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  چكيده

 معمـولاً   ، بزرگتر اتحي ضايع درمان اين ضايعه جراحي است كه در موارد جرا        . ترين ضايعه ادنتوژنيك غير كيستيك فكين مي باشد        ادنتوما شايع  :مقدمه

  . هدف از اين گزارش امكان درمان ضايعات بزرگ تحت بي حسي موضعي مي باشد. ت بي هوشي عمومي انجام مي شودجراحي تح

همـه مـوارد    .  داشـتند  فك پـايين   سال مي باشند كه همگي ادنتوم هاي وسيع در           20-35 مرد در محدوده سني      2 زن و    3 بيماران معرفي شده     :يافته ها 

  . تحت بي حسي موضعي و در بخش جراحي دانشكده دندانپزشكي مشهد انجام شد ،جراحي انوكليشن ضايعه

 در بيمارستان و انجام جراحي تحت بي حسي موضعي رضايت كامل داشتند و بعد از عمل دوره نقاهـت          شدن  تمامي بيماران از عدم بستري     :نتيجه گيري 

  . احي درمان شدندرا سپري و بدون هيچگونه عارضه ناشي از جر)  روز7حداكثر (كوتاه 

  .فك پايين،  بي حسي موضعي،ادنتوم بزرگ :واژه هاي كليدي
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  مقدمه

توم مي باشد كه جزء تومورهـاي      رمااادنتوم در واقع يك ه    

 طبقـه بنـدي   (Mixed odontogenic tumor)ادنتوژنيك مخـتلط  

 اين تومورها از عناصر اپي تليالي و همبندي تـشكيل           .شود مي

 )1(.مي شوند كه در مراحل تكامل طبيعي دندان حضور دارنـد          

 و) شبيه دندان  داراي ساختماني( كامپوند  در دو شكلادنتوم 

 

 

 )2(.وجود دارد )به شكل توده اي توپر و پيچ خورده  (كمپلكس  

 ـ            فـك  ي  محل شايع ادنتـوم كمـپلكس بيـشتر در نـواحي خلف

مي باشد و ادنتوم كامپوند هم در ناحيـه انـسيزورها و             )3(پايين

هـر چنـد ايـن       )4(.مـي باشـد   بيشتر شايع    فك بالا كانين هاي   

 و در معاينـات روتـين و يـا          ضايعه معمولاً بدون علامت بوده    

   ،شود كشف مي دندان يك رويش عدم  به علت براي پي بردن 
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Introduction: Odontoma is the most common odontogenic, non cystic lesion of the jaw. Surgical enucleation is the treatment of 

this lesion, which often in more extensive lesions, the operation is performed under general anesthesia. The purpose of this report was 

to assess the possibility of surgery for major lesions under local anesthesia.  

Results: Recommended patients were 3 women and 2 men with age range of 20-35 years with extensive mandibular odontoma. All 

surgeries were performed under local anesthesia in oral & maxillofacial surgery department of Mashhad dental school.  

Conclusion: All the patients were satisfied with ambulatory treatment and the performance of surgery under local anesthesia. They 

passed postoperative latent period (almost 7 days), and revealed no surgery complications. 
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