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ORAL KAVİTE VE 
OROFARENKS  

ENFEKSİYONLARINDA AĞRI

Ömer KARAŞAHİN1

GİRİŞ

Oral ağrı, diş ağrısı ve orbitomental çizginin altındaki dokular ile ilişkili ağrılar 
orofasial ağrı olarak tanımlanmaktadır. Epidemiyolojik çalışmalarda orofasiyal 
ağrı prevalansı %14 - %19 arasında gösterilmektedir. Oral kavite ve orofarengeal 
bölgedeki enfeksiyonların neden olduğu inflamasyon ilişkili ağrı, bu ağrı kapsa-
mında değerlendirilecektir. Ağrı duyusunun santral sinir sistemine ileticileri, mi-
yelinsiz C lifleri ile miyelinli A- delta liflerinin distal uzantılarından oluşmaktadır. 
Bu nosiseptörlerin aktivasyonu keskin, batıcı ve iyi lokalize edilen bir ağrı oluştur-
maktadır. C lifleri, inflamasyonda olduğu gibi yanıcı, gecikmiş, devamlı ve inatçı 
karakterdeki ağrıdan sorumlu olduğu belirtilmektedir. İmpulsları çok yavaş olarak 
ilerletilmektedir. Dolayısıyla daha donuk, daha yaygın ağrı oluşmaktadır. 

Ağrı, gerçek veya olası doku harabiyeti ile ortaya çıkan kişiye özel ve hoş ol-
mayan duygu ve deneyim olarak tanımlanmaktadır. Orofarengeal bölgede ağrı 
oluşturan odontojenik veya non-odontojenik birçok neden bulunmaktadır. Oro-
farenks ve boyun boşluklarındaki bakteriyel enfeksiyonların çoğu odontojenik 
enfeksiyonlardan kaynaklanmaktadır. Bu enfeksiyonlar, sıklıkla polimikrobiyal 
olup genellikle de endojen floradan kaynaklanan organizmalarla meydana gel-
mektedir. Diğer taraftan non-odontojenik enfeksiyonlarda ise cinsel yolla bulaşan 
mikroorganizmalar, çocukluk çağı viral enfeksiyonları, zoonotik enfeksiyonlar 
gibi hemen hemen tüm mikroorganizmalar etken olmaktadır. Orofarengeal böl-
gede görülen bu enfeksiyonlar birçok farklı klinik semptomla ortaya çıkmaktadır. 
Bölge enfeksiyonlarında ağrının, ayırıcı tanım yaptırmaktan çok şiddeti, süresi ve 
tarzıyla enfeksiyonun prognozu hakkında fikir verebileceği düşünülmektedir. Bu 
bölümde, orofarengeal bölgede gelişen enfeksiyonların klinik semptomunda ağrı 
varlığı, tarzı, natürü ve lokalizasyonu irdelenmektedir (1, 2). 
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göre gelişen enfeksiyonların ayırıcı tanısında kullanılabilmektedir. Genel hatlarıy-
la tedaviyi, enfeksiyon etkenine yönelik antimikrobiyal ilaçlar ve kaynak kontro-
lünü sağlama oluşturmaktadır.
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