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40 Yas ve ustu erkekler




Tium kanserlerin %2 sini olusturur.

Mortalitesi en



Ortak belirtileri

14 glin boyunca gecmeyen yaralar
(igneme ve yutkunmada giiclik, agri
Agizda kanama

Dis kaybi1

Uyumu bozulan protezler

(Cenelerde sislik

Kotli agiz kokusu

Oral mukozada kirmizi-beyaz renkli yama tarzinda lezyonlar






Skuamoz hiicreli karsinoma en sik gortilen oral
malignitedir. Orijinlerine gore 3 tipe ayirilabilirler.

Bunlar:
1- Yumusak dokudan kaynaklanan
2- Kemikten kaynaklanan

3- Bir kistten kaynaklanan












Tiim osteosarkomalarin % 7’si cenelerde oldugundan

dis hekimi ilk teshisi yapabilir.

Erkek]

lerde 2 kat daha fazla.

Cene |

lezyonlari O0zellikle 4.dekatta zirve yapar.

Malign kemik neoplazmidir.

Sislik,

agri, mukozada eritem, tilserasyon, dislerde

liiksasyon, epistaksis, hemoraji, nazal obstruksiyon,

ekzoftalmi ve trismus meydana gelebilir.






Kartilaj dokunun malign timorudar.

Ortalama 47 yasta ve her iki cinste de ayni oranda

gorulur.

Uzun stiredir var olan sert ve duzgiin bir kitle.

Ttiim kondrosarkomalarin %10’u fasiyal kemiklerde
gorultir. Maksilla ve mandibulada esit oranda

bulunur.

Maksilla anterior ve mandibulada ise koronoid

proses, kondil basi ve boynunda goriiliir.










Plazma hiicrelerinin malign neoplazmidir.

Oliimciildiirve 35-70 yas arasinda ortaya cikar.

Erkeklerde daha fazladir.

Agiz icerisinde ise, dis agrisi, sislik, hemoraji ve

parestezi gorilebilir.

Cenelerin etkilenmesi %2-78 arasindadir. Mandibula

daha fazla etkilenir.

Tipik zzimba deligi goriintiisii vardir.




