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و ) ميها و تومورهاي ادنتوژنيك و ضايعات مزانشي كيست(هاي فكي ميزان شيوع كيست
    با يكديگرآنها راديولوژيكي و پاتولوژيكي هاي كلينيكي، ارتباط يافته
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  مقدمه
 كـه  شوند ميهاي فكي  عث ايجاد كيستباعات متفاوتي       ضاي

  ك ـاي ادنتوژنيـتوموره ك، كيست هاي ادنتوژنيآنهاترين  مهم
  

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
اســتخوان فــك . باشـند  مــيضـايعات بــا منـشاء مزانــشيمي   و 

  ضايعات با  .شود ميري درگير ـت ورت شايعـه صــي بــتحتان
  

  چكيده 
بـراي   .رسند داشته و به اندازه بزرگي ميباشند كه گاهي رفتار تهاجمي       ضايعات ناشايعي مي   ،هاي فكي  كيست: زمينه و هدف      

 ،به علت مشابهت فراوان شـرح حـال       .  راديولوژيكي و نماي پاتولوژيكي ضروري است      ، داشتن اطلاعات كلينيكي   ،تشخيص قطعي 
ت قابـل   در ايـران اطلاعـا     .ممكن است  به تنهايي غير   ،ها  يافته بر اساس هريك از اين       آنها تمايز   ،نماي راديولوژيكي  م باليني و  يعلا

هـاي   هدف ايـن مطالعـه تعيـين وفـور ايـن ضـايعات و ارتبـاط يافتـه        . هاي فكي موجود نيست   يوع نسبي كيست  توجهي درباره ش  
ومقايـسه  ) س(ده به بيمارستان حضرت فاطمه زهرا      راديولوژيكي و پاتولوژيكي با يكديگر در نمونه بيماران مراجعه كنن          ،كلينيكي

  .باشد  ميها ها با نتايج ساير بررسي يافته
نتايج بـا نـرم افـزار        .شدگيري استفاده    سان براي نمونه   آ از روش  بررسي توصيفي است و   اين مطالعه از نوع     : سير    روش بر 

)version 10(SPSS زهـرا ي بيمارستان حضرت فاطمهــشناس سيبآوژي بخش ــل پاتولـفاي .دــنناليز شدآ )بـين سـالهاي   ) س
 تحـت عنـوان كيـست فكـي بـه بخـش پـاتولوژي               آنهـا  اطلاعات كلينيكي بيماراني كه نمونـه        . مورد بررسي قرار گرفت    82-1372

ها  يافتهثبت   وند مورد بازبيني قرار گرفت،مربوطه )H&E)Haemotoxylin and eosinلامهاي .  ليست گرديد،فرستاده شده بود
  .در اين زمينه انجام شد WHOبندي  خرين تقسيم آبر اساس

 ،%)4/34(املوبلاسـتوما  :ترتيـب شـيوع بـه شـرح ذيـل بـود            و مـرد بودنـد   % 5/62  ، مـورد كيـست فكـي      64بـين   از  : هـا   يافته    
Dentigerous cyst)20(%،ادنتوژنيك كراتوكيست )كيـست  ،%)8/7( گرانولومـاي سـلول ژانـت   ،%)9/10( راديكولار كيست،%)2/17 

هـر كـدام يـك      (وبلاستيك و فيبروماي املوبلاسـتيك    ماي امل و ادنتو %) 1/3 هر كدام (دنتوژنيكانوريسمال استخوان و ميگزوماي ا    
 در Dentigerous cyst .ل بودوتر قسمت خلفي منديب  بيش،و ناحيه درگيري%)59(تر  شايع،املوبلاستوما در مردها %).6/1 :مورد

  .ترين ناحيه درگيري بـود      شايع ،يبوله مولار مند   و ناحي   سال بود  8-55  آن،  مردها را مبتلا نموده و محدوده سني       ، موارد 3/92%
 در بـين دهـه اول تـا         و ترين محل درگيري بـود      اصلي ،و ناحيه خلفي تنه منديبول    %)90(تر  شايع ،ادنتوژنيك كراتوكيست درمردها  

خلفـي منـديبول    امي يادي قها ناو در قسمت دندبود  را مبتلا نموده  زنان،موارد% 57ديكولر در  كيست را  .هشتم زندگي ديده شد   
 به ناحيه مـولار منـديبول       گرانولوماي ژانت سل در اكثريت موارد در قسمت قدامي نسبت         .  بود  شده  چهارم زندگي ايجاد   در دهه 
   .تر در دهه سوم زندگي ديده شد بيش  وبود) %60(تر  شايع،ها  در خانم كهديده شد

 ،املوبلاســتوما(دادنــد ل مــيــشكيتــي ــــهــاي فكــي در ايــن مطالعــه را ضــايعات تهاجم كيــست% 80بــيش از : گيــري     نتيجــه
Dentigerous cyst ،تومورهـاي ادنتوژنيـك و    و هـا  ادنتوژنيك ميگزوما كه در گروه كيست ژانت سل گرانولوما و، كراتوكيست

بررسي  .تر ضايعات تهاجمي نسبت به مطالعات مشابه دارد لذا اين يافته دلالت بر شيوع بيش ؛)گيرند  قرار مي  ضايعات مزانشيمي 
پيـشگيري از   ،  )جراحـي ( بموقع نوع كيست فكي به منظور شروع روش صـحيح درمـان             بيانگر نياز مبرم تشخيص دقيق و      ضرحا

   .باشد جلوگيري از تخريب وسيع بافتي مي و عود
             

   ضايعات مزانشيمي – 4تومور ادنتوژنيك     – 3       كيست ادنتوژنيك– 2    كيست فكي – 1:    ها كليدواژه

  11/10/84:تاريخ پذيرش، 7/3/84:تاريخ دريافت
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