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ANATOMIK BiR VARYASYON: AKSESUAR MENTAL FORAMEN
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OZET

Aksesuar mental foramen nadir goriilen bir anatomik varyasyondur. Bulunma siklig1 ¢esitli irklarda farklilik gostermekle
beraber, literatlire gore %1.4 ile %12.5 arasinda degismektedir. 6 yasinda erkek hastanin 3D BTsinde sag mental foramenin
anteriorunda, asil mental foramene gore daha kiiciik ve siit kaninin kokiiniin mesiali hizasinda, alveol kretin tepesine daha
yakin olmak {izere konumlanmis bir aksesuar mental foramen tespit edildi. Dishekimligi kliniklerinde teshis ve tedavi
prosediirlerinde, dzellikle implant yerlestirilmesi gibi maksillofasiyal cerrahi uygulamalarinda, pre-intra-postoperatif bagari
acisindan olast mental foramenin tespiti ve korunmasi son derece onemlidir.

Anahtar Kelimeler: Mental Foramen, Aksesuar Mental Foramen, 3 Boyutlu BT, Mandibula

ABSTRACT

Accessory mental foramen is a rare anatomical variation. Prevalence may alter in different ethnicities, and ranges between
1.4% and 12.5% according to the literature. An accessory mental foramen smaller than the primary mental foramen, localized
mesially and nearer to the tip of the alveolar crest than the primary foramen was seen under the decidious canine’s root in a
6-year-old male’s 3D-CT images. During diagnostic and treatment procedures particularly the maxillofacial surgery practises
such as implant placement, it has a vital importance to localize and protect the mental foramen for pre-intra and postoperative
success in dental clinics.
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Giris

Inferior alveolar siniri, arteri ve veni igeren
mandibular kanalin ve mandibular kanalin ¢ikis yeri
olan mental foramenin lokalizasyonu ve tespiti
tedavi planlamasi, dental implant uygulamalari,
endodontik tedaviler ve cerrahi midahaleler igin
oldukga 6nemlidir (1, 2).

Morfolojik olarak oval ya da yuvarlak sekilde
olabilen mental foramenin ¢ap:1 ortalama 3.5 mm,
mandibula orta hattina uzakligi ortalama 28 mm,
mandibula tabanina olan mesafesi ortalama 13-15
mm. dir (3, 4). Radyografik olarak mandibulanin sag
ve solunda, yuvarlak ya da oval bir radyolusent alan
olarak goralur (5).

Mental foramen yoluyla mandibulanin bukkal
yiziine gecen mental sinir burada dort kola ayrilir;
angular dal agiz bilesiginin, mental dal mental
bélgenin deri, medial ve lateral inferior dallar da alt
dudak ve mukozanin, ayni zamanda ikinci kigik
aziya kadar olan gingivanin innervasyonunu saglar

).

Mental foramen lokalizasyon itibariyle genellikle
mandibular ikinci kiigiik azilarin kék ucunda ya da
mandibular birinci ve ikinci kiigiik azilarinin
koklerinin arasinda yer alir. Mental foramenin
lokalizasyonu farkli wrklarda degisiklikler
gosterebilir (3). Mental foramen nadir olarak birden
fazla bulunabilir; asil foramenin disindaki(ler)

aksesuar mental foramen olarak adlandirilir (6).
Aksesuar mental foramenin (AMF) bulunma siklig1
litaretirde %1,4 ile %I12.5 arasinda rapor
edilmektedir (1, 7).

Olgu:

Mandibula morfolojisi (izerine bir ¢aligma
nedeniyle yapilan retrospektif taramada travma
sikayetiyle 3D BT’si cekilen hastanin
mandibulasinda sag mental foramenin anteriorunda
bir aksesuar mental foramen tespit edildi.
Radyografik inceleme neticesinde sag taraftaki
mental foramenin lokalizasyon olarak soldaki mental
foramenden daha arkada konumlandig: izlendi. Sag
mental foramenin, mandibula ramusununun arka
kenarina daha yakin olarak, linea obliquanin bittigi
yerde bulundugu gorildi. Mandibula tabanina olan
vertikal mesafesi bakimindan normal konumda, sit
ikinci biiyik azmm mesial kokiiniin altinda idi.
Morfolojik olarak vertikal ve horizontal konumlanigt
normal olan sol mental foramenin sut birinci biyuk
azimin mesial kokiiniin altinda oldugu tespit edildi.
Sag mental foramenin anteriorunda, st kaninin
kokiiniin mesiali hizasinda, mandibula tabanina olan
vertikal mesafesi artmis ve kok apeksine yakin
olarak bir aksesuar mental foramen tespit edildi
(Sekil 1-2).

Sekil 1: Olgunun 3D BT anterior gériinimd.



Aksesuar Mental Foramen

Sekil 2: Olgunun 3D BT lateral goriniim.

Tartisma

Mental foramenin panoramik radyografilerde
tespit edilebilirligi iki farkli ¢alismada %87.5 ve
%94 oraninda, belirgin olarak goriilebilirligi ise %49
ve %69 olarak rapor edilmistir.® Akseuar mental
foramenin ise panoramik radyografilerle teshisi,
caplarinin  genellikle 1 mm’den kiigiik olmasi
nedeniyle daha zordur (2). 5000 panoramik
radyografinin taranmasi ile yapilan bir ¢aligmada
hicbir aksesuar mental foramene rastlanmadig
bildirilmigtir (8). Periapikal radyografilerde 1sin
yoniine bagli olarak kigik boyutlu aksesuar
foramenler dig kokleri ile superpoze olup
radyografide goriinti vermeyebilirler.

Aksesuar mental foramene en sik Orta Asya ve
Sahraaltt  Afrika  topluluklarinda  rastlandigi
bildirilmektedir. Antropolojik g¢aligmalar AMF’nin
Neanderthallerde nadir bir varyasyondan ziyade
genelde bulundugu ve hatta bunun ayiric1 tanisal
kriter oldugunu ortaya koymustur (9). Cesitli
wklarda yapilan caligmalarda AMF’ye en az
Amerikal1 Beyazlarda en sik ise Polinezyali’larda
rastlanildig1t rapor edilmistir. Bu raporlara gore
Amerikali Beyazlarda AMF goriilme sikligi %1.4
iken Polinezyali’larda %12.5 olarak bulunmustur
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(7). Mental foramenin olmamasi olaganiistli nadir
olup bununla ilgili litaretlrde yalnizca bir yayin
bulunmaktadir.  Ilgili calismada 1453  kuru
mandibula incelenmis ve ikisi sagda ve bir digeri
solda olmak iizere yalnizca 3 mandibulada mental
foramenin bulunmadig: bildirilmistir (10).

Aksesuar mental foramen seksiel dimorfizm
gostermemektedir (1, 7). Balcioglu ve Kocaelli’nin
sunmus oldugu olgu kadn iken bu olgu
bildirimindeki vaka ise erkektir (6).

Mental foramen gebeligin 12. haftasina kadar
geligimini tamamlamaz. 12. haftayla birlikte centik
olarak beliren mental foramen gelisimin devami
stirecinde delik halini alir ve mental foramen icinde
mental sinir dallanmaya baslar. Bu dallanma mental
foramenin gelisiminden Once gerceklestiginde
aksesuar mental foramenin olusumunun s6z konusu
olabilecegi 6ne siiriilmektedir (1).

Mandibuler tam protez rehabilitasyonu &ncesi
mental foramenin lokalizasyonunun saptanmasi
onemlidir. Kret rezorbsiyonlu mandibuler tam dissiz
hastalarda hareketli protezin sinire yapabilecegi basi
nedeniyle parestezi ve agri gibi semptomlar sik
gorilmektedir. Hareketli protezi tolere edemeyen bu
hastalarda inferior alveolar sinirin transpozisyonu
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protetik rehabilitasyon icin etkili bir yontemdir. Bu
olgudaki gibi alveol kretin tepesine yakin olarak
konumlanmis  bir aksesuar mental foramen
varliginda, s6z konusu klinik tablonun olusabilme
olasiligma kars1 tam ve dogru bir radyografik analiz,
planlama ve bdélgenin anatomisine hakimiyet biyik
bir 6neme sahiptir (11, 12).

Dishekimligi teshis ve tedavi prosediirlerinde,
maksillofasiyal ve ortognatik cerrahi uygulamala-
rinda, 6zellikle de implant yerlestirilmesinde planla-
ma, intraoperatif ve postoperatif basari acisindan
mental foramenin tespiti ve korunmasi biiyiik bir
6neme sahiptir. Belirtildigi gibi mental foramenin ve
bulunmasi durumunda aksesuar mental foramenin
radyografik olarak tespiti panoramik ve periapikal
radyografilerde  atlanabilmektedir.  Gerektiginde
norovaskiiler ve ndrosensoriyal komplikasyonlarin
onlenebilmesi icin  morfometrik dlciimlerin de
yapilabilecegi sagital ve aksiyal BT goruntuleri
almmalidir. Foramen mentaleye uygulanan lokal
anestezi durumlarinda AMF varligi, bu bolgede
olusan aksesuar innervasyon nedeniyle basarisizlik
sebebi olabilir (13). Bu ihtimal gdz ©nlnde
bulundurulmali, iyi bir radyografik degerlendirme
yaptlmalidir.
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