CILT : 15 SAYI : 3 EYLUL 1981

Agiz Bogmguman' Yumugak
Doku Tiirleri

CORUH, G. {*} — AKSU, ¥ [**} —ER, E. (**.;*}

GiRIS

Dinya Sadhk Orgiti (WHO)niin yumusck doku tiimérleri sirif-
landimiimasinda sozti edilen kSkeni bilinen ya da bilinmeyen timérle-
rin tlimbndn adiz boglugunda da gérildiga dikkati ceker (19). Onemli
olan diger bolgelerdeki gériilme sikhd ile afiz boslugundaki gdrilme
sikligidir. Bu acidan bokildiginda bazi timorlerin orgardzmanin diger
bélgelerine orania daha sik, bir kisminin ise adeta ender oldugu dik-
kati ceker. Diger bdlgelere gére farkiiik olmayanlar ya da diger bol-
gelerdeki gibi sik gorilenler damar tiimdrleri ve bag dokusu kékenli
timarlerdir (1, 4, 9, 18, 20). Ote yandan miksomlarin maksilla ve man-
dibulaya sinirli ofmasing, karsin adiz yumusak dokusunda gonilime-

eri enderdir ve hicbir zaman (ic rakkamh sayilara ulasmamistir (1,
5, 15, 17, 20)}. Ayru sekilde diiz adale kdkenli tiimérlerden lelomyomliar
dider boteglere gbre daha az, leiomyosarkemiar ise 1977 yiina kadar
11 adetiir (7, 11, 14). Lipomiar icin bu sayl 1977'de 35 olarak veril-
migtir (12). Liposarkomiar ise cok daha nadirdir (20). Graniler hiic-
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reli timdrlerin adiz boslugunda yerlesme orant  olgularin % 28'Inl
olusturur yani diger bolgelere orarla daha sik goriitr {13, 20}, Agiz
boslugunda gdrilen yumusak -doku tUmébrlerinin topegrafik dagitim-
laninda dabelirgin farkliliklar vardir, Ornegdin; garniler hicreli timér-
lerin, hemanjiomlann biyGk sikhkla dilde verlestikleri bir gercek-
tir {1, 4, 13, 18, 20}. Gingival fibromatozis nadir bir olaydhr (10). '

Bu nedenlerle kiirstimiiziin 1659-1980 yili dahil tim adiz yumugak
dok utfimdrlerinin yas, c¢ins ve topografik yerlesimlerine gére yeniden
degerlendirilmesinin yararing inandidinuz icin sizlere sunmak cesa-

, retini gosterdik. ' ' '

GEREC VE YONTEM

Agiz boslugui:un mezankimal timdr tamst alan tim olgularinin
hematoksilen eozin kesitleri yeniden gdzden gecirildi. Kas, sinir ve
ba§ dokusu koékenli olguiar igin Masson trikrom ve fosfotungustik
asit; damar tiimorleri icin retikulum; grandler hiicreli thmdrler igin
PAS, Masson frikrom ve retikulium boydlar uyguland:. Malign  me-
zankima) timérlerin ayiricl tanisi iginde ‘Masson trikrom, fosfoturi-
gustik asit hematoksilen ve retikulum boyalar uygulandi, Hastalarin
yas ve cinsi ile lezyonlann yerlesme yerlerine ait bilgiler biopsi ra-
porlarindan elde edildi. '

BULGULAR

Materyelimiz icerisinde 160 iyi huylu, 5 k6tii huylu mezankimal
tiimodr ve 170 timore benzer lezycn saptandi. lyi huylu mezankimal
ilimdrlerin 7 tariesinin kékeni bilinmemektedir.

ivi huylu timérlerin sayisi, yas ve cinse gore dagilimi Tablo |
ve |I'de gosterilm'stir. ivi huylu timérlerin 0 olgu ile % 56’sini da-
mar timdrleri clusturmaktadir, Bunlardan 78 olgu hemanjiom, 12 of-
gu lefanjiom niteligindedir ve ayrica iki hemanijloperisitom ve 1 he-
manjioendoteliom olgumuz vardir (Tablo 1), iyi huylu tiimdrler iceri-
sinde 47 olgu ile ikinci sirayi fibromlar clusturmaktadir €% 29; bunu
periferik sinir kokenli timérler; lipom ve leiomyom izlemektedir (Tab-
fo ). '

Klinik ve histolojik benzerlikleri riedeni ile bir arada degerlendi-
rilen ifbrom, irritasyon fibromu ve fibromatozis olguiarninin adiz bos-
lugu icerisindeki dagilomm Tablo llI'te gosterilmigtir. Fibrom olgulari-
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nin gogunlugu yanak ve ikinci siklikta dis etinde yerlesmis, irritas-
yon fibromu olgularinin blytk cogunlugu dis etinde saptanmistir. Fib-
romatozis olgularinin tiimi ise dis etinde yerlesmistir.

Fibrom olgularinin yas grublan ve cinse gére idagihimt sekil 1'de,
Irritasyon fibromu olgularinin ise gekil 2'de gosterilmistir. Klinik ve
histolojik &zellikleri ile fibromatozis tanisi alan 5 olgunun 30 erkek,
2'si kadmdir. Yasglar erkeklerde 310 yil arasinda kadinlarda 41-42'dir.
Kadin hastalardan birinde ailede benzer lezyonlar bildirilmistir,

Lipom olgularinin yas, cins ve yerlesme yerine ait  ozelliklerl
Tablo IV'te gdsterilmistir. -Gorildigu tzere 2 olgu yanakta, digerleri
tonsil ve dilde yerlgsmisfci‘r. 1 olgunun yeri bilinememektedir.

iki leiomyom olgumuzdan biri 2 vasindaki erkek cocugun dil ké-
kunde, digeri 32 yasinda 1 erkek hastonin sert damagdinda yerlesmis-
tir. Her iki olguda tani timér hilcrelerinin sitoplazmasinda myofibril-
lerin gésterilmesi ife konulmustur.

Materyelimiz icerisinde saptanan 5 ndrofibrom olgusunun timil
scliter lezyon seklindedir. Klintk dzellikleri Tablo Vte gdsterilmistir.

Norinom «Schwanncem» olgularing ait dzellikleri Tablo Vi‘da gos-
terilmigtir. 4 olgunun timd ditde yerlesmistir.

Damar timérlerinin tipleri ve cinse gdre dagilimu  Tablo VilI'de
gosterilmistir. 32 kapiller, 33 kaverndz ve 7 miks hemanjiom olgusu
yanisira 12 ienfanjiom saptanmistir. Tim anjiom olgularinn yas ve
cinse gére dagihmi sekil 3'te gbsterilmistir. En biyilk olgu grubu 0-10
yas arasinda olmakia birlikte olguiar 0-80 yas arasinda dadilmistir.

Benign hemanjioendoteliom olgusu 23 yasinda bir kadin hasta-
nmn alt dudagmda yerlegmistir. '

Benign hemanjioperisitom tanisi alan 2 olgudan biri 37 yasinda
erkek hastanin alt cene gingivasinda, diger 3 giinlak bir erkek be-
bedin dilinde yerlesmistir,

 Kékeni bilinmeyen iyi huylu timoérier grubunda 5 groniler hiicreii
tlimor, 2 konjenital mycblastom olgusu saptanmistir, Bu  clgularm
Gzellikleri Tablo Vill ve IX'da gésterilmistir.

Malign mezankimal timérlerin yasg, cins ve yerlesim yerleri Tab-
lo X'da gdsterilmistir. Iki anjiosarkom ve birer fibrosarkomiar feiom-
yosarkom ve rabdomyosarkom olgumuz vardir,
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TARTISMA

Yumusak dokularda gorillen tim mezankimal timérler agiz bos-
wgunda yerlegebilmektedir. Ancak bu tuimérlerin agiz boslugunda
gérilme oranlan ve dagilimlarn Szellik gbstermektedir {1, 4, 9, 18,
19, 20}. ) S

Gorilme sikhid acisindan yapiian idederlendirmede damar ti-
morleri 80 olgu ile (% 56} birinci sirayr almaokta, bunu 47 olgu ile
(% 29) fibrom izlemektedir, Daha oz siklikla géridlenler ndrofibrom,
lipom, nrinom ve lelomyomdur. Mayo klinikte 10 yilik dénemde ya-
pilan bir degerlendirmede de hemanjiom ve fibromlarnn ilk iki siray
olugturdugu bildirilmistir (4). Kaynaklarda 157 ndrinom, 145 lipom ve
51 leiomyom olgusu bildirilmistir (8, 12). '

Domar timdrieri icerisinde kapiller ve kaverndz hemanjiomlar
ayni oranda gbrilmis, 3 mikst hemanjiom ve 12 lenfanjiom saptan-
migtir. Bunun yanisira bir benign hemanijioenidoteliom ve 2 hemanijio-
peristom clgumuz vardir. Bu timorler adiz boslugunda enderdir ve
kaynakiarda 26 hemanjioperisiom olgusu bildirilmistir (6).
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Tumore benzer lezyonlar olarak degderlendirilen irritasyon fibro-
mu ve fibromatozis iyi huylu lezyonlar igerisinde en biiyik grubu olus-
turmaktadir. Bhaskar (6} -irritasyon fibromunun tiim oral biopsi ma-
teryelinin % 7.5'unu olugturdugunu bildirmektedir. Kirsimizde bu
oran tim tamdr ve timére. benzer lezyonlar icerisinde % 7.8'dir.

Kdkeni billnmeyen timérler grubunda 5 grantler hiicreli timér
ve konjenital myobiastom olgumuz vardir, Ayni siire icinde kiirsiimiiz-
de deride yerlesmis 7 olgu soptanmistir. Kaynakiorda da belirtildigi
gibt.agiz boslugu ve 6zellikle dil graniiler hicreli tiimériin ikinci sik-
likta yerlestigi bélge ciarak karsimiza cikmaktadir (13}

Konjenital myoblastom ise yalnizea dis etine $zgii ve nadir go-
ruten bir lezyondur, Kaynaklanda bildirilmis 113 olgu-vardir {2). =

Materyelimiz igerisinde 5 mezankimal malign timér olgusu sap-
tanmistir. Kiirslimizde saptanan adiz bosiugu malign tamérleri ice-
risinde % 1.3 oranindudir ve AFiP’de bu oran % 1.9 olarak verilmis-
tir {4). Olgu sayimiz tip ve dagiim agisindan degerrlendlrme yapiami-
yacak kqdur azdir,

Tumdr ve timér benzeri lezyonlarin adiz boslugu icerisindeki da-
gliminda gu. Ozellikler dikkati cekmistir; fibrom olgular siklikig yonak
ve dis etinde; damar timorleri, nérinom, nérofibrom ve grandiler hiic-
reli timorler Gncelikle dilde yerlesmistir. Diger timérler agiz bosglu-
gunun degisik boélgelerine dagimistir. Bu bulgulor kuynurk bilgilerle
uyum icerisindedir (1, 2, 3, 4, 8, 13, 18, 19, 20).

Histopatolojik 6zellikler tim clgularda diger bdige Wmuauk do-
kulaninda goérilenlerle benzer niteliktedir.

Agiz bosluguna 6zgl irritasyon fibromu clgularinda fibrom ol-
gulanindan farkh olarak, értiicil epitelde diizensiz kalinlasma, epitel
altinda ve damar cevrelerinde degdisik yoguniuklarda mononiikleer
hilcre infiltrasyonu, bag dokusunda degisik derecelerde miksocid de-
disiklikler iztendi, Miksoid degisikligin ¢cok nadir timor olan miksom-
dan ayinminda kaynaklarda belirtildigi sekilde miksoid gériiniimiin
mdltifokal olugu, mukopolisakkarit golenmesinden-ibaret olan mik-
soid deg'siklikte miksomdan farkll olarak retikiler sebekenin bulun-
maygl saptand (5,715, 16, 17, 20).

Grandler hicreli tim&r ve konjenital myoblastom  olgularinda
timor hicre sitoplazmasinda PAS porzitif grandiller, Masson trikrom
ile bag dokusuna benzer nitelikte boyanma, retikiiler sebekenin hiic-
releri tek tek sarmig olusu dikkati cekti. Dixter ve arkadasion bu dzel-
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ligin timorin bag dokusu kékenini gosterdidini bildirmektedirler (3).
Komenitql myoblastom olgularinda ise her iki olguda da-odontojen
epitel kalintilar yanisira graniiler hicreli timdrden fcrk'll orlczrak orti-
¢l ephtelin atrofik olus'u gbzlendi. -

Hastalarin yasl ‘yéninden dikkati ceken bulgu damar timdtle-
rinin cogunlukia itk 10 yasta gorilmesi idi- (Sekil 3). Konjenital myob-
lastom olgularinin biri: 1, digeri & gunliik idi. Bu bulgular da kuynak
verlulerrle uyum igiride idi.

Yumusuzk doku tumcrlemnde kaynaklarda da beilrtaldig| $e|kllde
cins agisindan c¢arpici bir farkidik saptanmadi.  Ancak - konjenital
myoblastomun 8 -kadina 1 erkek oranmda gorildigld bildiriimesine
kargilik olgularimizdan biri kiz, digeri erkek bebekti-(2). -

TABLO :

ivi HUYLU MEZANKIMAL TUMORLER «153 Olgu»

1

| | . KADIN  ERKEK ~TOPLAM

- FIBROM - | 22 25 47

LipOmM : 3. 2 B

' LEIOMYOM - 2 2 .

NOROFIBROM 2 3 5 .

NORINOM 1 3 4
TOPLAM 28 35 63

TABLO : Il

iyl HUYLU MEZANKIMAL TUMORLER
2 e
KADIN  ERKEK TOPLAM

HEMANJIYOM - : o
Kapiller .20 13 33
Kavernoz 19 15 34
Mixt 5 3 - 8

LENFANJIYOM 5 7 12

‘B, HEMANJIYOENDOTELYOM - 1 ! - T
~'B. HEMANJIYOPERISITOM ~ — - 2 '
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“TABLO : il

YERLESIM YERI FIBROM -~ IRRITASYON FIBROMATOZIS
Ce : FIBROMU

DAMAK ., . . . 2 . 3. —_
DiL D 3 10- -
AGIZ TABANI .0 2 ~ -
DUDAK 5 7 -
0
1

YANAK 2 15 —
OROFARINKS B T — _
YER[ BELLi OLMAYAN 3 34 —

TOPLAM. . .47, . . .. 165 5

U TABLO 5 W

" NOROFIBROM S

OLGUNO  YAS  CiNS  YERLESIM YERI. . .
20 E DiL Ucu '
3 - E “ DiL
8 ~ K - DIS ETI
- v
E

-

24 YUMUSAK DAMAK
79 DiS ETI

[S2 I SN T\ Y

MENE L ety s ote
Pesvntoaoal 2

TABLO : VI

OLGU.-NO-: = ¥AS - CINS....  YERLESIM YERi- : .

TONSIL
YANAK
YANAK
DL+ -
4 AGIZ ici

AT e
BO:'i:
671
60
50, "

K. .
K. .-
E.
E,
K,

e 2T e

O & WM




TABLO : VI

, ‘ NORINOM B
OLGU NO  YAS CiNS YERLESIM YERI )
1 38 E DIL UCU -
2 27 E. piL Ucu
3 34 E. DiL SIRT!
4 22 K DIL
TABLO : VIi
DAMAR TUMORLERI
Yeriesim Yeri Kapiller Kaverndz Mixt Lenfonfijon Toplam
Hemanjiyom Hemuanjiyom Hemanjiyom
Di$ ETI 6 3 4 — 13
DAMAK 1 1 —_ — 2
DiL 11 14 3 5 33
AGIZ TABAN| 2 2 — 3 7
DUDAK 6 6 — 1 13
YANAK 6 5 — 3 14
OROFARINKS — 2 — — 2
TOPLAM 32 33 7 12 84
TABLO : VHI

1

KOKENI BILINMEYEN Ivi HUYLU TUMGRLER
GRANULER HUCRELI TUMOR

OLGU NO - YAS CiNS YERLESIM YERI
1 23 E. SAG ALT CEN
2 60 K. DiL ;
3 38 E. DIL :
4 13 K DIL
5 58 . K DiL

— 232 —




TABLO : IX
2

KOKENI BILINMEYEN iYi HUYLU TOUMORLER

KONJENITAL MYOBLASTOM
OLGU NO  YAS CiNS . YERLESIM YERI
1 1/365 K. DIS ETI
2 7/365 E. - DIS ETI
TABLO : X
MALIGN TUMORLER _
| YAS CiNS YERLESIM YERI
FIBROSARKOM - 3  E SOL UST CENE
LEIOMYOSARKOM 40 E. SOL YANAK
RABDOMYOSARKOM 15 K. ORFARINKS
. ANJIYOSARKOM . 56 K. SOL YANAK
 ANJIYOSARKOM 6 E. SERT DAMAK

GZET

Kursumuzun 1959-1980 yili dahil ‘infi;elenen 150.368 biopsi ve ameliyat icerisin-
de yer alan agiz boslugunun lyl huylu, kBtd huylu ve tiimére benzer olusumlart ye-
niden gbeden gecfrildi. Bunlarin 160 iyi huylu mezankimal timér, 5 kétd huyly
mezankimal timor ve 170 timdre benzer olusum (irritasyon fibromu ve fibroma-
tozis) oldugu saptandi. Lezyonlarin hisotlojik Szellikleri yami Sird olgulorin yas,
cins ve yerlesme vyerleri degerlendiriidi ve komu lle ilgifi kaynak bilgilerle karsi-
ldstiridi.. ‘

LITERATUR

L - Biiuskur, §. N. : Synopsis of Oral Pathology Brd. ed. The C. V., Mosby Co.
St. Louls, 1969, P.. 387

2 — Bla.ﬁr, A. E. and Edwards, D. M. : Congeni;l_dﬂ epulis .of the newbom. Oral
' Surg. 687, 1977.

3 — Dixter, C. T., Konstat, M. §.,, Giunta, J. L., Schreier, E. and White, G. E. :
Congenital granular-coll tumor of alveolar ridge and tongue. Oral Surg.
270, 1975.




4 — Mockerly, M. B., Parkhill, E. M., Bahlin, -D. C., Woolner, L. B,, Soule, E. H, 1,
Hdrrison, E. G. ; Tumors of the Orul Cu\nty and pharyme. Atlas of Tumor
pathology no: 4. AFIP Washington D. C. 1968.

5 — Elzay, R..P. and Dutz, W. : Myxomas of the. poraoral-oral, soft tissutes. Review
of the literature and report of four new cgses of Sth tissue myxome of the
oral regions, Orut Surg. 45.2, 246, 1978.

6 — Erseven, G. (:ologlu, A.8.: Dis eti'H'emanllopeﬂsliomcs:,‘Bi}g ‘\].qlgq;bildirris‘i_.
“Periodontolofi dergisi 1, 17, 1976. T T

7 — Farman, A. G. and Kay, §. : Oral Ialomyosurcoma. Oral Surg 433 402, 1977.

8 — Gallo, W. J., Moss, M., Shapino, D. N. and Gaul, J, V. : Neurilemoma. Review
of the literature and report of five cases J. Oral Surg. 35, 235, 1977.

9 — Glickman, I. : The Oral Cavity. S, L. ‘Robbins'in yazdifr Pathologic Basis of
Disenses adh kitapta 20, Bolim. W. B. Saunders Co. 1974, P. 852,

10 — James, P, L. and Prasud S. V. L .Grlr)g'wm fibromatosis report of a cases.
i Orul Surg 29, 55 1971

e

11, — Kel!v, D E., Hurrlgun, W F Lelomyoma of the tongue: tReport of . case.
J Orui Surg 35, 318, 1977 e :

12 — Lékkas; €. idnd Heff, R«Js Lipoma of the tongue: Oruo['Surg 48 ‘214, 1979*

13 — Peterson, L R Gmnu]ar-cell tumor Review of the htemture und report of
A-d-case. Oral Surg 37, 728, 1974, . for et

14 — Philips, H. and Brown, A. : Lelomyosarcoma: report of a case J. Oral Surg.

20, 194, 1971, r
i

15 — Tahsinoglu, M., Coéloglu, A. S., Kuruluy, T. : Myxoma of the Gmglvu A case
) report Br. J. Oru] Surg 13 95, 1975. - PR

16 — Timogin, N., COEbglu, §/ ¢ Fibroz H:perpluz:de heterotoplk os&‘,lflkusyc}n= ’Bir‘
vukci blw|dIrISE) Dls Heklmllgl Derglm B 307 ‘1972 )

17 —“ Tomlch c E Orol focnl mucmos:s A Olmlcopatho!oglc und h:stochemlcal
ot study ofelght cc:ses Oral Surg, 38, 714,.1974. e :

el Lo LT

18 — Vickers, R. A., Gorlin, R. J. : Face Lips, teeth, mouth. Jaws, Sulivary'idgénﬁﬁ
and neck. Anderson, W. A. D. ve Kissane, J. M. in yazdiklian «Pathology»
kitabinda 29. békim the C, V Mosby Co, 7 th. ed. 8t. Louis, 1977

19 — Wahi, P. N., Cohen. B., Luthru, V K., Torlom, H. : Histological Typing of oral
o .t:md , oropharyngeal tumars. International HlStOIOgICQr[ G]uss-iﬂqc_ztt_qn ‘of__:l‘ru-
“moré NO: WHO, Genevar; 1871.  * "7 LT )

: R RN A

20 — ’Wuldron, C. A. : Oral epitheifial tumors, Gorlm, R J Ga]dman H. M."in yaz-

0 e themb! s«Orch‘ «Pathology VoI, 2'de 19¢ bélim! The C. V Mosby “Co.
170, e .




