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Ozet

Amag: Bu caligmanin amaci dissiz yash hastalarin panoramik radyograflarinda pozitif radyografik
bulgular1 degerlendirmektir. Yontem ve Gerec: Siileyman Demirel Universitesi Dis Hekimligi
Fakiiltesi Oral Diagnoz ve Radyoloji Ana Bilim Dali’na gesitli sikayetlerle muayene olmak i¢in
bagvuran 60 yas ve {lizerinde 106 dissiz hastadan aliman panoramik radyograflar incelendi.
Radyograflar; kok kalintilari, gomiilii dis, kist-timor, yabanci cisimler, kret tepesine yakin mental
foramen, maksiller siniis patolojileri, yumusak doku kalsifikasyonlar gibi klinik olarak onemli
radyografik bulgular agisindan degerlendirildi. Veriler tanimlayici istatistik kullanilarak analiz
edildi. Bulgular: En sik rastlanan bulgu kret tepesine yakin mental foramen varligiydi. 51 hastada
kret tepesine yakin mental foramen mevcuttu ve bu hastalarin 38’inde bu durum bilateraldi. 38
hastada kret tepesine yakin maksiller siniis tespit edildi. 27 kiside 31 tane mukoza ya da kemik
icinde gomiilii kok kalintis tespit edildi. Bu koklerin 20’si maksillada 11’1 mandibuladayd.

Sonug: Protez yapimindan once gomiilii dis, mukoza ya da kemik igerisinde gomiilii kok gibi
tedavinin gerekli olabilecegi radyografik bulgulari belirlemek i¢in g¢enelerin rutin panoramik
radyografik muayenesi gereklidir.

Anahtar kelimeler: Panoramik radyografi; gomiilii disler; maksiller siniis; dis kokii

Abstract

Findings from panoramic radiographs on the edentulous elderly patients

Aim: The aim of this study is to evaluate the frequency of positive radiographic findings in
panoramic radiographs of edentulous . Material and Methods: For this study panoramic
radiographs of 106 edentulous patients over the age of 60 attending to the Suleyman Demirel
University Faculty of Dentistry, Oral Diagnosis and Radiology Department with variable
complaints were analyzed. The radiographs were evaluated for the important radiographic findings
such as retained root fragments, impacted teeth, radiolucencies associated with cysts, foreign
bodies, mental foramen in the vicinity of the crest of the ridge, maxillary sinus pathologies, soft
tissue calcifications. The data were analyzed using descriptive statistics. Results: The most frequent
finding was mental foramen situated close to the crest of the residual ridge. In 51 patients, the
mental foramen was situated at the top of the residual ridge. Of these patients, 38 had a bilateral
mental foramen close to the crest of the ridge. Twenty-seven subjects had 31 submucosal or
intrabony root remains, and 20 of them were located in the maxilla. Conclusions: Routine
panoramic examination of the jaws is necessary to detect impacted teeth, retained root fragments,
and other radiographic findings that may require treatment before construction of complete
dentures.

Key words: Panoramic radiography; impacted tooth; maxillary sinus; tooth root.
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Giris

Yirminci yiizyill, diinya niifusunun yas
yapisinda meydana gelen degisim bakimindan
insanlik tarihinde bir doniim noktasi olmus ve
yaslhh niifus oOzellikle 20. yilizyilin ikinci
yarisindan itibaren gerek sayisal gerekse yaslh
niifusun geng¢ niifusa oranmi olarak dikkat
cekici diizeyde artmistir. Ulkemizde de yash
niifusun toplam niifus icerisindeki pay1 her yil
biraz daha artmaktadir. Son 20 yil i¢cinde yash
niifusun toplum icindeki payr ylizde 4’ten
ylizde 6 dolayma yiikselmistir (1). Dis kaybi
konugsma, ¢igneme, beslenmeyle ilgili
problemler, sosyal iliskilerde problemler ve
hatta emosyonel sorunlar nedeniyle kisinin
yasam kalitesini etkileyen bir durumdur (2).
Yaglanma dig kaybinin bir nedeni olmamasina
ragmen  ilerleyen  yasla  fonksiyonel
yetersizlik, yiiksek dental ve sistemik hastalik
siklig1 yash hastalarda dissizlik i¢in yatkinlik
olusturabilir (2,3). Dissiz hastalarda hareketli
protezle basarili tedavi yapilabilmesi i¢in
protezin oturacagi doku yataginin uygunlugu
onemlidir. Doku yatagmin tedavi Oncesinde
degerlendirilmesinde radyoloji onemli rol
oynar. Siklikla digsiz ¢enelerde anormallikler
klinik belirti ve bulgu vermediginden gézden
kagirilir.  Bu anormallikler kist ya da
timorleri, cesitli nedenlerle gomiilii kalmis
disleri, kok artiklarimi, yabanci cisimleri
igcerir. Anormalliklerin tespit edilmesi igin
hastalardan tedavi Oncesinde radyografik
inceleme i¢in siklikla kullanilan panoramik
radyografi, dis hekimligi pratiginde bir¢ok
oral ve maksillofasiyal hastaligin tan1 ve
tedavi planlamasinda 6nemlidir ve tam protez
yapilmadan once dissiz hastalarin
degerlendirilmesi i¢in gereklidir (4). Bu
caligmanin amaci1 digsiz yash hastalarin
rutinde alinan panoramik radyografilerinde
tespit edilen kok artiklari, gomiilii dis, kist-
tiimor, yabanci cisimler, kret tepesine yakin
mental foramen varligi, maksiller siniis
patolojileri, yumusak doku kalsifikasyonlar
gibi durumlar1 degerlendirmektir.
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Gere¢ ve yontem

Calisma Siileyman Demirel Universitesi Dis
Hekimligi Fakiiltesi Oral Diagnoz ve
Radyoloji Ana Bilim Dali’na ¢esitli
sikayetlerle muayene olmak i¢in basvuran 60
yas ve lizerinde 106 dissiz hastadan alinan
panoramik radyografiler iizerinde yapildu.
Tim radyografiler bir arastirmaci tarafindan,
belli tan1 kriterleri kullanilarak incelendi (5).
Radyografilerde kok artiklari, gomiilii disler,
Kist-timorti  diistindiiren radyoliisensiler ve
radyoopasiteler, yabanci cisimler, alveol kret
tepesine yakin mental foramen, maksiller
sinis patolojileri, yumusak doku
kalsifikasyonlar1 gibi durumlarin varlig1 ya da
yoklugu kaydedildi. Hastalarin digsiz kalma
yaslari, sigara aligkanliklari, protez kullanip
kullanmadiklar1 sorgulandi. Verilerin analizi
SPSS 17.0 paket program ile yapildi.
Verilerin  degerlendirilmesinde  kategorik
verilerin tanimlayici istatistiklerinin
insidanslariin elde edilmesi i¢in frekanslar
ve nisbi frekanslar ile kategorik degiskenlerin
onemlilik diizeylerinin analizi igin ki-kare
(Pearson 2 - chi-square) uyum ve
bagimsizlik testleri kullanilmistir.

Bulgular

Calismaya katilan 106 dissiz yashi hastanin
yas ortalamasi  69.9+5.99’du.  Olgularin
%67’si kadin, %33l erkekti. Caligmaya
katilanlarin egitim durumlari ve cinsiyete gore
dagilimi Tablo 1’de gosterilmistir. Calismaya
katilanlar arasinda okur-yazar olmayan
kadmlarin sayis1 (n=33) erkeklerden (n=2)
daha fazlaydi. Cinsiyet ve egitim seviyesi
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark vardi
(p<0.05). Alt1 hastada 7 tane gomiilii dis
tespit edildi. Tespit edilen gomiilii disler
kanin disler ve 20 yas disleriydi. Mukoza ya
da kemik igerisinde gomiili kok olan
hastalarin sayis1 27 (%25.5) idi. Yirmiyedi
hastada ise 31 gomiili kok tespit edildi.
GOmiili kokler en sik maksillada (%64.5)
gozlendi.
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Tablo 1. Caligmaya katilanlarin cinsiyete gore kisi
say1st ve egitim durumu

ARASTIRMA

Tablo 2. Panoramik radyografide tespit edilen pozitif
radyografik bulgular

Erkek Kadm Toplam

n(%) n(%) n(%)
Kisi saysst 35 (33) 71 (67) 106 (100)
Egitim
Okur-yazar degil 3(8.6) 32 (45.1) 35 (33)
Okur-yazar 3(8.6) 1419.7) 17 (16)
fkokul 26 (74.3) 20 (28.2) 46 (43,4)
Ortaokul 0(0) 3(4.2) 3(2.8)
Lise 1(2,9) 2(2.8) 3(2.8)
Yiiksekokul- 2(57) 0(0) 2(1.9)

tiniversite

Hastalardan sadece bir tanesinde sol
maksillada kistle iligkili radyoliisensi tespit
edildi. Yine, ¢ene kemiklerinde sklerotik
kemik olusumu dort hastada mevcuttu ve 3’1
mandibulada 1’1 maksillada tespit edildi.

Kret tepesine yakin mental foramen mevcut
olan hasta sayist 51 idi. Bu durum siklikla ¢ift
tarafli (%74.5) olarak gozlendi. Kret tepesine
yakin maksiller siniis mevcut olan hasta sayisi
ise 38 idi. Hastalarda siklikla (%57.9) cift
tarafli kret tepesine yakin maksiller siniis
varlig1 tespit edildi. Hastalarin 22 tanesinde
maksiller  siniiste  patoloji  belirlendi.
Belirlenen  patolojilerin =~ %81.8’1  diffiiz
mukoza kalinlagmasi seklindeydi. Iki hastada
yabanct madde belirlendi. Yumusak doku
kalsifikasyonu belirlenen hastalarin sayisi 22
idi. Bu kalsifikasyonlarin 21’1 stilohiyoid
ligament  kalsifikasyonuydu.  Calismada
panoramik radyografide tespit edilen pozitif
radyografik  bulgular  Tablo 27 de
gosterilmistir. Calismaya katilanlar arasinda
sigara  kullananlarin  sayis1 7 (%6.6),
kullanmayanlarin  sayist1 77 (%72.6) ve
birakmis olanlarin sayist 22 (%20.8) olarak
tespit edildi. Hastalarin %91.5 ‘i protez
kullantyor ve ¢ogunlugu protezini 20 yildan
fazla siiredir kullaniyordu. Protez kullanan
hastalarin ~ protez  yaslann  Sekil  1°de
gosterilmistir. Hastalardaki ortalama dissiz
kalma yas1 52.09+11.97°ydi ve dissiz kalma
yas ortalamasi kadinlarda (50.96+12.43 yil)
erkeklere (54.40+£10.77 yil) gore daha distik
bulundu.
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Bulgular var Yok

Y n (%) n (%)
Gomiilu dis 6 (5.7) 100 (94,3)
Gomiilii kok 27 (25,5) 79 (74,5)
Sklerotik kemik 4(3,8) 102 (96.2)
Kist 1(0,9) 105 (99,1)
Kret tepesine yakin 51 (48,1) 55 (51,9)
mental foramen
Kret tepesine yakin
maksiller siniis 38(358) 68 (64.2)
Mak51_1_ler siniiste 22(20,8) 84 (79,2)
patoloji
Yumusak doku
kalsifikasyonu 22 (208) 84(79.2)
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Sekil 1. Caligmaya alinan hastalardaki protez yasi
dagilimi

Protez kullanan hastalarda egitim durumuna
gore protez yaslari Tablo 3°de gosterilmistir.
Egitim durumuyla protez yast arasinda
istatistiksel olarak anlamli iliski belirlenmedi
(p>0.05). Okur-yazar olmayan hastalarda
protezini 20 yildan fazla kullananlarin sayisi
fazlayken, protezini 5 yildan az siiredir
kullananlar arasinda ilkokul mezunlarinin
sayis1 fazlaydi. Hastalarin 42’sinde (%39.6)
osteoporoz  mevcuttu. Osteoporozu olan
hastalarin %61.9’unda kret tepesine yakin
mental foramen , %45.2°sinde kret tepesine
yakin maksiller siniis mevcuttu.Osteoporoz ile
kret tepesine yakin mental foramen bulunmasi
arasinda istatistiksel olarak anlamli iliski (p
<0.05) mevcuttu. Ayrica kret tepesine yakin
mental foramen bulunan hastalarin %49’u
protezini 20 yildan fazla siiredir kullaniyordu.
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Tablo 3. Egitim durumuna gore protez yagi dagilimi

Egitim Durumu Protez Yasi

11-20 > 20

<5yil  6-11y1l

000 oy non
Olur-yazar deil ¢ 15 6(182) 2(6.1) (15?7'6)
Okur-yazar 4(2856) 6 (42.9) 0(.0) ?28.6)
‘ 8 12
flkokul ey 0@ (oo ss)
Ortaokul L 33) 1(333)  0(0) (133'3)
Lise Ly M8 (133_3) 0(.0)
Yiiksckokul- 1
Universite 1(50.1) 0(0) 0(0) (50.0)

Tartisma

Yaglilar tizerinde yiiriitiilen son zamanlardaki
caligmalarin ¢ogu, dissiz kisilerin sayisinda
azalma oldugunu gdstermistir (6-8). Diinya
Saglik Orgiitii verilerine gore total digsizlik
insidans1 diinya genelinde %7- 69 arasinda
tahmin edilmektedir (9). Yashlarda dissizlik
ozellikle kadinlar arasinda daha yaygindir.
Bizim ¢alismamizda da ¢alismaya katilanlarin
%67’s1  kadindi. Cinsiyet disinda egitim
seviyesi, dissizlik lizerinde bazi saglikla ilgili
faktorlerden (sigara kullanimi, ¢esitli sistemik
hastaliklar gibi) daha fazla bir etkiye sahiptir
(2). Calismamizda c¢alismaya katilanlarin
egitim durumu da degerlendirilmistir. 2000
yili  niifus saymi  sonuglarma  gore
Tiirkiye’deki yaslilarin % 48’1 okur-yazar
degildir (10). Bizim c¢alismamizda ise
hastalarin % 33’l okur-yazar degildi. Bu
rakam Tirkiye ortalamasinin altindadir.
Egitim seviyesiyle digsizlik arasinda anlaml
bir iligkinin oldugunu gosteren c¢aligmalar
mevcuttur  (2,11,12). Bu c¢alismada da
calismaya katilanlarin ¢cogunlugunun ilkokul
mezunu olmasi ya da okur-yazar olmamasi,
diisiik egitim seviyesiyle dissizlik arasindaki
iliskiyi ~ gostermektedir.  Ayrica  egitim
seviyesiyle protez yast iliskisi
degerlendirildiginde Nalcaci ve arkadaslarinin
caligmalarindakine benzer sekilde egitim
seviyesiyle protez yasi arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir iligki bulunmamistir (3).
Ancak yine ayn1 ¢alismadakine benzer sekilde
cinsiyetler ve egitim seviyesi arasinda anlamli
iliski vardir. Okur-yazar olmayan kadinlarin
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sayisi erkeklerden fazladir. Giinlimiize kadar
dissiz hastalarda gomiili dis, gomiilii dis
koki, kist-timor, yabanci cisimler, kret
tepesine yakin mental foramen varligi gibi
pozitif radyografi bulgularinin insidansinin
incelendigi ¢ok sayida calisma vardir (4,13-
18). Bu calismalarda ¢ogunlukla hastalardan
panoramik radyografi alinmistir. Panoramik
radyografi 0Ozellikle digsiz hastalarda total
protezlerin yapimi ve implant se¢iminden
once ve digli hastalarda dental muayenede
siklikla kullanilan bir yontemdir. Ozellikle
yasli hastalar tarafindan iyi tolere edilen,
kolay ve ¢abuk uygulanabilir bir yontem olan
panoramik radyografi alveol kretlerindeki
rezorbsiyonun, maksiller siniislerin,
mandibular  kanalin, mental foramenin
degerlendirilmesi ve genis hasta kitlelerinin
muayenesi i¢in  pratik bir  yontemdir
(19).Edgerton ve Clark (14) tarafindan
yapilan bir ¢alismada dissiz hastalarin
panoramik radyograflarinda bulunan
anormallikler sikliklarina gore radyoopasiteler
(%18), gomiilii kokler (%8), radyoliisensiler
(%3) ve gomilii kokler (%3) seklinde
siralanir. Ardakani ve arkadaslarinin yaptig
caligmada ise en sik tespit edilen bulgu kret
tepesine yakin maksiller siniistiir (%68.2) (4).
Bizim calismamizdaysa en sik tespit edilen
bulgu kret tepesine yakin mental foramendi
(%48.1). Bu durumun nedeni c¢alismaya
katilanlarin ¢ogunlugunun (%38.1) protezini
20 yildan fazla siiredir kullaniyor olmasina
baglanabilir. Alveoler kemiklerin atrofiye
olmasi, alt ¢cenede mental foramenin ve iist
cenede ise maksiller siniisiin kret tepesinde
konumlanmasina neden olur. Calismalarda bu
anatomik yapilarin pozisyonundaki degisiklik
hastalarin =~ %23.6 ve %42’sinde rapor
edilmistir  (13,15). Cigneme kuvvetleri
protezlerin altindaki mukozaya dogrudan
iletilir ve asir1 yiike sebep olabilir. Bu durum
kemik rezorbsiyonu ve atrofiye yol agabilir
(20).  Calismamizda kret tepesine yakin
mental foramen radyograflarin %48,1’inde
belirlenmistir. Bu oran Jones ve
arkadaslarinin bildirdigi orandan (%22) daha
yiiksektir fakat Soikkonen ve arkadaslarmin
rapor ettigi prevalansa (%46) yakindir
(13,15). Bu calismalarda mandibulada
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maksilladakinden  daha  belirgin  atrofi
saptanmistir.  Daha  once  bildirilenlerle
uyumlu bir sekilde bu c¢alismada da
mandibulada (kret tepesine yakin mental
foramen, %48.1) maksillada oldugundan (kret
tepesine yakin maksiller siniis, %35.8) daha
belirgin atrofi saptanmustir.

Digsiz ¢enelerde Ardakani ve arkadaglarinin
yaptigi bir calismada kret tepesine yakin
maksiller siniis prevalanst  %68.2, kret
tepesine yakin mental foramen prevalansi
%49, gomiili kok artiklarinin  prevalansi
%32.4, gomiilii dislerin prevalansi ise %6.3
olarak bulunmustur (4). Dissiz ¢enelerde
rapor edilen gomiili dis prevalansi c¢esitli
caligmalara gore %0.9-9 arasindadir. Rapor
edilen gomiilii dis koki prevalansi ise %9-75
arasindadir (21). Bizim ¢alismamizda gomiilii
disler radyograflarin %5.7’sinde gortilmiistiir
ve rapor edilen %0.9-9 orani igerisindedir.
Ayrica gomiilii dis kokii prevalanst %25.5 ve
%9-75 arasinda rapor edilen prevalans
oranmnin ortalamasi olan %27 ‘ye yakin
bulunmustur.Siimer ve arkadaslarmin yaptigi
bir calismada incelenen 338 dissiz hastanin
panoramik radyografinin %19.8’inde gomiili
kok tespit edilmistir (17). Bu ylizde bizim
saptadigimiz  gomiilii kok prevalansindan
(%25.5) daha disiiktiir. Ardakani ve
arkadaglarinin (4) yaptigi c¢alismada ise bu
yizde (%25.5) bizim c¢alismamizdakiyle
aynidir. Her dort veya bes kisiden birinde bu
durumun saptanmasi dissiz hastalarda protez
yapimindan Once panoramik radyografinin
onemini ortaya koymaktadir. Caligmalarin
cogunda gomiilii koklerin siklikla maksilla
yerlesimli oldugu bildirilmistir  (4,17,18).
Bizim c¢alismamizda da gomiili koklerin
%64.5°1 maksillada tespit edilmistir.

Sonug olarak; digsiz hastalarda ¢ogu zaman
semptomsuz  olan  pozitif  radyografi
bulgularinin tedavi 6ncesinde tespit edilmesi
icin hastadan panoramik radyografi alinmasi
onemlidir. Total protezlerin yapimindan once,
gomili dis, gomiilii kok artigr gibi tedavi
gerektirebilecek radyografik bulgular
belirlemek i¢in c¢enelerin rutin panoramik
muayenesi gereklidir.
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