4. A szájüreg lágyrészeinek fejl. zavara: ajak elvált.:

-microchelia -macrochelia:ajaktöbblet -labium duplex: dupla alsó ajak, fej. zavar

-sacci connatales labiorum et angulorum: járatok az ajak 2 oldalán

-hypertrophia frenuli labii sup. Nyelv: -aglossia: élettel nem egyesztethető össze

-micro et macroglossia: occlusios rendell. okoz

-ankyloglossia: nyelv mozgáskorlátozottsága, frenulum leköti(részleges-teljes)

-lingula bifida: kígyónyelv -lingula scrotalis: nyelvfelszínen barázdák(candidiasis)

-stuma lingualis: felj. Zavar, pajzsmirigyszövet a nyelvgyökben

-lingula pilosa nigra: szőrös fekete nyelv, antibiotikum kezelés miatt

nem felj. Rendell.:- glossitis mediana rhombica: nyelgyök táján elvált., piros, lokalizált nyelvgyull.  

–lingula geographica: vörös óceánok, fehér kont., stressz, izgalmaknyálkahártya elvált.:

- Fordyce granuli: sárga szemcsék, faggyúmirigyszerű, fejl.zavar, bucca, ajak felszínén

-fibromatosis gingivae: erős ktsz szap.gingiván, veleszületett és szerzett lehet, eruptionál gond

-leukooedema exfoliatum mucosea oris: szürkés-fehér duzzanat elvált., jóindulatú, mechanikus trauma hat.-ra

14. Elekrtomos és sugárártalmak,iatrogén sér.-ek:

Áramütés: nekroticus fekélyek, barnásfekete pörk

Galvanismus:potenciálkülönbség nyál közvetítésével,chronikus gyull., hyperkeratosis

Sugárártalmak: UV-sug.  

–keratosis solaris: sárgásbarna,vörösesbarna,durva egyenetlen foltok,fedetlen bőrfelszínen,ajkakon

(cheilitis chr.actinica/solaris-ezüstöt,sima,berepedezik,fekélyek), daganatmegelőző állapot

 -keratosis seborrhoica/senile: hyperkeratotikus pigmentált,idősebbek bőrén,ajkán

-daganatok: laphámrák,basalsejtes carcinoma, melanoma malignum

Lasersugár: fog keményállomány defektus,fogbél necrosis, bőrön égési sérülés

Röntgensug.:nagy dózis(rosszind.daganat miatt)szövetek károsodnak

Bőr:erythema,másodlagos erythema,pigmentatio,ulceratio,felszínes réteg ko, érkárosodás

Szájnyh.-a:vörhenyes,oedémás,ízérzési zavar

Nyálmirigyek: nyálelválasztás csökk., szájszárazsság

Fogak:fogáll.destrukcio-irradiacios caries, cervics demineralisatio, törékeny; fejlődő fogcsírák érz.

Csont: csontképzés,lebontás, osteoradionecrozis

Iatrogén ártalmak: fogorvosi beav. Során: mechanikai, kémiai, hőhat., galvanismus, sugárárt.

24.Az oralis carcinoma tünettana és pathologiája:

Hajlamosító tényezők: Mechanikai traumák: túlérő tömés, sérült korona, letöredezett fogak, rossz fogpótlás

Hőártalmak: forró étel, ital, égési sérülések hegszöveteKémiai ártalmak: dohányzás, alkohol, erős fűszerek

Elektromos ingerek: galvanizmusSugárhatások: therápiás röntgen, radioaktív izotopok, UV

Fertőző ágensek: vírusok, bacteriumok, candida Életkor: 40 év felett, férfi dominancia

Makroszkópos kép: Korai carcinoma: nem gyógyuló fekély, fehér verrucosus elvált.

Előrehaladott carcinoma: ulcerált, polyposus, verrucosus Leggyakoribb lokalizáció: 

sublingulis: alk, doh, tömött alapú fekély, érzészavar, mozgáskorl

lingualis: tömött alapú fekély, leggyak nyelvszél, rossz kórjóslat

alsó ajak: gyakoribb, mint a felső, pipa, UV, rossz szájhig., jól diff, erősen szarusodó

pofarák, ínyrák, szájpadrák, arcüregrákKlinikai tünetek: tömör tumor massa, mozgáskorlátozottság, csontdestructio, foglazulás

Szövettani kép: differenciált, mérsékelten diff., kevéssé diff. A betegség prognosisát meghatározó tényezők:

A betegség stádiuma: T 1-4: tumor mérete, N 1-2: reg. nycsomó met., M: távoli metastasis

A tumor lokalizációja: nagyon rossz prognózis: sublingulis- és nyelv tumor jó prognózis: alsó ajak carcinoma

Hisztológiai diff.: jól diff. – jó prognosis, kevéssé diff. – rossz prognosis

Epithelialis daganatok: Carcinoma planocellulare: 
Verrusosus carcinoma: lassan nő, kevésbé invasiv  Basaloid squamosus carcinoma: nyelv, garat, gége

Orsósejtes carcinoma: ajak, nyelv, nyh. Carcinoma basocellulare: intraoralisan ritka

Transitionalis sejtes carcinoma: garat, nyelvgyök, tonsilla
