
ustatuvar terleme ilk olarak 1757 yılında Duphenix tarafından tarif
edilmiştir.Polonyalı nörolog Lucja Frey’in detaylı tanımlamasından
sonra Frey sendromu (FS) olarak adlandırılmıştır. Lucja Frey 1889

yılında Lwow’da doğmuş ve nörolog olarak çalıştığı Varşova’ya yerleşene
kadar burada tıbbi çalışmalarda bulunmuştur. Çeşitli nörolojik konularla il-
gili toplam 43 adet yayını bulunmaktadır.1-5

Frey sendromu, çiğneme esnasında auriküler sinirin dağıldığı kısım-
larda terleme ve kızarıklıkla karakterizedir.6,7 FS aynı zamanda aurikülo-
temporal sendrom ve gustatuvar terleme olarak da bilinir.6

FS en fazla parotis bezine yapılan cerrahi müdahaleler sonrasında gö-
rülse de forseps kullanımı ile meydana gelen doğum travmaları ve mandi-
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Kondil Kırığı Nedeniyle Ortaya Çıkan
Frey Sendromu

ÖÖZZEETT  Frey sen dro mun da; hi pe res te zi, aşı rı tükü rük sa lı nı mı na ne den olan be sin le rin ye nil me si es -
na sın da au ri kü ler si ni rin da ğıl dı ğı kı sım lar da kı za rık lık, ısı ar tı şı ve ya ter le me or ta ya çı kar. Frey sen -
dro mu ay nı za man da au ri kü lo tem po ral sen drom ve gus ta tu var ter le me ola rak da bi li nir. Frey
sen dro mu en çok yü ze yel pa ro ti dek to mi nin se ke li so nu cun da gö rü lür. Ay rı ca Frey sen dro mu künt
trav ma la rı içe ren di ğer tip trav ma lar so nu cu gö rü le bi le ce ği gi bi na di ren de trav ma ol mak sı zın or -
ta ya çı ka bi lir. Bu su num da, sağ man di bu la kon dil kı rı ğı so nu cun da or ta ya çı kan Frey sen dro mu ta -
nı tı la cak tır. Kon dil boy nu kı rık la rı en sık gö rü len çe ne ya ra lan ma la rın dan ol mak la be ra ber tem po ral
ek le min ya kı nın da çok sa yı da si nir bu lun mak ta dır. Ka za son ra sın da nö ro lo jik şikâ yet le rin mey da -
na gel me sin den li te ra tür de çok az bah se dil mek te dir. 

AAnnaahh  ttaarr  KKee  llii  mmee  lleerr:: Gus ta tu var ter le me; bo tu li num to ksin tip A; man di bu lar kon dil  

AABBSS  TTRRAACCTT    Frey’s syndro me is the oc cur ren ce of hype rest he si a, flus hing and warmth or swe a ting
over the dis tri bu ti on of the au ri cu lar ner ve whi le ea ting fo ods that pro du ce a strong sa li vary sti m-
u lus. Frey’s syndro me is al so known as au ri cu lo tem po ral syndro me and gus to tary swe a ting. Frey’s
syndro me is most com monly se en as a se qu e la of su per fi ci al pa ro ti dec tomy. It can al so be ca u sed by
ot her forms of tra u ma, inc lu ding blunt tra u ma, but ra rely do es it oc cur wit ho ut tra u ma. We pre s-
ent a ca se of Frey’s syndro me af ter a cond yle frac tu re. Alt ho ugh frac tu res of the cond ylar neck be-
long to the most fre qu ent in ju ri es of the jaws, and va ri o us ner ves are fo und in clo se pro xi mity to
the tem po ro man di bu lar jo ints, only litt le men ti on is ma de in the li te ra tu re of ne u ro lo gi cal comp -
li ca ti ons ari sing from ac ci dents. 

KKeeyy  WWoorrddss::  Swe a ting, gus ta tory; bo tu li num to xin type A; man di bu lar cond yle 
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bu lar kon dil kı rık la rı son ra sın da da iz le ne bil mek -
te dir.3,8,9 Ben zer du rum la rın sub man di bu lar böl ge -
ye uy gu la nan cer ra hi gi ri şim son ra sın da da or ta ya
çık tı ğı ra por edil miş tir.10 Van Gorp ve ark. da ti ro -
id ek to mi son ra sı bu sen dro mun gö rül dü ğü bir olgu
ra po ru ha zır la mış lar dır.11

Sen dro mun or ta ya çık ma ris ki, cer ra hi iş le me
ma ruz ka lan do ku nun sı nır lan dı rıl ma sı ile aza la -
cak tır. Komp li kas yon ge liş me si ni ön le mek için au-
ri ku lo tem po ral si ni rin çı ka rı la rak li ga tu re edil me si,
fas ya la ta ve ya tem po ral greft le me ya pıl ma sı, de ri
al tı yağ imp lan tas yo nu ve ya chor da tympa ni si ni -
ri nin ay rıl ma sı gi bi kıs mi uy gu la ma la ra baş vu ru la -
bi lir.3

Gus ta tu var ter le me yi açık la mak için çe şit li te -
o ri ler or ta ya atıl sa da gü nü müz de en çok ka bul gö-
re ni Ford ve Wo od hall ta ra fın dan ya pı lan “anor mal
re je ne ras yon te o ri si ” dir.4 FS, au ri kü lo tem po ral si -
nir ta ra fın dan pa ro tis be zi ne ta şı nan post gang li o -
nik pa ra sem pa tik lif le rin ke sil me si so nu cu or ta ya
çık mak ta dır. Bu ko li ner jik pa ra sem pa tik lif ler tü-
kü rük bez le ri ni ve sub kü ta nöz da mar la rı in ner ve
eden sem pa tik lif le rin dis tal uç la rı na bağ la nır lar.
Post gang li o nik pa ra sem pa tik lif ler ve sem pa tik si -
nir lif le ri ay nı med ya tö rü, -ase til ko li ni- kul lan dık -
la rı için anor mal re je ne ras yon ger çek leş me siy le
cilt te kı za rık lık ve çiğ ne me es na sın da ter le me mey-
da na ge le cek tir.2,4

Hi per hid ro zi sin teş hi sin de mi nör ni şas ta-iyot
kri ter ola rak kul la nıl mak ta dır. Bu test ilk ola rak
1921 yılında or ta ya çık mış tır. Au ri kü lo tem po ral si-
ni rin da ğıl dı ğı cilt ten tür di yot ile bo ya nır ve ku ru -
ma sı bek len dik ten son ra ni şas ta to zu ile kap la nır.
Saç la kap lı tem po ral böl ge ye ka dar bü tün pre a u ri -
kü ler böl ge nin ve ret ro a u ri kü ler cilt kıs mı nın ta-
ma mı nın kap lan dı ğın dan emin olun ma lı dır.
Uya rı cı ola rak  be sin çiğ nen di ğin de ma vim si si yah
renk de ği şik li ği, ter sek res yo nu nun art tı ğı nın gös-
ter ge si dir.2,8

FS’nin te da vi sin de fark lı yak la şım lar var-
dır.2,8,12 FS’li has ta lar çe şit li cer ra hi pro se dür ler le
te da vi edi le bil se ler de olgu la rın bü yük ço ğun lu -
ğun da semp tom lar cer ra hi te da vi uy gu la ma la rı nı
ge rek ti re cek ka dar şid det li de ğil dir. To pi kal an ti -
ko li ner jik ve an ti hi per hid ro tik ler le et ki li şekil de

te da vi edi le bi lir ler. Bu nun la bir lik te cer ra hi pro se -
dür le rin po tan si yel risk le ri ve yan et ki le ri fay da la -
rın dan da ha faz la dır.8,13

Bo tu li num to ksin A’ nın baş ve bo yun böl ge -
sin de te da vi amaç lı kul la nı mı ye ni or ta ya çık mış tır.
Bo tu li num tok si ni nin pe ri fe ral ko li ner jik si naps -
lar da ki ken di ne has et ki si gı da ze hir len me le ri 
(bo tu lizm) ile iliş ki si se be biy le uzun sü re dir bi lin -
mek te dir. Bi rin cil et ki si si naps lar böl ge sin de re sep-
tör ara cı lı en do si toz dur (pa to jen iliş ki li an ti jen le rin
re sep tör ler yo lu ile ta nın ma sı ve içe ri alın ma sı).
Bu nu du yu sal si nir ak si yon po tan si ye li (DSAP)’nin
kı salt ma sı ta kip eder. Bu da si nap tik ara lık ta ase til
ko lin sa lı nı mı nı ön ler. Oto nom si nir sis te mi nin ko-
li ner jik si naps la rın dan ase til ko lin sa lı nı mı ben zer
şekil de blo ke edi lir. Bu şekil de ase til ko lin ter ve tü-
kü rük bez le ri ne si nir ile ti si nin ta şın ma sı nı sağ lar.
Ağız ku ru lu ğu bo tu liz min ilk semp tom la rın dan ol-
du ğu için FS’de gö rül me si te da vi sin de bo tu li num
to ksin kul la nı mı nı ak la ge ti rir.8

İlk ola rak Dro bik ve Las ka wi bo tu li num tok sin
A’ nın in tra kü ta nöz en jek si yo nuy la ba şa rı lı so nuç -
lar al dık la rı nı 1995 yılında ra por et miş ler dir.14 Bo-
tok sun an ti ko li ner jik et ki le ri FS’nin te da vi sin de
kıs mi ola rak kul la nı mı nı uy gun kı lar.13 Kli nik araş-
tır ma la rın amaç la rı gün cel ra por lar ha zır la mak ve
şid det li gus ta tu var ter le me si olan has ta lar da bo toks
en jek si yo nu nun et ki sü re si ni göz le mek tir.

OL GU SU NU MU
Otuz beş ya şın da ki has ta sağ pre a u ri kü ler böl ge de
ter le me şikâ ye ti ile Gül ha ne As ke ri Tıp Aka de mi -
si Diş He kim li ği Bi lim le ri Mer ke zi Oral Di ag noz ve
Rad yo lo ji AD’ye baş vur muş tur.

Has ta nın anam ne zin de iki se ne ön ce tra fik ka-
za sı ge çir di ği, alt çe ne sin de sol pa ra sin fi zis ve sağ
man di bu la kon dil kı rı ğı mey da na gel di ği, sol pa ra -
sin fi zis kı rı ğı nın mi ni plak ile tes pit edil di ği an cak
sağ man di bu la kon dil kı rı ğı na mü da ha le edil me di -
ği öğ re nil miş tir. Has ta ka za dan 6 ay son ra sağ pre-
a u ri kü ler böl ge de ter le me şikâ ye ti nin baş la dı ğı nı
ve gi de rek şid det len di ği ni be lirt miş tir. 

Alı nan rad yog raf lar ve ya pı lan kli nik mu a ye -
ne so nu cun da sağ man di bu la kon di li nin me di a le
dep la se ol du ğu ve bu şekil de iyi leş ti ği tes pit edil-
miş tir (Re sim 1-3).



Has ta nın eks tra o ral mu a ye ne sin de ise çiğ ne -
me es na sın da sağ pre a u ri kü ler böl ge de ter le me ve
kı za rık lık göz len miş tir (Re sim 4, 5).

FS dü şü nü len has ta dan Nö ro lo ji AD’den kon-
sül tas yon is ten miş tir. Nö ro lo ji AD’de has ta nın elek-

tro mi yog ra fi (EMG)’si so nu cun da (Nö ro lo ji EMG
Ra por No-Ta rih: 815-20/03/2007) sol fa si yal si nir -
de or ta de re ce de kro nik par si yel ak so nal de je ne -
ras yon la uyum lu bul gu lar ol du ğu tes pit edil miş ve
Frey sen dro mu teş hi si doğ ru lan mış tır.

Nö ro lo ji AD’de has ta ya te da vi için bo tu li num
tok sin A uy gu la ma sı na ka rar ve ril miş tir. Fa kat has -
ta semp tom la rın bel li bir sü re so nun da nüks ede bi -
le ce ği ni öğ ren di ğin de te da vi öne ri si ni ka bul
et me miş tir. 
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RE SİM 1: Has ta dan alı nan pa no ra mik rad yog raf ta iz le nen man di bu la kon dil
kı rı ğı.

RE SİM 2: Has ta dan alı nan se fa lo met rik rad yog raf ta iz le nen man di bu la kon -
dil kı rı ğı.

RE SİM 3: Mandibula kondil kırığının medilale deplase olarak iyileşmesi
sonucu dişlerde izlenen beans.

RE SİM 4: Hastada preauriküler bölgenin çiğnemeden önceki görünümü.

RE SİM 5: Hastada preauriküler bölgenin çiğneme olduktan sonra terli ve
kızarık görünümü.



TAR TIŞ MA 
FS’nin ne de ni ha sar gör müş ak son la rın anor mal re-
je ne ras yo nu dur. İlk ön ce le ri mey da na ge len semp-
tom la ra sa de ce yan lış yön len miş tem po ral au ri kü ler
si nir lif le ri nin re je ne ras yo nu nun se bep ol du ğu dü-
şü nül müş ve baş lan gıç ta bu sen dro ma “a uri kü ler si -
nir sen dro mu ” adı ve ril miş tir.2 Son ra sın da La a ge-
He el man ser vi kal plek sus tan ge len si nir lif le ri nin de
ha sar gör dü ğü nü sap ta mıştır.15 FS en faz la pa ra ti -
dek to mi son ra sın da gö rül se de künt trav ma la rı ve
man di bu lar kon dil kı rık la rı son ra sın da da or ta ya çı-
ka bil mek te dir.16 Pü rü lan pa ro ti tis ve tü mör ler de
FS’nin ne den le rin den dir.8 Man di bu la kon dil kı rık -
la rı en sık gö rü len çe ne ya ra lan ma la rın dan dır ve
tem po ral ek le min ya kın kom şu lu ğun da çok sa yı da
si nir li fi bu lun mak ta dır.17 Bu na kar şın ka za ve kon-
dil kı rık la rı son ra sın da nö ro lo jik şikâ yet le rin mey da -
na gel di ğin den bah se den li te ra tür sa yı sı ol duk ça
az dır. Bi zim sun du ğu muz ol gu da da FS, man di bu la
kon dil kı rı ğı so nu cu or ta ya çık mış tır.

FS’nin te da vi sin de bugü ne ka dar sa yı sız te da -
vi yöntemi kul la nıl mış tır. Glos so fa rin ge al si ni rin
tim pa nik da lı nın ke sil me si, sis te mik an ti ko li ner jik
ilaç la rın ve to pi kal alü mi nyum klo ri din kul la nı mı
bun lar dan ba zı la rı dır. Bu yöntemler et ki le ri ba kı -
mın dan çe şit li lik gös ter se ler de te mel de cer ra hi
yöntemler ve no nin va ziv ilaç te da vi le ri ola rak iki
gru ba ay rı lır lar.8,18,19 Cer ra hi yöntemler, ra hat sız -
lık tan et ki le nen cilt kı sım la rı nın ek siz yo nuy la fas -
ya la ta ve ya rej yo nel kas ve fas ya flep le ri nin
in ter po zis yo nu nu içer mek te dir. Ja kob son anas to -
mo zu nun ve glos so fa rin ge al si ni rin in trak ra ni yal
ke sil me si ile il gi li li te ra tür ler de bu lun mak ta dır. Bu
yöntemlerle el de edi len en yük sek ba şa rı ora nı %60
olup, kü çük grup la ra ve ya bi rey sel ça lış ma la ra da-
yan mak ta dır lar. İlaç te da vi le ri ise an ti ko li ner jik le -
rin sis te mik ve to pi kal uy gu la ma la rı nı içe rir ler.
To pi kal uy gu la ma lar cilt irri tas yon la rı na, sis te mik
uy gu la ma lar ise çe şit li yan et ki le re se bep ola bil -
mek te dir.20 Cer ra hi yak la şım lar semp to ma to lo jik
ola rak aşı rı ve ay nı za man da çok et ki li de ğil ler dir.
An ti ko li ner jik ilaç lar ise iyi to le re edi le mez ler ve
et ki le ri az dır.2

Has ta ön ce den uya rıl dı ğı sü re ce FS nis pe ten za-
rar sız ola rak dü şü nü le bi lir, fa kat lo kal semp tom lar

ve ağ rı ne de niy le has ta nın sos yal ha ya tı kı sıt lan -
mak ta dır. Bu ne den le in vaz yo nu en az, dü şük yan
et ki li, ba şa rı ora nı yük sek ve semp tom la rı sü rek li
ola rak bas kı la ya cak bir te da vi ti pi or ta ya kon ma lı -
dır. Bun lar dik ka te alın dı ğın da bo tu li num to ksin
A ümit ve ren bir te da vi yak la şı mı sun mak ta dır.
Bo tu li num to ksin A, kas gev şe ti ci ola rak fo kal dis-
to ni de uzun yıl lar ba şa rı ile kul la nıl mış tır. Ble fa -
ros pazm, he mi fa si yal spazm, spaz mo dik tor ti kol lis
te da vi le rin de de kul la nıl mak ta dır.21 Bo tu li num
tok sin A, nö ro mus kü ler kav şak tan pre si nap tik ase-
til ko lin sa lı nı mı nı ge çi ci ola rak dur du ra rak kim-
ya sal de ner vas yo na se bep olur. Bo tu li num tok si nin
sub kü ta nöz en jek si yo nu nun kul la nı mı FS’nin te-
da vi sin de ba şa rı lı so nuç la rın art ma sı nı sağ la mış tır.
FS’nin te da vi sin de bo tu li num tok sin kul la nıl ma sı
ilk ola rak 1995 yılında Dro bik ve Las ka wi ta ra fın -
dan öne ril miş ve sağ to tal pa ra ti dek to mi son ra sın -
da gus ta tu var ter le me olan 64 ya şın da ki bir has ta ya
uy gu lan mış tır.14 Altı gün lük bo tu li num tok sin te-
da vi si son ra sı ter le me şikâ ye ti ta ma men or ta dan
kalk mış ve bu du rum 7 ay bo yun ca de vam lı lı ğı nı
ko ru muş tur.

Bjerk ho el ve Trob be ise yap tık la rı ça lış ma da 15
FS’li has ta da bo tu li num tok sin te da vi si uy gu la mış -
lar ve 13 ay bo yun ca bu has ta la rı ta kip al tın da tut-
muş lar dır.22 Yedi gün lük te da vi uy gu la ma sı son ra -
sın da tüm has ta lar da mi nör test so nuç la rı nor mal
çık mış tır. On üçüncü ayın so nun da ise bir has ta nın
tüm semp tom la rı nüks et miş, üçün de ise yü zün bel -
li böl ge le rin de kıs mi ter le me gö rül müş tür. Ge ri
ka lan 11 has ta da ise semp tom lar tek rar la ma mış tır.
Has ta la rın bi rin de ise bo tu li num tok sin te da vi si -
nin 3. gü nün de ge çi ci fa si yal pa ra li zi (il gi li eks tre -
mi te ve ya or gan da is tem li ha re ket le rin kıs mi
ola rak bo zul ma sı) ol muş tur. Lac co ur re ye ve ark.,
bo tu li num tok sin te da vi si uy gu la dık la rı 33 FS’li
has ta da yap tık la rı ta kip so nu cu mi nör iyot-ni şas ta
test le ri nin ve kli nik de ğer len dir me le rin or ta la ma -
la rı nı al mış lar ve ilk se ne de nüks ora nı nı %27,
ikin ci se ne de %63 ve üçün cü se ne de %93 ola rak
bul muş lar dır.23 Bu nun la be ra ber has ta lar da uzun
sü re li dü zel me ol muş ve bo tu li num tok sin en jek -
si yo nu nu tek rar la ma ya ge rek ol ma ya cak ka dar ha -
fif nüks ler gö rül müş tür. Na u mann ve ar k.nın 6 ay
bo yun ca ta ki be al dık la rı 45 has ta da ise her han gi
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bir semp to ma rast la ma mış lar dır.24 Ca va lot ve ark.
her ye mek es na sın da aşı rı ter le me semp to mu olan
18 has tay la, şikâ yet le ri ara lık lar la gö rü len 22 has-
ta yı ra por et miş ler dir.25 Semp tom la rın şid det li ol-
du ğu has ta lar da ba şa rı lı so nuç lar alın mış ve
bun la rın %50’sin de semp tom lar tek rar la ma mış tır.
Di ğer grup ta ki 22 has ta nın 16’sın da ise te da vi sü-
re ci uza tı la rak semp tom la rın ta ma men iyi leş me si
sağ lan mış tır.  

Las ka wi ve ark. tek doz bo tu li num tok sin te da-
vi si ne uy gun 19 FS’li has ta da ba şa rı lı so nuç lar el de
et miş ler dir.26 Has ta la rın %44’ün de 15 ay so nun da
ter le me de nüks gö rül müş tür. Kutt ner ve ark. in tra-
kü ta nöz bo tu li num tok sin A ile te da vi et tik le ri yü-
zey el pa ra ti dek to mi yi ta ki ben şid det li gus ta tu var
ter le me si olan 19 has ta da yap tık la rı ça lış ma so nu -
cun da bo tu li num tok sin A’ nın et kin li ği nin yük sek
ve kul la nı mı nın gü ven li ol du ğu nu onay la mış lar -
dır.27 Be e rens ve Snow FS’li 13 has ta da, Ec kardt ve
Ku ett ner da yay gın gus ta tu var ter le me gö rü len 33
has ta da yap tık la rı ça lış ma son ra sı ben zer so nuç lar
el de et miş ler dir.28,29 Lin dern ve Ni e der ba gen ise pa-
ra ti dek to mi ya pı lan bir has ta da bo tu li num tok sin
A te da vi si uy gu la ma sı son ra sın da 5 ay lık göz lem
sü re sin ce ya pı lan kli nik kon trol ler de ve iyot-ni şas -
ta test le rin de semp tom la rın tek rar la dı ğı na da ir ka -
nıt bu la ma mış lar dır.20

Gü nü müz de ise Gun ti nas-Lic hi us FS’li has ta -
la rın te da vi sin de bo tu li num tok sin A’ nın iki do zu -
nun et ki sü re si ni kar şı laş tır mış lar ve yük sek kon -
san tras yon da ki bo tu li num tok sin A’ nın dü şük kon-
san tras yon da ola na gö re da ha et ki li ol du ğu nu gös-
ter miş ler dir.30 Bak ke ve ark. da dü şük doz bo tu-
li num tok sin A ile te da vi ça lış ma la rı yap mış lar dır.31 

Te i ve ve ark. pa ra ti dek to mi ya pıl dık tan bir se -
ne son ra FS gö rü len bir has ta da bo tu li num tok sin A
te da vi si uy gu la mış lar ve uy gu la ma nın 3. gü nün de
semp tom lar da iyi leş me tes pit et miş ler, 7. ve 90.
gün ler de ya pı lan mi nör test so nuç la rı nı ne ga tif bul-
muş lar dır. Has ta nın bu du ru mu bir se ne bo yun ca
sür müş tür.2

Ca pac ci o P ve ark. ise tükü rük sa lı nım prob le -
mi olan 24 has ta ya bo tu li num tok sin A uy gu la mış -
lar ve bu tip ra hat sız lık lar da fay da lı ol du ğu nu
be lirt miş ler dir.32

Bi zim has ta mız da ise FS tra fik ka za sı so nu cu
mey da na ge len kon dil kı rı ğı son ra sın da or ta ya çık-
mış tır. Ka za dan 6 ay son ra has ta nın pa ro tis böl ge -
sin de semp tom lar ter le me ve kı za rık lık ola rak
iz len miş tir. Has ta ya Nö ro lo ji AD ta ra fın dan bo tu -
li num tok sin A uy gu la ma sı öne ril miş tir. Fa kat 
has ta, semp tom la rın tek rar nüks ede bi le ce ği ni öğ-
ren di ğin de te da vi yi is te me miş tir. Has ta 6 ay ara lık-
lar la kon tro le çağ rıl mış tır.

Trav ma son ra sı man di bu la da özel lik le de 
kon dil de olu şa cak kı rık lar son ra sı diş he kim le ri nin
kli nik le ri ne FS’li has ta la rın gel me si ola sı dır. Semp-
tom la rın gö rül me si ile teş his ilk ola rak diş  he ki mi
ta ra fın dan ko nu la bi lir. Böy le bir du rum da has ta ra-
hat sız lı ğı ile il gi li bil gi len di ri le rek te da vi si için uy -
gun şekil de yön len di ri lir.

Gü ve ni lir et ki si ve kul la nım ra hat lı ğı ne de -
niy le bo tu li num to ksin A’ nın kul la nım alan la rı gün
geç tik çe art mak ta dır. Or ta ve uzun va de de semp-
tom lar nük set se de te da vi tek rar la na bil mek te dir.8

Fa kat tüm bun la ra kar şın da ha faz la sa yı da has ta da
uzun sü re li kli nik ça lış ma la rın ya pıl ma sı ge rek -
mek te dir.
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