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OZET

~ Bu makalede, 1990-1993 yillari arasinda, I.U. Dig He-
kimligi Fakiiltesi, Ag1z Dig Cene Hastaliklari ve Cerrahisi
Anabilim Dah'na bagvurarak teghis ve tedavileri yapilan,
compound ve complex odontomalar, yas, cinsiyet, anato-
mik lokalizasyon ve semptomlan agisindan analiz edilmig
ve bulgularin literatiir bulgulariyla uygunlugu degerlendi-
rilmigtir.

Anahtar sézeiikler: Odontoma, odontojenik tiimér

COMPOUND AND COMPLEX ODONTOMAS:
REVIEW OF 28 CASES

ABSTRACT

Records of 28 cases last three years compound and
complex odontomas were retrieved from the files of the de-
partment of Oral Surgery, Istanbul University Faculty of
Dentistry and analyzed for comparison of incidence, pati-
ent age, sex, anatomic location and clinical sypmtoms.
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GIRIS

Birgok aragtirmacinin da belirttigi gibi odonto-
malar, ¢enelerin sik kargilaglan iyi huylu odontojen
timorleridir ¢3,4,5,10,11). Odontomalarin siniflamasi
ilk kez 1969 yilinda Broca tarafindan yapilmisg, bunu
birgok siniflama takip etmig ve son olarak Diinya Sag-
lik Orgiitii'niin (WHO) odontojenik timérler sinifla-
masinda bu tiimér, complex ve compound odontoma
olarak ikiye aynlarak incelenmistir (7,11). Bu simfla-
maya gore, odontogenesis sirasinda mine, dentin,
pulpa ve sement dokularnin, organize olmadan bira-
raya gelerek dige benzemeyen diizensiz bir model
olugturmasiyla complex odontomalar, organize ola-
rak dig benzeri birgok diizenli model olugturmalariyla
da compound odontomalar meydana gelmektedir
(1,2,3,4,56,7.85,11).

Literatiirde odontoma ile ilgili bilgiye sik rastlan-
masina karsin bunlarin gok azi hastanin yasi, cinsi ve
tiimdriin lokalizasyonu ve semptomlan agisindan is-
tatistiksel aragtirma niteligindedir. Caligmamzin
amaci, 1990-1993 yillari arasinda, Istanbul Universi-
tesi Dig Hekimligi Fakiiltesi, Agiz Dig Cene Hastalik-
lar1 ve Cerrahisi Anabilim Dalma bagvuran hastalar-
da, teshis ve tedavisi yapilan odontomalan, sézii ge-
cen veriler agisindan analiz edip, ge¢misteki benzer

aragtirmalarla da karsilagtirmasini yaparak daha son-
ra yapilacak aragtirmalara 151k tutmaktir.

GEREC VE YONTEM

1990-1993 yillan arasinda, Istanbul Universitesi
Dis Hekimligi Fakiiltesi, Afiz Dig Cene Hastaliklar
ve Cerrahisi Anabilim Dal kliniginde teghis ve teda-
visi yapilan 28 odontoma olgusu ¢aligma ekibimiz ta-
rafindan degerlendirildi. Operasyon raporlari, rént-
gen filmleri ve patoloji raporlanindan, hastalarin yag
ve cinsiyeti, lezyonlann tipi, lokalizasyonlan ve
semptomlarn belirlendi. Olgularin histolojik ayirm
WHO siniflamasina gore yapildi. Tant igin gerekli
olan kriterler kaydedilerek patogenez, gomiilii digler
ve enfeksiyonlar a¢isindan degerlendirildi.

BULGULAR

Aragtirmamiz sonucunda tiimoriin dagilim asa-
gidaki dzelliklere gore belirlendi:

Yas ve cinsiyet:

Son 3 yillik taramada, odontoma tanisi konan 28
hastanin 19'u kadin (% 67.8), 9'u ise erkekti (% 32.2).
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10-40 yaglar1 arasinda tan1 konan odontoma hastalar-
nin, 10'u kadin, 9'u ise erkekti (toplam 19 hasta %
67.8). Buna karsin odontoma tamsi konan diger has-
talar 40-60 yaglan arasinda idi ve hepsi kadind1 (9
hasta % 32.2).

Olgularin yag ve cinsiyet dagilim Tablo 1 ve di-
agramda gdrilmektedir.

Tablo 1. Olgularin yag ve cinsiyef dagilim:
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Bulgulanimiz, compound ve complex odontoma-
nin, alt veya iist cenede lokalize olurken cins aymrim
yapmadifini ortaya koydu. Gerek erkek gerekse ka-
din hastalarda, compound ve complex odontomalar,
her iki cenede de yaklasik sayilarda ortaya ikt

Odontomalarnin Iokalizasyonu cinsiyet ayirimi
yapilmaksizin aragtinildifinda ise Tablo 3'deki sonug-
lar elde edilmistir.

Tablo 3. Odontomalarin genelerdeki histopatolojik

Hasta
Yag! Kadin | Erkek | Toplam %
10-20 5 6 11 39.2
20-30 4 2 6 21.4
30-40 1 1 2 7.1
40 - 50 5 - 5 17.8
50-60 4 - 4 14.2
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Cinsiyet, histopatoloji ve lokalizasyon:

Tam konan odontomalarin 17'si compound (%
60.7), 11'i ise complex (% 39.3) odontoma idi. Com-
pound ve complex odontomalarin cinsiyet ve genele-
re gore dagilimi Tablo 2'de verilmigtir.

Tablo 2.
Odontomalarin cinsiyef ve genelere gore dagilimt
Cdontoma Hasta Alt Ust
Tiirti Cinsiyet | Sayisl % | Cene % | Cene %

Erkek 5 178 2 71 3 107
Compound | Kadin 12 428 178 | 7 250

5
Erkek 4 142 3107 |1 35
Complex Kadm 7 250 3 107 | 4 142

lokalizasyonu

Odontomanin Lokalize Oldugu Hasta

Thirii Bolge Sayist %
Ust Kesici 6 21.4
Cene: 10 K.Azl 3 10.7

Compound: 17 § (% 35.7) B.Az 1 3.5

(% 60.7) Alt Kesici 4 14.2
Cene:7 K.Azl 2 71
(% 25.0) B.Az 1 3.5
Ust Kesici 1 3.5
Cene: 5 K. Azl 1 3.5
(% 17.8) B.Az1 3 10.7

Complex : 11 Alt Kesici 1 3.5

' Cene: 6 K Azl 2 7.1
(% 39.3) (% 214) B.Azn 3 10.7
Toplam : 28

Bu verilere gére compound odontomalarin
10'unun (% 35.7) st ¢enede, 7'sinin (% 25) alt ¢ene-
de, complex odontomalann ise 5'inin (% 17.8) iist ¢e-
nede, 6'sinin ise (% 21.4) alt ¢genede oldugu belirlendi.
Her ne kadar bu belirleme, sayisal olarak compound
odontomanin, complex odontomaya oranla iist gene-
de daha sik goriildiigii seklinde ise de bu fark istatis-
tiksel olarak bir anlam tagimamaktadir (P>0.05).

Resim 1. Ust cene kiigiik azelar bilgesinde compound
odonfoma




Compound ve Complex Odontomalar: 28 Qlgu Analizi

Compound odontomalarin st ¢enede, 6n bol-
ge/arka bolge goriilme orani 6/4 iken, alt genede 4/3
olarak saptandi. Bu oranlar Complex odontoma igin
ise; iist genede 1/4, alt genede 1/5 olarak belirlendi. Bu
bulgu gerek alt gerekse iist cenede compound odonto-
manin, complex odontomaya oranla daha gok 6n bdl-
gede lokalize oldugunu gostermektedir.

Resim 2. Ust gene bityiik aglar bélgesinde complex
odontoma

Resim 3. Alt ¢ene azilar bélgesinde complex odontoma

Semptom ve patoloji

Gerek compound, gerekse complex odontomala-
rin gogunlukla semptom vermedikleri saptand: (top-
lam 23 olgu % 82.1). Geri kalan az sayida olguda (5
olgu % 17.9) ise semptom nedenleri, gdmiik dig, kist
ve enfeksiyon olarak belirlendi. Bu bulgulariniz
Tablo 4'te gdsterilmistir.
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Tablo 4. Odontomalarin klinik semptomlarinin hasta saytsina

dagifimz

Odontomamn Klinik Hasta
Tirii Bulgular Sayisi| %
Asemptomatik 16 57.2
Compound Semptomatik | Gomiik dig 1 3.5
Kist - -
Enfeksiyon - -
Asemptomatik 7 25.0
Complex Semptomatik | Goémiik dig 2 7.1
Kist 1 35
Enfeksiyon 1 35

Resim 4.

Alt ¢enede gomiik kanin ile birlikte compound odontoma

TARTISMA VE SONUC

Genellikle kemik i¢inde uzun siire belirti verme-
den kalan odontomalar ¢ogunlukla yagamin 2. veya 3.
dekatinda ortaya gikarlar ¢4,57,10,11y. Teghis edilmele-
rinde bolgedeki bir ekspansiyon, gomik bir dig veya
bir kist rol alabilecegi gibi daha gok rutin radyolojik
tetkiklerde gortlirler (4,5,7,8,11). Olgularimizdan 20
tanesinin 1. dekatla 4. dekat arasinda yer almas: litera-
tiir bilgilerine uymaktadir. Ayrica ortodontik amagla
serigrafi alinan bir olgu ve semptomatik olarak rad-
yografi alinan 5 olgu digindaki tim olgularin rutin
radyolojik tetkikler araciligiyla saptanmig olmast li-
teratiire uygunlugu yaninda, genelerdeki herhangi bir
patolojinin tanisinda radyolojik incelemenin olagan-
lagtiilmasinin oynadigi dnemli rolii bir kez daha vur-
gulamugtir.

Odontomalarda kadin/erkek oram, baz1 literatiir-
lerde 2/3 olarak bildirilirtken bazilarinda 2/2, 3/2 sek-
linde verilmistir (7,10,11). Olgularimizda ise bu oran
4/3 seklinde ortaya gikmugtir. Bu da timdriin cinsiyet
ayirimi yapmadigini ortaya koymaktadir.

T L L T L L T T
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Odontomalarin birlikte goriildiigii patolojiler
iginde ilk siralar1 gémiik disler, persiste siit disleri ve
dislokasyonlar almaktadir (2,3,4,7,8,16,11). Biz de olgu-
larimizin birinde kist, birinde enfeksiyon, iigiinde ise
gomiik dig tespit ettik. 28 olguda sadece ii¢ gomiik-
liikkle kargilasmamiz ve iigiiniin de kanin disi olmasi
literatiir bulgularina paralel ilging bir bulgu olarak
karsimiza gikti.

Compound odontomalarin tanisi dige benzer go-
riintimleri nedeniyle genellikle kolay yapilir. Ancak
complex odontomalar, diizensiz radyografik gorii-
niimleri nedeniyle, kalsifiye odontojenik kist, fibroz
displazi, kronik osteomyelit ve fibro-ossdz Iezyonlar-
la kangtirilabilirler (2,3,4,7). Baz literatiirler ve klasik
bilgilerde Compound odontomalarin daha ¢ok iist ¢e-
ne 6n bélgede, complex odontomalarin ise alt ¢ene ar-
ka bélgede goriildiigii bildirilmesine kargin, arada
agtk bir fark yoktur (2,4,7,10,11y. Bu bulgu bizim bulgu-
larimizla ayni dogrultudadir. Ancak Kiigiikay (5),
compound odontomanin iist ¢ene kiigiik azilar bolge-
sinde ¢ok nadir gdriildiigiinii belirtmistir. Buna karsgin
Or ve Yiicetag (7), aragtirdiklar1 49 olgudan 29'unun
compound odontoma oldugunu ve bunlann 13 tanesi-
nin tist genede bulunduBunu, bunlardan da 4 tanesinin
kiiciik azilar bolgesinde oldugunu bildirmiglerdir. Biz
de aragtirmamizda belirledigimiz 17 compound
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odontomanin 10 tanesinin iist cenede oldugunu ve
bunlardan da 3 tanesinin kiiciik azilar bélgesinde bu-
lundugunu saptadik. Bulgumuz Or ve Yiicetas (7)'1n
bulgulariyla paraleldir ve iist genede goriilen compo-
und odontomalarin, kesici, kiigiik az1 ve biiyiik az1
digleri bélgelerindeki lokalizasyonlari arasinda belir-
gin sayisal bir fark olmadiini igaret etmektedir.

Complex odontomalarin gériilme siklif1 compo-
und odontomalara oranla daha azdir, Ancak aralarin-
da acik bir fark yoktur (2,4,7,10,11). Complex odontoma
oranini Toretti (10)% 44.9, Or ve Yiicetas (7) % 40.8,
Yamalik (11) ise % 10 olarak bildirmiglerdir. Olgulari-
muzda belirledigimiz complex odontoma yiizdesi ise
% 39.3'tiir. Sadece Yamalik (11)'in bulgusu diger bul-
gularla ters diigmektedir, Yamalik ¢1t), bu durumu ol-
gu sayisinn sinrhiligs ile agtklamugtir.

Sonug olarak sunu ifade etmeliyiz ki, aragtirma-
miz sonucunda elde ettigimiz bulgular literatiirle gok
biiyiik bir farklilik gostermemisgtir. Compound ve
complex odontoma siklikla 1. ve 4. dekat arasinda gi-
riilmekte, belirgin olarak cinsiyet ve lokalizasyon
farkliligi gostermemektedir. Goriilme sikliklarn bir-
birlerine yakin olup, iyi huylu olmalarina kargin tani
kondugunda derhal cerrahi yolla gikartilmalar1 gerek-
mektedir.
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