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Nazal Kavitede Ektopik Diş:
Olgu Sunumu

Ectopic Tooth in the Nasal Cavity:
Case Report

Dr. Sıdıka Deniz MİCOZKADIOĞLU, Dr. Alper Nabi ERKAN

Başkent Üniversitesi Tıp Fakültesi, Kulak Burun Boğaz AD, Adana

ÖZET

Nazal kavitede ektopik diş oldukça nadir görülür. Etiyolojisi tam olarak bilinmemekle birlikte travma, enfeksiyon veya anormal gelişim gibi nedenler olu-
şumunda sorumlu tutulmaktadır. Otuz iki yaşında bayan hasta, yaklaşık bir aydır var olan kötü kokulu burun akıntısı yakınması ile polikliniğimize başvurdu.
Yapılan nazal muayene sonucu sol nazal kavite tabanına yapışık diş ile uyumlu beyaz, sert bir yapı saptandı. Çekilen paranazal sinüs bilgisayarlı tomografi
sonucu ektopik diş olduğu doğrulanan oluşum endoskopik yaklaşımla çıkarıldı. Nadir görülmesi ve intranazal kitlelerin ayırıcı tanısında düşünülmesi ge-
rektiğinden, bu olgu literatür eşliğinde sunulmuştur.
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ABSTRACT

Ectopic tooth in the nasal cavity is rare. Etiology is not clear but trauma, infection or abnormal growth are thought responsible from development. Thirty
two-year-old female presented to our clinic with foul-smelling rhinorrhea. Examination of the nose revealed a white, hard mass which is consistent with
tooth adherent to the floor of left nasal cavity. It was shown to be an ectopic tooth with computed tomography and it was removed with endoscopic app-
roach. Since ectopic tooth is rarely seen in the nasal cavity and must be included in the differential diagnosis of intranasal masses, we presented this case
with a review of the literature.
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Gİ RİŞ

k to pik diş gö rül me sık lı ğı %0.1-1 ola rak bil di -
ril mek te dir.1 En çok da mak ve mak si ler si nüs te
yer leş mek le bir lik te man di bu ler kon dil, ko ro no -

id pro çes, or bi ta, na zal ka vi te ve de ri de de gö rü le bi lir.2
Eks tra diş, süt di şi ve ya da i mi diş ola bi lir. Ne de ni tam
ola rak bi lin me mek le bir lik te trav ma, en fek si yon ve ya
anor mal ge li şim ne de niy le ola bi lir.2 Te da vi sin de eks ter -
nal yak la şım da koz me tik prob lem ler ola bi le ce ğin den
ge nel lik le in tra na zal gi ri şim ler, özel lik le de en dos ko pik
cer ra hi yön tem ler ter cih edil mek te dir.2 Na dir gö rül me -
si ya nın da bir çok pa to lo ji ile ka rı şa bil me si ne de ni ile,
na zal ka vi te de ek to pik diş ol gu su li te ra tür bil gi le ri eş li -
ğin de su nul muş tur.

OL GU SU NU MU

Otuz iki ya şın da ba yan has ta, yak la şık bir ay dır var
olan kö tü ko ku lu bu run akın tı sı ya kın ma sı ile po lik li ni ği -
mi ze baş vur du. Mu a ye ne sin de sol na zal ka vi te gi ri şin de
alt kon ka nın he men al tın da be yaz renk li, sert, diş ile uyum -
lu ya pı gö rül dü (Re sim 1). Çe ki len pa ra na zal si nüs bil gi -
sa yar lı to mog ra fi si sol na zal ka vi te ta ba nın da ek to pik diş
ola rak ra por edil di (Re sim 2). Sol na zal ka vi te de ki ek to pik
diş en dos ko pik yak la şım la kü ret ve punch for seps yar dı mı
ile to tal ola rak çı ka rıl dı (Re sim 3). Pos to pe ra tif dö nem de
her han gi bir so ru na rast lan ma yan has ta ta bur cu edil di.

TAR TIŞ MA

Na zal ka vi te de ek to pik diş çok na dir dir, Ye ung ve
Le e’ nin3 ça lış ma sın da 1996 yı lı na dek 41 ol gu sap tan -

dı ğın dan söz edil miş tir. Bu ça lış ma da has ta lar 3 ile 62
yaş lar ara sın da dır.3 Er kek ler de da ha faz la sık lık ta gö rül-
mek te dir.2 İntra na zal diş ge nel lik le tek ta raf lı ve bir adet
ola rak gö rül mek te dir. İki ta raf lı ve ya tek ta raf lı bir den
faz la sa yı da in tra na zal diş ol gu su da ha az sık lık ta gö-
rül mek te dir.4

Ek to pik di şin eti yo lo ji si bel li de ğil dir. Bu ko nu da
bir çok te o ri mev cut tur. Bun lar trav ma ve ya kist ne de -
niy le yer de ğiş tir me, mak si ler si nüs en fek si yo nu ne de -
niy le (odon to je nik ve ya ri no je nik) ge liş mek te olan di şin
yer de ğiş tir me si, ge ne tik fak tör ler, ya rık da mak, diş ge-
li şi mi sı ra sın da aşa ğı se vi ye de obs trük si yon, per sis tan
süt di şi, yo ğun ke mik do ku su, uzun di şin kö kü nün bu-
ru na uzan ma sı, ke si ci diş le rin ol du ğu böl ge de eks tra di -
şin na zal ka vi te ta ba nı na doğ ru ge liş me si ola rak
sa yı la bi li nir.4,5 Ol gu muz da trav ma ve en fek si yon öy kü -
sü ol ma ma sı ne de ni ile ge li şim sel ano ma li ola bi le ce ği
dü şü nü le bi lir.Resim 1. Sol nazal kavitede ektopik dişin görünümü.

Resim 3. Sol nazal kavitede ekstrakte edilen dişin yeri.

Re sim 2. Pa ra na zal si nüs to mog ra fi sin de sol na zal ka vi te de ek to pik diş ile
uyum lu gö rü nüm.
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Semp tom la rı tek ta raf lı bu run tı ka nık lı ğı, kro nik
bu run akın tı sı, na zal mu ko za da krut lan ma, lo ka li ze ül-
se ras yon, na zal ağ rı, epis tak sis, na zal sep tal ab se, oro na-
zal fis tül, mak sil la da os te om ye lit, fa si yal ağ rı, baş ağ rı sı,
bu run da eks ter nal de vi as yon, ka koz mi, sep tal per fo ras -
yon,kro nik in tra o ral fis tül ve ateş tir.4,5 Ol gu muz bi ze tek
ta raf lı kö tü ko ku lu bu run akın tı sı ile baş vur du.

Ta nı da kli nik mu a ye ne ile bir lik te rad yo lo jik tet-
kik ler (Cald well gra fi si, Wa ter’s gra fi si, la te ral gra fi, pa-
no ra mik gra fi ve bil gi sa yar lı to mog ra fi) kul la nı lır.4

Özel lik le bil gi sa yar lı to mog ra fi ayı rı cı ta nı ve mak sil -
la ya uza nan diş kö kü nü gör mek için önem li dir.5 Ol gu -
muz da bil gi sa yar lı to mog ra fi kul la nı la rak ek to pik diş
kon fir me edil miş ve diş kök le ri ile iliş ki si göz len miş tir. 

Ayı rı cı ta nı da ya ban cı ci sim ler, ri no lit, tü mör, ek-
zo si toz, odon to ma, ke mik se kestr, den ti je röz kist, kon-
dro sar kom ve ya os te o sar kom gi bi ma lign tü mör ler

dü şü nül me li dir.4,6 İntra na zal di şin mor bi di te ye ne den 
ol ma dan çı ka rıl ma sı öne ril mek te dir. Bu na rağ men
asemp to ma tik va ka la rın dü zen li rad yo lo jik ve kli nik in-
ce le me ler le iz le ne bi le ce ği de söy len mek te dir.1,4,7,8

Ek to pik diş trans na zal ve ya trans pa la tal yak la şım -
la çı ka rı la bi lir. En dos ko pik yak la şım la da ha iyi bir gö-
rün tü, kom şu do ku la rı ko ru ya rak da ha iyi bir di sek si yon
sağ la na bi lir ve mor bi di te si da ha dü şük tür.1 Ol gu muz da
da ek to pik diş en dos ko pik yak la şım la kü ret ve punch
for seps yar dı mı ile to tal ola rak çı ka rıl mış tır. İntra na zal
diş çı ka rıl maz sa epis tak sis, sep tum de vi as yo nu, ab se,
na zal-oral fis tül gi bi cid di mor bi di te le re ne den ola bi -
lir.4

So nuç ola rak ek to pik diş na dir gö rü len, in tra na zal
kit le le rin ayı rı cı ta nı sın da dü şü nül me si ge re ken, te da vi
edil me di ğin de ba zı so run la ra yol aça bi le cek, eti yo pa to -
ge ne zi tam ola rak bi lin me yen bir pa to lo ji dir.

1. Sanei-Moghaddam A, Hyde N, Williamson P. Endoscopic re-
moval of a supernumerary tooth from the nasal cavity in an
adult. Br J Oral Maxillofac Surg 2009;47(6):484-485.

2. Kim DH, Kim JM, Chae SW, Hwang SJ, Lee SH, Lee HM.
Endoscopic removal of an intranasal ectopic tooth. Int J Ped
Otorhinolaryngol 2003;67(1):79-81.

3. Yeung KH, Lee KH. Intranasal tooth in a patient with a cleft
lip and alveolus. Cleft Palate Craniofac J 1996;33(2):1571-
9.

4. Lee FP. Endoscopic extraction of an intranasal tooth: A re-
view of 13 cases. Laryngoscope 2001;111(6):1027-31.

5. Yorgancılar E. Ektopik intranazal diş. Dicle Tıp Dergisi
2008;35(4):271-3.

6. Kirmeier R, Truschneg A, Payer M, Malyk J, Daghighi S,
Jakse N. The supernumerary tooth. Int J Oral Maxillofac Surg
2009;38(11):1201-25.

7. Lin IH, Hwang CF, Su CY, Kao YF, Peng JP. Intranasal tooth:
A report of three cases. Chang Gung Med J 2004;27(5):385-
9.

8. Ray B, Singh LK, Das CY, Roy TS. Ectopic supernumerary
tooth on the inferior nasal concha. Clin Anat 2006;19(1):68-
74.

KAYNAKLAR


