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DENTOMAKSILLOFASIYAL RADYOLOJiDE
KARSILASILAN INTRA ve EKSTRA KRANIYAL
KALSIFIKASYONLAR ile OSSIFIKASYONLAR
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Kalsiyum tuzlarinin, kalsiyum fosfat basta olmak iizere yumusak dokularda
organize olmamis sekilde birikmesine heterotopik kalsifikasyon ', organize bi-
¢imde birikim gostermeleri ise heterotopik ossifikasyon denir'’. Yumusak doku
kalsifikasyonlar1 yaygin olarak rastlanan olusumlar olup patolojilerden ayirt et-
mek i¢in tanimlanmalar1 gereklidir. Kalsifikasyonun dogru teshisi i¢in anatomik
lokasyon, sayi, dagilim ve seklin dogru tanimlanmas: gerekir*’. Bu olusumlar
¢ogunlukla asemptomatik olup yillarca fark edilmeyebilir. Hastalarin baska bir
sebeple dis hekimine bagvurmalari ile alinan radyografiler sonrasinda tesadiifen
tespit edilirler’. Konvansiyonel yontemlerin iki boyutlu olmasi nedeniyle yumu-
sak doku kalsifikasyonlarinin tam olarak yerini belirlemek giigtiir®. Siklikla kulla-
nilan konvansiyonel yontemler yapisal dezavantajlari ve hayalet imajlar nedeniyle
hatal1 degerlendirmelere sebep olabilir*. Kesin ve dogru teshis i¢in ii¢ boyutlu,

kesitsel goriintiiler saglayan ileri goriintiileme tekniklerine basvurulabilir’.

Konik 151l bilgisayarli tomografi (KIBT) ilk kez 1982de anjiografi i¢in gelis-
tirilmistir. Bilgisayarli tomografi (BT)’ye gore radyasyon dozunun diisiik olmasi,
kompakt tasarimi, kisa muayene siiresi ve diisitk maliyetli olmasi gibi sebeplerle
maksillofasiyal goriintillemede kullanilmaya baslanmistir’” . Implant planlama-
sinda, temporomandibular eklem degerlendirmelerinde, patolojilerin ve kra-
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Inflamatuar:

Sistemik lupus eritematozuslu hastalarda serebral kalsifikasyonlara en cok

globus pallidus olmak {izere bazal ganglion, sentrum semiovale, talamus ve se-

rebellumda rastlanilmigtir. Sarkoidozdaki hiperkalsemi, bobrek yetmezligi veya

sekonder hipoparatiroidizm sebebiyle de ektopik veya metastatik intrakraniyal

kalsifikasyonlar goriilebilir®.

Nérotoksisite nedeniyle gelisenler:

Toksinler, kursun zehirlenmesi ve karbon monoksit gibi etkenler nérotoksisi-

te nedeni olabilir'’. Reyes ve ark. ¢alismasinda BT goriintiilerinde kronik olarak

kursuna maruz kalan bireylerin subkortikal, bazal ganglionik ve serebellar kalsifi-

kasyonlar olusabildigini tanimlamiglardir”.
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