DUSDEMY-AGIZ DiS VE CENE CERRAHISi KONU KiTABI 2. BASKI REVIiZYONLAR

Boliim 2- Sistemik Hastaliklar ve Klinik Acil Durumlar
e “GEBELIK ve EMZIRME”
e “Gebe Hastalarda kaginilmasi gereken dental ilaglar”
e (Gorseldeki gibi revize edilmistir.
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GEBE HASTALARDA KACINILMASI GEREKEN DENTAL iLACLAR

Aspirin ve NSAI ilaglar

Karbamazepin

Kloramfenikol

Diazepam ve diger benzodiazepinler (Dudak damak yarigina neden olabilirler)
Difenhidramin hidroklorir (uzun streli kullanimda)

Fenitoin (DDY yapabilir)

Fenobarbital

Tetrasiklinler

izotretionin (Kraniyofasiyal anomalilere ve ddy’ ye neden olabilir)
Metotreksat (Folikbsit antagonisti, noral tip defektleri, mikrognati ve ddy’ ye
neden olabilir.

VVVVVVVVYVY

Boliim 8- Mukozal Hastaliklar
e “Aktinomikoz” konusu altina noma ile ilgili ekledigim bilgileri ekledim.

NOMA= CANCRUM ORIiS= GANGRENOZ STOMATIT
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« Yetersiz beslenmis cocuklarda goriilen
yikici bir hastaliktir ve orofasiyal
dokularin tahrip edici bir siireci ile
karakterizedir.

¢ Bu durum, gelismis iilkelerde nadirdir.

¢ Doku nekrozu, sistemik saghigi 6nemli
olciide bozulmus bir konak tarafindan
anaerobik bakterilerin invazyonu
sonucunda meydana gelir.

NOMA KLiNiK OZELLIKLER

« Noma genellikle cocuklar etkiler.

« Noma'nin baslangic lezyonu, genellikle dis eti veya
yanak mukozasinda goriilen agrili bir
iilserasyondur; bu lezyon hizla yayilir ve sonunda
nekrotik hale gelir.

« Etkilenen kemikte asinma meydana gelebilir, bu da
nihayetinde nekroza ve sequestrasyona yol acar.

« Etkilenen alandaki disler gevseyebilir ve
dokiilebilir. Organizmalarin yanak, dudak veya
damak icine niifuz etmesi de gerceklesebilir ve bu
durum nekrozlara lezyonlara yol acar




