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OZET

Bu galisma Atatirk Universites] Dig Hekimligi
Fakiiltesi Agiz Dig Cene Hastahklar ve Cerrahisi Klinigine
bugvuran afz boglufundaki yumusak doku liméri ve
iltthabi digeti biiylimest tanrs) koyulan toplam &7 hasia
tizerinde yaptlmnstr. Tiimdrlerin cinsler arasindaki dagiliml
lokalizasyonu, histopatolojik tandar, yapipik veya saph
olmast ve afiz hijyeni ile arasindaki iligidler literatiirle
Lartigilmigar.
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GINGIYAL HYPERPLASIA AND TUMOURS
{A Clinical Study)

SUMMARY

I'nis present study wus carmied out at Atatiirk
University Dentistry Taculty Oral and Maxillofacial
Surgery clinic on 67 patients having soft tissue tumours and
inflammatory gingival hiperplasia in their oral cavities.
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meydana gelmesinde genellikle lokal irritanlarin
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Epitelyal Timorler

1. Verruka vulgaris

2. Papillom

3. Pseuda epiteliomatdz hiperplazi
4. Enflamatuar papiller hiperplazi

Mezengimal Tiimdrler

1. Trritasyon fibromn

2. Periferal fibrom

3. Epulis fissuratum

4. Bpulis graniilomatoza

5. Periferik dev hiicreli reperatif graniilom
6. Pyojenik graniilom

7. Graniiloma gravidarum

8. Hemanjiyvomlar

9.Y umusak doku plazmostomasi
1. Kistik higroma

11. Norom

. Leomiyom
. Hamartom ve koristom

Bu calismada. belirli bir dénem igerisinde
klinigimize bas vueran dis cti hiperplazi ve
timétlerinin dagilimom  cesith parametreler
yoniinden degerlendirmeyi amacladik,

MATERYAL VE METOD

Calisma 1994 Kasim ve 1996 Ekim aylan
arasinda  Alatiick  Universitesi Dis  Hekimlig
Fakiiftesi Agiz Dhis Cene Hastaliklart klinigine
agzindaki  patolofik  olugsumlan  nedeniyle
bagvuran §-60 yaslan arasinda 22° si erkek 457
bayan toplam &7 hastada yapidi. Calisma kapsa-
mindaki  hastalardan anemnez alimarak klinik
muayeneleri yapldi. Klinik degerlendirmelerde
yas, cinsiyet, pamlopk olusumun cinsi, sekli,
lokalizasyonu ve afiz hijyeni kaydcdlldl Elde
edilen sonu¢lar ki kare testi ile analiz edildi.
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BULGULAR

Toplam 67 olgunun % 66' smi (44 hasta)
kadin, % 34'iinii (23 hasta) erkek hastalar
olusturmaktaydi. Her iki cinstede olgularin
cogusunun 50-60 yas gurubunda yer aldigi ve bu
vakalarin % 16° n1 bayan hastalarin (11 hasta), %
12° sini ise erkek hastalarin (8 hasta) olusturdugu
belirlendi. (Tablo 1) Yapilan analizler sonucuda
cinsiyet ile yas gruplari arasinda (X2=2414)
biyometrik olarak onemli bir iliski olmadigi
belirlendi.

Tablo 1. Oral patolojik olusumlarin yas gruplarina ve
cinsiyete gore dagilimu.

YasG. Kadin Erkek Toplam
0-10 1 2 3
10-20 1 4 15
20-30 4 3 T
30-40 g 4 13
40-50 8 3 11
50-60 11 8 18
Toplam 44 23 67

X=2414

Calismamizi olusturan 67 (% 100) hastanin
24° iinde (% 37) iltihabi proges, 21'inde (% 32)
dev hiicreli reparatif graniilom, 7'sinde (% 10)
pyojenik graniilom, 3'iinde (% 4) epuliis fissu-
ratum, 8'inde (% 12) sementoossifiye fibroma,
3'iinde (% 4) papillom ve l'inde (% 1) noro-
fibrom mevcut idi (Sekil 1) (Resim 1).
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Sekil 1. Hastalarin oral kavitelerinde tespit edilen lezyon-
lar

GURBUZ NALBANTOGLU, GUNGORMUS, ERTAS

Resim 1. Olgulardan birinin preoperatif agiz i¢i gortiniimii.

Olgularin % 54* ii ( 36 olgu) alt ¢cenede, %
46's1 (31 olgu) iist ¢cenede yer almaktadir. Alt
cenede sag sol ve 6n bolgeler arasinda bariz bir
fark goriilmezken iist ¢cene 6n bolgesinde 18
olguyla sag ve sol bolgelerden fazla goriilmek-
teydi (Tablo 2). Yapilan analizler sonucuda
patolojik progeslerin lokalizasyonu ile g¢eneler
arasinda (X?=4.342) biyometrik olarak énemli bir
iliski olmadigi belirlendi.

Tablo 2. Oral patolojik olusumlarin alt ve iist genede
lokalizasyonlarina gore dagilimi.

Sag On  Sol Toplam
Alt Cene 13 12 1 36
Ust Gene B8 18 5 31
Toplam 21 30 16 67

X=4342

Hastalarim 42'si (% 63) kotii, 18' i (% 27)
orta, 7'si (% 10) iyi agiz hijyenine sahiptir. Bu
olgularin % 24* ii (16 hasta) sapli, % 76" 1s1 (51
hasta) yapisik lezyonlan olusturmaktayd: (Sekil

» ).
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Sekil 2. Hastalarin agiz hijyenlerine gore dagilimu.
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Sekil 3. Lezyonlarin saph ve yapigik olmalaria gore
dagilimi.

TARTISMA

Benign yumusak doku tiimor ve hiper-
plazileri genellikle mekanik irritasyon, ¢iiriik dis
kenarlari, hatali dolgu, iyi yapimamis protez,
travmatik dis ¢ekimi ve kotii agiz hijyeni gibi
lokal etkenlerin varlif1 olusturdugu bilinmek-
tedir.38-10 Bizim ¢aligmamizda hastalarin % 63°
gibi yiiksek orani kétii agiz hijyenine sahipti.

Agizda goriilen iyi huylu timér ve timé-

riimsii olusumlarin, kadinlarda erkeklere oranla
daha ¢ok goriildiigii' 5610 _alt cenede daha fazla
lokalize oldugu#7.10.12  ve sikhikla kesiciler
bolgesinde bulundugu?7-12 belirtilmektedir. Fark-
I etiolojik faktorlerin, olusumunda rol oynadig)
epulis olgularimzin % 66° sinin  kadinlarda, %
34‘ iiniin erkeklerde izlenmis olmasi Giansanti ve
Waldron'un® yaptigi 720 olguluk serideki sonug-
lar ile (% 65 kadin % 35 erkek) aym dogrul-
tudadir. Bu durum kadinlik hormonlarinin epulis
olusumunda bir etken olabilmesiyle agiklan-
maktadir.2® Calismamizda olgulanin daha fazla
mandibulda lokalizasyon gdstermesi, ayrica iist
¢enede kesiciler bolgesinde daha ¢ok goriilmesi
literatiirle uyumludur.2.7.10.12

Calismamizi olusturan hastalanimizin  ¢o-
gunlugu 50-60 yas gurubunda olmasina ragmen
diger yas gruplarma gore fazla farkhilik tagima-
maktadir.Bu konuda inceledigimiz kaynaklarda
yagin onemiyle ilgili herhangi bir Oneriye
rastlayamadik.

Sonu¢ olarak bu calismada klinigimizde
tedavi edilen dis eti hiperplazisi ve tiimorlerinin
istatistiki degerlendirilmesi yapilmis olup bu ko-
nuda her grubun kendi arasinda istatistiki deger
olusturabilecek genis olgu serilerinin degerlendi-
rilmesi daha saglikli sonuglar ortaya koyabilir.
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