunmayip, travma
Oykusu yoktur. Hastada kontrol altinda hipertansiyon
haricinde herhangi bir sistemik hastallk mevcut
degildir. Lezyonun detayli incelenmesi amaciyla
bilgisayarli tomografi istemi yapiimistir. Tomografide
aksiyel, koronal ve sagittal kesitler incelenmis,

lezyonun sag mandibula posterior bolge ve ramus
bolgesinde lokalize, periferinde radyolusent alan
ile gevrili, gdbmall 20 yas disi ile iligkili, vestibul ve
lingual kortekste incelme ve hafif ekspansiyona
neden olan 20x15x10 mm boyutlarinda radyoopak
kitle olarak izlendigi belirlenmistir (Resim 2,3).

Hastanin bilgilendirilmesini ve yazili onam alinma-
sini takiben lokal anestezi altinda yirmi yas dis ce-
kimi ile es zamanli olarak lezyonun enikleasyonuna
karar verilmigtir. Lokal anestezi uygulanmasini ve
mukoperiosteal flep kaldiriimasini takiben lezyona
intraoral olarak ulagim saglanmigtir. Oncelikle 48
numarali dis ¢cekim islemi gergeklestiriimistir. Bukkal
korteksdeki ince kemik duvarlarin kaldiriimasinin
ardindan lezyona ulasim saglanmis, entkleasyonu
takiben kemik duvarlar kirete edilmistir. Kanama
kontroli saglanmasini takiben boélge primer olarak
kapatiimisgtir. Elde edilen materyal histopatolojik in-
celeme amaciyla oral patoloji laboratuvarina goén-
derilmistir. Hastaya operasyon sonrasi antibiyotik,
analjezik ve antiseptik agiz gargarasi recete edilmis,
takip eden 1.3. ve 7. ginlerde kontrole cagriimigtir.
Dikislerin alinmasini takiben bdlge 6. ay ve 1. yilda
degerlendirilmigtir.

Eksizyonel biyopsi sonrasi %10’luk formik asitte de-
kalsifikasyon sonucu histopatolojik olarak incelenen
sert doku materyalinin kesitlerinde herhangi bir or-
ganizasyon gostermeyen tlbuler dentin yapisi, ena-
mel matriks taslagi ve gevsek pulpa bag dokusun-
dan olusan benign odontojenik lezyon gdrulmistur
(Resim 4,5). Bu bulgular sonucu lezyon kompleks
odontoma tanisi almistir.

Resim 1. Olgunun preoperatif panoramik filmi
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Resim 2. Lezyona ait sagittal kesit BT goruntisu Resim 3. Lezyona ait koronal kesit BT goriintusi

Resim 4. Histolojik kesitlerde tubdler dentin ve gevsek pulpa bag Resim 5. Tibiler dentin ve gevsek pulpa bad dokusudan

dokusundan olusan benign odontojenik lezyon izlenmektedir. olusan lezyonun histolojik gérinima.
(Hematoksilen-Eozin boyamasi, x40) (Hematoksilen-Eozin boyamasi, x200).

Resim 6. Olgunun birinci yil kontroliindeki panoramik filmi
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Hastanin takip eden dénemde 12. ay kontrolline ait
panoramik filminde lezyon boélgesinin saglam kemik-
le iyilestigi izlenmektedir (Resim 6).

TARTISMA

Odontojenik timorler dis ve periodontal yapilarin for-
masyonunda rol oynayan dokulardan kdken alan bir
grup neoplazik biylmeyi ifade etmektedir.® Diinya
Saglik Orgiti’niin 2017 siniflandirmasinda odonto-
malar, odontojenik benign timorler icerisinde epitel-
yal ve mezenkimal komponent igeren mikst timorler
sinifina dahil edilmiglerdir.?

Odontomalar literatiirde invaziv olmayan, yavas bu-
yliyen ve asemptomatik lezyonlar olarak tanimlan-
maktadir. Bununla birlikte tespit edildiklerinde blyuk
boyutlara ulasmis bu nedenle daimi diglerde sirme
problemlerine, kemikte zayiflamaya ve kiriklara se-
bebiyet verebilme riskine sahip lezyonlarda bildiril-
mistir.5”

Ozellikle siit dislenme déneminde, daimi dislerde
stirme gecikmeleri veya gomiili kalmanin énlenmesi
agisindan odontomalarin erken tespitinin cok dnem-
li oldugu sonucu bildirilmistir.2® Almanya’da ger-
ceklestirilen ¢gok merkezli, retrospektif arastirmada
odontomalarin komsu dislerde yer degisimi, rezorp-
siyon ve malformasyona yol agabilecedi bu nedenle
Ozellikle geng hastalarda panoramik film ile deger-
lendirme yapilmasinin koruyucu yaklagim agisindan
onemli oldugu vurgulanmistir.’® Japonya’da yapilan
retrospektif bir diger calismada odontomanin niks
oranlarinin ¢ok disuk oldugu bununla birlikte 6zellik-
le geng hastalarda daimi dislenme dénemi tamamla-
nana kadar periyodik takibin 6nemli oldugu sonucu
bildirilmigtir."

Odontomalar cinsiyet ayrimi gézetmeksizin siklikla
yasamin 2. dekatinda daha sik gdrilme egilimine
sahiptirler.> Bununla birlikte literatiirde ileri yaslarda
lezyonlarin saptandigi olgular da bulunmaktadir.'?
Buradaki olgu sunumunda da hastanin ileri yagta
olmasi ve lezyona agri bulgusunun eslik etmesi agi-
sindan hasta genel tanimdan farklihk goéstermekte-
dir. Tedavi guncel literatirle uyumlu olacak sekilde

enulkleasyon ile gergeklestiriimis olup, 1 yillik takip
sonrasinda iyilesmenin buylk dlgide tamamlandigi
izlenmektedir.
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