SS16

Mental foramenin mandibular kemikle iligkisinin
ultrasonografi ile degerlendirilmesi

Dila Berker Yildiz(0000-0003-4588-5626)*, Zeynep Betll Arslan(0000-0001-8826-1958)°,
Erkan Taner Celikel(0000-0003-3534-3313)%, Flisun Yasar(0000-0003-0720-0892)*

Selcuk Dent J, ODMFR 2019 Kongre Kitapcigi Ozel Sayisi

Basvuru Tarihi: 18 Ocak 2019
Yayina Kabul Tarihi: 07 Subat 2019

0z

Mental foramenin mandibular kemikle iligkisinin
ultrasonografi ile degerlendirilmesi

Amagc: Mental foramen (MF) gérintilenmesi, etkili bir sinir blogu
gerceklestirmede ve nérovaskuler yaralanmalar énlemede énemli
bir yere sahiptir. Galismamizin amaci MF’nin mandibular kemige
olan uzakliklarinin USG ile tespiti, cinsiyete gdre ve sag-sol
arasinda farklilik olup olmadiginin degderlendiriimesidir.

Gereg ve Yontemler: 15 kadin ve 15 erkek toplam 30 géndlltnin
(22-27 yas araliginda) sag ve sol MF’leri USG ile deg@erlendirildi.
MF’nin mandibular kemigin Ust ve alt sinirina olan uzakliklari tespit
edildi.

Bulgular: MF’nin mandibular kemikteki surekliligin bozulmasi
seklindeki goéruntusi USG ile tespit edildi. MF’'nin ust ve alt
mandibular sinirla olan uzakhd 2 ayn gdézlemci tarafindan
degerlendirildi. Birinci ve ikinci gbzlemciler arasindaki uyum iyi
oldugundan (0,709<r=<0,902) &lcUmlerin ortalamasi kullanild.
Sag ve sol 6lciimler arasinda fark olup olmadigini degerlendirmek
icin yapilan Wilcoxon Signed Rank testi sonucuna gore kadinlarda
anlaml bir fark yokken erkeklerde anlamh bir fark cikmstir.
Cinsiyetler arasinda fark olup olmadigini degerlendirmek igin
yaptigimiz Mann Whitney U testi sonucuna gére kadin ve erkekler
arasinda erkeklerde daha ylksek dederde olmak Uzere istatiksel
olarak anlamli bir fark gikmigtir (p <0,05).

Sonug: USG, MF’nin tespitinde ve saptanabilen mandibular
kemikle olan iligkisini degerlendirmede non invaziv, iyonize
radyasyon icermeyen, hasta basinda uygulanabilen bir
goéruntileme metodudur. Bu avantajlari, ileride yapilabilecek daha
genis galisma gruplarindan elde edilen referans degerleriyle bu
bdlgede yapilan operatif islemlerde hasta basinda tespitinin
kolaylikla yapilmasini mimkun kilacaktir.
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ABSTRACT

Evaluation of mental foramen's relation with mandibular
bone by ultrasonography

Background: Mental foramen (MF) imaging has an important
role in achieving an effective nerve block and preventing
neurovascular injury. The aim of our study was to determine the
distance of MF from the mandibular bone to ultrasonography
(USG), to determine whether there was a difference between sex
and right-left.

Methods: Right and left MFs of 15 females and 15 males (aged
22-27 years) were evaluated by USG. The distance of MF to the
upper and lower limit of the mandibular bone was determined.

Results: The appearance of MF as a disruption of the mandibular
bone was detected by USG. The distance between the upper and
lower mandibular border of the MF was evaluated by 2 different
observers. The mean of the measurements was used because
there was high consistency between the first and second
measurements (0.709<r=<0.902). According to the Wilcoxon
Signed Rank test which was performed to evaluate whether there
was a difference between right and left measurements, it was
found that there was no significant difference in females and there
was a significant difference in males. According to the Mann
Whitney U test, there was a statistically significant difference
between men and women. (p <0.05).

Conclusion: USG is a non-invasive, non-ionize, mobile imaging
modality for the detection of MF and its relation to mandibular
bone. These advantages will make it possible to easily determine
in the patient on the operative procedures performed in this
region with reference values obtained from the larger working
groups in the future.
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GiRiS
Mental foramen (MF), mandibular kemigin bukkal korteksinde, agiz kdsesinin hemen altinda bilateral olarak bulunur.
Bukkal korteks iginde acilisi posteriosuperior olarak ydnlendiriimekte siklikla premolar bdlgeye olmaktadir. Cesitli

eriskin populasyon gruplarinda pozisyon ve konumlarinda varyasyonlari mevcuttur. Digli hastalarda vertikal

dizlemde siklikla mandibulanin orta UglUstinde konumlanirken, digsiz hastalarda alveoler kemigin rezorpsiyonu
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nedeniyle mandibulanin st GclUstinde yerlesimlidir."? Cerrahi tekniklerdeki ve radyolojik goérintileme
prosedurlerindeki ilerlemeler MF’nin klinik anatomisine olan ilgiyi arttirmigtir. MF'den ¢ikan sinir demetlerinin cerrahi
prosedurler sebebiyle hasari MF'den ipsilateral tarafta orta hatta kadar ¢ene, alt dudak ve diseti parestezi veya
anestezi ile sonuclanabileceginden MF’nin tespiti, etkili bir sinir blogu gerceklestirmek ve nérovaskuler yaralanmalari

onlemek icin 6Gnemlidir?

MF’nin deg@erlendiriimesinde konvansiyonel radyografi (panoramik veya periapikal), bilgisayarli tomografi (BT),
konik 1sinli bilgisayarli tomografi (KIBT), manyetik rezonans géruntileme (MRG) nin dahil oldugu radyolojik
muayene yontemleri kullanilabilmektedir. Bu goérintileme metotlarindan KIBT, orofasiyal yapinin G¢ boyutlu
tanimlanmasinda altin standart olarak kabul edilmekle birlikte radyasyon maruziyeti, maliyet, zaman ve operatif

islemler esnasinda pratik olmamasi gibi kisitlayici faktorlere sahiptir. *°

Ultrasonografi (USG), radyasyon maruziyet riski olmayan, non-invaziv, uygun maliyetli, zaman kazandiran bir
géruntuleme metodudur. Medikal alanda girisimsel olarak ve tani amaciyla kullanilabilir. Mutlak bir bariyer gérevi
géren kemik tam olarak gorsellestiriiememekle birlikte kemikteki fraktirlerin, distrakte mandibular kemigin ve
foramenlerin dahil oldugu kemik ytzeyindeki surekliliginin bozulmasi bu bélgelerin USG ile géruntilenmesini
mumkuin kilar. MF’nin ultrason rehberliginde gercek zamanl olarak géruntilenmesiyle mental sinirin blokajinda
potansiyel fayda saglar.2*8 Galismamizda MF’nin mandibular kemigin Ust ve alt sininyla olan iliskisi USG ile

degerlendirilmistir.

GEREC VE YONTEM

Calismaya Selcuk Universitesi Dis Hekimligi Fakdiltesi 6grencisi olan, dis eksikligi olmayan 22-27 yas araligindaki 15
kadin ve 15 erkek toplam 30 goénulli katildi. Hastalarin MF degerlendiriimesinde Mindray DC-N2 ultrason cihazi ve
onunla uyumlu olan 75L38EA linear array transduser kullanildi. Ultrason taramalarinda frekans 8,5 MHz olarak
ayarlandi. Katilimcilardan nétr bir yiz ifadesinde olmalan istendi. MF, ekstraoral sekilde prob agiz kdsesinden
longittdinal olarak hafif egimli tutularak degerlendirildi (Resim 1). MF’nin USG ile saptanabilen mandibular kemigin
en (st ve en alt ile olan mesafesi 2 ayn gdzlemci tarafindan élciildii. Istatistiksel analizler, IBM SPSS-22 yazilim

programi kullanilarak yapildi. Birinci ve ikinci gézlemciler arasindaki uyuma interclass korelasyon katsayisi ile bakild.

MF’nin sag-sol karsilagtirmasinda Wilcoxon Signed Rank testi, cinsiyet karsilastirmasinda ise Mann-Whitney U testi
kullanildi.

Resim 1. MF’nin longittdinal dizlemde tespitinde probun mandibulaya yerlestiriimesi
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BULGULAR

Birinci ve ikinci gbézlemciler arasi uyum iyi oldugu icin (0.709=<r=<0.902) ortalamalar Uzerinden istatistik islemleri

yapildi. Verilere ait belirleyici istatistikler Tablo 1’de gdsteriimektedir (Tablo 1). Sag ve sol élgiimler arasinda fark

olup olmadigini degerlendirmek icin yapilan Wilcoxon Signed Rank testi sonucuna gére kadinlarda anlamli bir fark

yokken erkeklerde anlamli bir fark cikmigtir (Tablo 2). Cinsiyetler arasinda fark olup olmadigini degerlendirmek icgin

yaptigimiz Mann Whitney U (Tablo 3) testi sonucuna gére kadin ve erkekler arasinda erkeklerde Ust ve alt sinir arasi

mesafeler daha yuksek degerde olmak Uzere istatiksel olarak anlamli bir fark ¢ikmistir (p <0.05) (Resim 2).

Tablo 1. MF’nin mandibulann iist ve alt simira uzakhklarimin minimum, maksimum, ortalama ve
standart sapma degerleri. K: kadin, E: erkek.

Grup N Minimum Maksimum Ortalama Std. Sapma
Sol-iist K 15 9.55 12.40 10.9133 .83868

E 15  10.90 13.75 12.3933 .89040
Sag-iist K 15 10.15 12.45 10.8600 60421

E 15 10.40 14.00 11.9467 1.04360
Sol-alt K 15 8.90 10.95 10.2167 49809

E 15 9.95 12.65 11.3767 74639
Sag-alt K 15 9.50 11.10 10.3333 52971

E 15 9.90 12.40 10.8733 65625

Tablo 2. Wilcoxon Signed Rank testi sonucu.

Wilcoxon Signed Rank Test Sig.
Ust-kadin 755
Alt-kadin 470
Ust-erkek .008
Alt-erkek 016
Tablo 3. Mann-Whitney U test sonucu.
Mann-Whitney U test Sig.
Sag-iist .003
Sol-iist .000
Sag-alt .040
Sol-alt .000
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Resim 2. ok: MF, a-b: MF’nin mandibular kemigin st sinirina olan uzakhgi, c-d: MF’nin mandibular kemigin alt

sinirina olan uzakhgi

TARTISMA

USG, non-iyonize, non-invaziv ve dinamik bir gérintiile metodu olarak bas ve boyun bdlgesinde kullanim alani
olarak genis bir alana sahiptir.® Literatirde MF’yi USG ile gdrsellestiren, morfometrik 6zelliklerinin yani sira sert ve
yumusak dokularla olan iliskisini degerlendiren ¢alismalar mevcuttur. 1992°de Traxler ve ark. dental implant amaciyla
alveoler sirt genisliginin tespitinde ultrason kullanmislar ve MF pozisyonunun tespitinde USG’nin dogru bilgi verdigini
belirtmiglerdir.*%” Bizim calismamizda MF’nin tespiti ve mandibulanin hem Ust hem de alt siniriyla olan uzakliklari

degerlendirilmistir.

Laher ve ark. MF’nin mandibular premolar diglerle olan iliskisini USG ile de@erlendirdikleri calismada ayrica MF’nin
mandibulanin alt siniriyla olan iligkisini de tespit etmiglerdir.2 Cagdlayan ve ark’larinin MF'yi KIBT ve USG ile
degerlendirdikleri calismalarinda MF’nin alveoler krete olan uzakhgini KIBT'ye gbre 1-2 mm daha dlsik
Olcmaslerdir. Ayrica MF’nin alveoler krete olan uzakhginin erkeklerde daha yiksek olmak Uzere istatiksel olarak
cinsiyet farki oldugu sonucunu bulmuslardir.* Benzer sekilde bizim g¢alismamizda da kadin ve erkekler arasinda

MF’nin alveoler krete olan uzakhginda anlamli fark oldugu sonucu bulunmustur.

Orofasiyal bolgedeki yapilarin G¢ boyutlu degerlendiriimesinde KIBT altin standart olarak kabul edilmektedir.®
Dogan, KIBT ile 148 hastada yaptigi calismada 30 yas alti grupta MF’nin st sinira olan uzaklik ortalamasini
kadinlarda sol taraf icin 11.76 mm ve sag taraf icin 12.75 mm, erkeklerde ise sol taraf icin 12.73 mm ve sag taraf igin
13.05 mm olarak dlgmuslerdir. MF’nin alt sinira olan uzakligini ortalama olarak kadinlarda sol taraf icin 12.43 mm ve
sag taraf icin 12.38 mm, erkeklerde ise sol taraf igin 14.39 mm ve sag taraf icin 14.21 mm o6lgmuslerdir.9 USG ile
yaptigimiz calismada MF’nin Ust sinira olan uzaklik ortalamasi kadinlarda sol taraf igin 10.91 mm ve sag taraf igin
10.86 mm, erkeklerde ise sol taraf icin 12.39 mm ve sag taraf icin 11.95 mm olarak élctlmustir. MF’nin alt sinira
olan uzaklik ortalamasi kadinlarda sol taraf igin 10.22 mm ve sag taraf igin 10.33 mm, erkeklerde ise sol taraf igin
91



Mental foramenin mandibular kemikle iliskisinin ultrasonografi ile degerlendirilmesi Ozel Sayi

11.38 mm ve sag taraf icin 10.87 mm olarak Olctlmustir. KIBT ile yapilan ¢alisma ile kiyaslandiginda USG 6lgim

degerleri daha dastk 6lgiimustar.

SONUG

USG, MF’nin tespitinde ve saptanabilen mandibular kemikle olan iligskisini degerlendirmede iyonize radyasyon
icermeyen, hasta basinda uygulanabilen non-invaziv bir gérintileme metodudur. Bu avantajlan, ileride
yapilabilecek daha genis calisma gruplarindan elde edilen referans degerleriyle bu bdlgede yapilan operatif

islemlerde hasta basinda tespitinin kolaylikla yapiimasini mimkun kilacaktir.
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