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OZET
Amag: ileri derecede rezorbe digsiz mandibulalara sahip hastalar genellikle fonksiyon sirasinda protezlerinden gikayet
ederler. Bu problemleri ¢géziminde preprotetik cerrahi iglemler ile vestibul ve lingual sulkuslarin derinlegtiriimesi sonra -
sl ya yeniden protez yapimi ya da implant destekli olarak protetik uygulama olabilmektedir. Bu ¢aligmada alt protez sta-
bilitesinden gikayeti olan hastalara uygulanan iki degigik tedavi modeli ile protezin oturacag! sahanin yeniden olusturul-
masini takiben hastalarin memnuniyeti degerlendirilmigtir.
Gerec ve Yontem: Kirk Uc erkek, 39 kadin toplam 82 hasta ¢aligmaya dahil edilmigtir. Hastalara ilk mlracaatlarinda ve
tedavilerinin tamamlanmasindan itibaren 15. ayda fonksiyon igin 5 parametreden, ¢igneme igin 4 parametreden ve mem-
nuniyet tayini icin VAS skalasindan olugan anket formu doldurulmustur. Degiskenlerin istatistiksel analizi mann-whitney
testi ve wilcoxon testi ile yapilmistir.
Bulgular: Sonuglar géstermistir ki, hasta memnuniyetinde vestibuloplasti ve implant uygulamalan pozitif etkiye sahipfir.
Sonug: implant kullanimi ile yapilandirilan overdenture protezlerde memnuniyet daha ileri diizeyde tespit edilmigtir.
Anahtar kelimler: Vestibulo-sulkoplasti, implant tutuculu protezler, hasta memnuniyeti, overdenture

SUMMARY
Objective: Patients with severely resorbed edentulous mandibles usually complain from their dentures during function. To
solve these problems, secondary to deepening vestibular and lingual sulcus with preprosthetic surgery; reconstructon of
the dentures alone or supported with dental implants would be effective. In this study, patient satisfaction after newly re-
constructed denture bearing area with two different reatmentmodalities suffering from their lower denture stability was eva-
luated.
Material and Method: A total number of 43 males and 39 female totally 82 patients were included in this study . The pa-
tients were asked to fill a questionnaire form at their first administration and 15 months after finalizing the treatment inc-
luding 5 parameters for function, 4 parameters for chewing and a visual analogue scale (VAS) form to determine the le-
vel of the patient satisfaction. Statisitical analyses of the variables were done using Mann Whitney test and Wilcoxon Test.
Results: The results showed that both treatment modalities; vestibuloplasties and implants have positive effects on eden-
tulous patients satisfaction.
Conclusion: It has been concluded that the overdentures with implants superior than the complete dentures after vesti -
buloplasties.
Key words: Vestibulo-sulcoplasty, implant retained dentures, patient satisfaction, overdentures
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GiRiS

Dislerin kaybini takiben, maksilla ve mandibula-
daki alveolar kemik dereceli ve yavas olarak rezor-
be olmaktadir. Bununla birlikte, pek ¢ok dissiz hasta
tam protezleri ile rahat olarak ginlik yasamlarini
sirdirmektedirler. Ancak, tam protez kullanicisi olan
bu grubun ortalama olarak %10 ile 30’unda 6zellikle
alt proteze bagh rahatsizlik ve sikayet gdzlenmekte-
dir" ™" Bunun nedeni olarak; alt cene alveolar ke-
mikteki rezorbsiyonun (st cene alveolar kemik re-
zorbsiyonundan daha fazla oldugu dislinilmekte-
dir"”. Bu durum protezlerin oturacagi daha dar bir ala-
na ve oklizal kuvvetlerin istenmeyen sekilde iletimi-
ne sebep olmakta ve alt protezlerde yetersiz stabilite
ve retansiyon problemlerini ortaya ¢ikartmaktadir™.

Tam protezlerin kullanimlarn sirasinda ¢igneme
fonksiyonuna agrinin eslik etmesi ile hastalarin psi-
kolojik olarak daha da memnuniyetsiz olmalari sz
konusudur. Zaman iginde alveolar kemigin fizyolojik
rezorbsiyonunun artisina bagl olarak gelisen siireg
ile birlikte hastalarin alt total protez kullanimi daha
da glclesmekte, cigneme beslenme gibi fonksiyon-
larini yerine getirememenin dtesinde konusma, fizik-
sel gérinim gibi sosyal bazi problemlere de zemin
hazirlamaktadir®

Hastalarin kullandiklari protezler ile ilgili sikayet,
tatmin ve memnuniyet dizeylerinin pek ¢ok fakitre
bagh oldugu bilinmektedir. Bunlar arasinda; hasta-
hekim iligkisi, daha dnce kullanilan protezler ile ilgili
olumlu yada olumsuz tecriibeler, protezin yerlesim
bolgesindeki azalmis kemik yapi, yapilan protezin
kalitesi ve hastanin psikolojik durumu sayilabilir. Pro-
tetik rehabilitasyonun hastalar tarafindan basaril ve
memnuniyet verici olarak algilanabilmesi igin estetik,
retansiyon ve fonksiyon gibi kriterleri birlikte tagima-
sI gerekmektedir.

Alt tam protez stabilitesinin azaldigi ve sikayetle-
rinin arttigr durumlarda hasta memnuniyetini arttir-
maya yonelik, temel olarak (¢ secenek bulunmakta-
dir. Bunlardan birincisi, yeni ve daha uyumlu bir pro-
tezin yapiimasidir. ikinci secenek, vestibiiloplasti ya-
da sulkoplasti gibi preprotetik cerrahi girisimler ile
protezin oturdugu alanin genisletiimesine ydnelik ya-
pilan islemlerdir. Diger bir secenek ise protez tutucu-
lugunu arttirmaya yoénelik olarak endosse6z implant
(st protez uygulamalarn olarak disianilmektedir' ™.

Bu calismada, preprotetik cerrahi girisimler ile
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yeniden yapilandinlan alt geneye uygulanan tam
protezler ile endossedz implant uygulamasi sonrasi
yapilan tam protezler sonrasinda hasta memnuniye-
tinin 15 aylik takip sonuglarninin degerlendirilmesi
amagclanmistir.

GEREGC VE YONTEM

Gazi Universitesi Dis Hekimligi Fakiltesi Protetik
Dis Tedavisi Anabilim Dali ile Agiz, Dis, Cene Hasta
liklari ve Cerrahisi Anabilim Dalrna basvuran, alt ve
st cenede en az 2 yillik total dissizlik gegcmisi bulu-
nan, simfiz bélgesi mandibula ylksekligininen az 14
mm oldugu, konvansiyonel yoldan yapilacak yeni
protezler ile retansiyon ve stabilite sorunlar ¢dzlle-
meyecek dizeyde alt protez kaynakl devamh sika-
yeti bulunan, ortalama yaslarn 60,62 (SD 9.67) olan
toplam 43 erkek 39 kadin hasta ¢alismaya dabhil edil
mistir. Daha dnceden basg-boyun bélgesine yodnelik
radyoterapi alan, preprostetik cerrahi islem gegirmis
yada agiz i¢i herhangi bir bélgede implant uygulama-
si yapilmis olan hastalar cahisma disinda tutulmus-
tur. Secilen hastalarin hikayesinde (ist protezlerin-
den tamamen memnun olmalan ve alt protez sikaye-
ti ile basvurmus olmalari sarti aranmistir.

Cahsmada yer alan hastalara bir cerrah ve bir
protez uzmani tarafindan yapilan degerlendirme so-
nuclarina gére durumlari anlatilarak, sorunlarinin ¢&-
zamine yonelik farkli secenekler ve bunlar ile ilgili
olasi risk faktorleri hakkinda detayh bilgi verilmis, ¢a-
lisma sirasinda uygulanacak protokoller, anket form-
lari ile ilgili konular anlatilmistir. Tim katihmei hasta-
larin yazili izni alinarak gruplar olusturulmustur.

Toplam 82 hasta (43 erkek, 39 kadin) rasgele
olacak sekilde asagida gésterilen iki ana gruba ayrik-
mistir;

Grup 1 : Endosseéz implantlar (izerine yapilan
overdenture protezler ile rehabilite edilecek hastalar.
ITTP (implant tutuculu tam protez)

Grup 2: Vestibllo-lingual sulkoplasti operasyonu
ile yeniden yapilandirilan alt ¢enelerde konvansiyo-
nel tam protez uygulanacak hastalar. VLSKP (vesti-
bulo-lingoplasti sonrasi konvansiyonel protez).

Calismaya dabhil edilen tiim hastalar gruplara ay-
rildiktan sonra isleme baslanmadan dnce standart
anket formlari doldurtulmustur (Sekil 1).

Bu standart formlarin ilk béliminde; hastalarin
genel 6zellikleri ile ilgili cinsiyet, yas gibi 6zelliklerini
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Sekil 1.
HASTA DEGERLENIRME FORMU

Adi.

Soyad.

Cinsiyet:

Yas:

Kac yildir digsizsiniz?

Hayatinizda kac defa damak protezi yaptirdiniz?

ITOP Grubu VLSKP Grubu Mandibula-simfiz yuksekligr (Gn-A max)
Doktorunuz tarafindan doldurulacaktir

ALT PROTEZ FONKSIYON ANAL.iZi (Uygun olani yuvarlak icine aliniz)

F1 Protezim agzimda durmuyor Yok Az Orta Siddetli
F2 Altina hep bir seyler kagmis gibi hissediyorum Yok Az Orta Siddetili
F3 istirahat halinde rahatsiz ediyor Yok Az Orta Siddetli
F4 AgJzimi agip kapatirken ¢ok hareket ediyor Yok Az Orta Siddetli
F5 Gilerken ve konusurken rahatsiz ediyor Yok Az Orta Siddetli

ALT PROTEZ CiGNEME ANALiZi (Uygun olani yuvarlak igine aliniz)
C1 Sert gidalan cignerken rahatsizliginiz ne dliizeyde?  Koétl Orta iyi

C2 Cignerken protezinizin hareketliligi Kot Orta iyi
C3 Isirma hareketinde protezinizin dengesi nasil? Kétu Orta iyi
MEMNUNIYET

Protezinizden genel olarak memnuniyetinizi asagidaki cizgi tizerinde (/) isareti koyarak ifade ediniz.
Cizginin sagi hic memnun olmadiginizi, solu ise ok memnun oldugunuzu ifade eder.

I I
Hig Memnun Cok

Degilim Memnunum
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belirlemeye y6nelik sorularin disinda , alt gene total
digsizlik slresi, toplam kag¢ protez kullanildigr konu-
sunda da bilgiler toplamay! amagclayan sorular iceren
bir bélim olusturulmustur.

ikinci bolimde hastalarda genel memnuniyetsiz-
lige sebep olan durumlarin nedenini bulgulamaya
yonelik olarak fonksiyona iligkin;

A. Agzimda durmuyor
B. Protez altina gida kaciyor
C. istirahat halinde rahatsizlik duymaktayim

D. Adiz acip kapatirken rahatsizlik ve agn ol-
makta

E. Gllerken ve konusurken rahatsizlik duymak-
tayim

Seklinde 5 soru yénlendirilmistir Hastalarin soru-
lan sorulara 4 dereceli bir skala ile (0= sikinti yok, 1=
az, 2= orta, 3= siddetli) cevap vermeleri istenmistir.

Uclinct bélimde; sert ve kati gidalarnn yenmesi
esnasinda olusan cigneme fonksiyonuna badgli
memnuniyet dizeylerini dlgmeye ydnelik 3 sorudan
olusan bir anket ile

A. Sent gidalan cignerken rahatsizlik

B. Cigneme hareketlerinde dengesizlik(bir taraf
kalkiyor)

C. Isirma hareketlerinde dengesizlik

3 dereceli bir skala ( 0= két(, 1= orta, 2= iyi) kul
laniimistir.

Doérdiincl bélimde ise hastalarin total memnuni-
yetini belirlemek amaciyla 10 cm’lik bir Visuel Ana-
log Skala (VAS) kullandiriimigtir.

Yukarida anlatilan sekilde dizenlenen bu anket
formlari hastalara operasyonlarindan énce doldurtul-
duktan ve kayitlara alindiktan sonra gruplara gore
gerekli islemlerin yapimina gegcilmigtir.

VLSKP Grubundaki hastalarin alinan lateral se-
falometrik filmleri Gzerinde yapilan mandibular simfiz
yiksekligi 6lcim( sonrasinda bu yiksekligin en az
14 mm ve daha fazla oldugu bireyler gruba dahil edil
mistir. Grup icinde yer alan bireylere lokal anestezi
altinda vestibul ve lingual sulkus derinliklerini arttir-
maya ydnelik vestibulo- lingual sulkoplasti islemi ger-
ceklestirilmistir. Operasyon ¢ncesi hastalarin antibi-
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yotik ve agiz gargaralan kullammi énerilmistir (Re-
sim 1). Vestibul bélgede Clark teknigi ile sekonder
epitelizasyon vestibuloplastisi modifiye edilerek kuk
laniimistir. Clark tekniginden farkli olarak insizyon
distalde foremen mentalislerin arkasina kadar uzatr
hp vestibil sulkusa dogru egimlendirilmistir (Resim
2). Boylelikle operasyon sirasinda daha fazla derin-
lik saglanmasi amaclanmistir.. Hareketli ve yapisik
diseti sinirlart belirlenerek kret tepesinden asagida
mukoza lzerinde 15 nolu bisturi ile yatay mukozal in-
sizyon gerceklestirilmistir. Submukoza ve mental kas
yapisikhklarn supraperiosteal diseksiyonla elemine
edilmistir. Lingual taraf anteriorda alveol kreti ve agiz
tabani birleskesinde mukozal insizyonu takiben peri-
ost lizerinden genioglossus kasinin superfisyal lifle-
ri diseke edilerek istenilen derinlik saglanmistir. Lin-
gual flepten gecirilen situr vestibuler sulkustan ¢ika-
rilp, vestibildeki kenarlardan gecirilerek sulkusun
derinliginde dort bélgede mandibulanin inferior kena-
rna konumlandinlarak tespit yapiimistir. Vestibul
bbdlgede mukoza flebi aralara periosttan gecen step
s(tarler konularak en derin noktada sabitlenmistir.

Resim 1. Vestibulo-lingual sulkoplasti operasyonu &ncesi preop-
eratif goranim.

L0

Resim 2. Vestibulo-lingual sulkoplasti operasyonu.

GU Dishek Fak Derg
22 (2) : 89-96, 2005



Asirt Rezorbe Mandibulalarda Hasta Memnuniyeti

Hastalarin mevcut protezleri yumusak doku sart-
landincilar ile rebaze edildikten sonra tel ligattrler ile
sirkimferansiyel olarak mandibulaya fiske edilmis-
tirOperasyonu takip eden ilk haftanin sonunda sir-
kimferansiyel fiksasyon agilarak yara bolgeleri deb-
ridmanlari yapilmis, protezler gerekli gérildigi tak-
tirde yeniden yumusak doku sartlandiricilar ile di-
zenlenerek (¢ hafta boyunca iki ginde bir kontrol
edilerek iyilesme saglanmistir (Resim 3,4). iyilesme-
nin ardindan ortalama 25 giin sonra alt ve (st protez
yapimina gegcilmistir (Resim 5).

Resim 5. Vestibulo-lingual sulkoplasti operasyonu grubu hastalar-
da protetik restorasyon

lenmeye g¢alisilmistir. Bu sirenin sonunda mevcut
protezler agiza uyumlanarak yumusak doku sartlan-
diricilar ile rebaze edilmistir. 8 haftalik bekleme s(ire-
sinin sonunda ball atachmentler yerlestirilerek, (st
tam protezler ve alt tam protezlerin yapimina gecil
mistir (Resim 6, 7).

B

Resim 3. Vestibulo-lingual sulkoplasti operasyonu sonrasi
gorinUm (vestibul)

Resim 6. Asiri rezorbe mandibulada implant uygulamasi sonrasi
gorunim

=

Resim 4. Vestibulo-lingual sulkoplasti operasyonu sonrasi
gorinum (lingual)

ITTP grubunda yer alan hastalara lokal anestezi
altinda daha énceden yapilan analizlere gére belir-
len ¢cap ve boydaki 2 adet ITI ( ITI Straumann, Wal-
denburg, Swiss) yada 2 adet Astra (Astra Tech, Ast-
ra-Zeneca Group, MéIndal, Sweden) dental implant-
lar interforaminal bdlgeye yerlestirilmistir. Hastalara
3 hafta boyunca alt protez kullandirilmayarak, yumu-
sak diyet dnerilmistir.Bdylelikle hastalarda implant
Gzerinde erken dénem stres yogunlasmasi engel

Resim 7. implant sonrasi protetik overdenture restorasyon
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Her iki gruptaki hastalarin final protezlerinin biti-
mini takip eden 15. ayda ayni formlari tekrar doldur-
malari istenmistir.

Calismanin sonucunda; ayrn ayrn her gruptaki
hastalarin preoperatif verileri ile postoperatif 15. ay
degerlendirme sonuclari ve memnuniyet indeksleri-
nin ne diizeyde degistidi ile iki farkh protokol uygu-
lamasi sonrasi postoperatif 15 ay menuniyet indeks-
lerinin istatistiksel olarak birbirleriyle karsilastirmala-
r yapimistir.

BULGULAR

Calismaya dahil edilen hastalarin genel durumla-
rina iliskin veriler Tablo | ve Il de 6zetlenmistir.

Tablo I. ITTP grubundaki hastalara iligkin genel veriler

Cinsiyet Yas Toplam  Toplam Mandibula’
Dissizlik Protez Yiksekligi
Siiesi Sayisi

Erkek (n=22) Mean SD Mean SD Mean SD Mean SD

58.91 9.69 7.41 3.50 2.05 1.40 18.25 4.88
Kadin (n=17) 66.47 7.80 10.41 4.90 2.24 0.97 1412 4.41

Tablo II. VLSKP grubuna iligkin genel veriler

Cinsiyet Yas Toplam  Toplam Mandibula’
Dissizlik Protez Yiiksekligi
Siiesi Sayisi
Erkek (n=21) Mean SD Mean SD Mean SD Mean SD
59.05 9.76 6.86 3.40 248 1.21 17.95 4.98

Kadin(n=22) 62.14 9.57 8.68 4.79 2.32 1.36 16.87 3.38

Wilcoxon Sign Test uygulamasi ile yapilan ITTP
Grubu degerlendirmelerinde, protez fonksiyonuna
iliskin olarak arastirilan ve bes parametrinin kullanik
dig istatistiksel karsilastirmalar sonucunda implant
operasyonu geciren tim bireylerde; postoperatif tim
fonksiyonlarin preoperatif fonksiyonlara gére anlam-
I degisiklikler gosterdigi bulgulanmistir. (p<0.05).
implant operasyonu gegiren bireyler, ¢cigneme fonksi-
yonu acisindan de@erlendirildiginde de, degerlerin
preoperatif degerlere gore istatistiksel olarak anlam-
I degisimi gdzlenmistir (p<0.05). implant operasyo-
nu gegciren bireylerin memnuniyeti postoperatif d&-
nemde preoperatif déneme gdre anlaml olarak fark-
lllik gdstermis ve hasta memnuniyeti anlamh derece-
de artmistir (p<0.05).

Gruplara goére degerlendirilen verilerin 6zetleri
Tablo Il ve 1V de gdsterilmistir.

VLSKP grubu degerlendirmelerinde ise, protez-
lerin altina gida kagmasi ve istirahat halinde rahat-
sizhik durumlarina iliskin yapilan istatistiksel testler
sonucu preoperatif ve postoperatif degerler arasinda
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anlamh degisiklikler gbzlenmezken (p> 0.05), fonksi-
yona iliskin diger parametreler acisindan preoperatif
ve postoperatif de§erlerde istatistiksel olarak anlam-
Il degisiklikler bulgulanmistir (p<0.05). Vestibuloplas-
ti operasyonu geciren bireyler ¢igneme fonksiyonu
acisindan degerlendirildiginde , 1sirma hareketlerin-
deki denge agisindan postoperatif degerlerin pre-
operatif degerlere gore istatistiksel olarak anlaml
olarak degisim géstermedigi bulgulanmistir (p>0.05).
Sert gidalarin cignenmesi esnasindaki rahatsizlik ve
protez dengesi degerlendirildiginde preoperatif de
gerlere gore postoperatif degerler istatistiksel olarak
anlamli fark gdstermektedir. (p< 0.05).

Tablo llI. ITTP grubunda degerlendirilen verilerin ortalama ve SD

degerleri

Preoperatit Postoperatit 15. Ay

Degerler Degerler

Ortalama SD Ortalama SD
FONKSIYON A 2.56 0.50 0.85 0.67
FONKSIYON B 2.49 0.56 0.90 0.64
FONKSIYON C  2.38 0.49 0.69 0.61
FONKSIYON D 236 0.71 0.97 0.49
FONKSIYON E 2.44 0.64 0.72 0.60
CIGNEME A 2.44 0.55 0.77 0.58
CIGNEME B 2.64 0.49 0.49 0.51
CIGNEME Cc 236 0.58 0.51 0.51
VAS (Memnuniyet) 2.97 0.93 6.21 1.28

Tablo IV. VLSKP grubunda degerlendirilen verilerin ortalama ve

SD degerleri

Preoperatif Postoperatif 15. Ay

Degerler Degerler

Ortalama SD Ortalama SD
FONKSIYON A 2.33 0.81 1.95 0.58
FONKSIYON B 2.35 0.78 2.42 0.54
FONKSIYON C 2.51 1.83 2.05 0.53
FONKSIYON D 2.33 0.78 1.72 0.73
FONKSIYON E 2.30 0.56 1.42 0.85
CIGNEME A 2.67 0.52 2.21 0.51
CIGNEME B 2.49 0.74 1.93 0.70
CIGNEME C 2.35 0.57 2.49 0.85
VAS (Memnuniyet) 2.81 1.10 5.42 0.85

ITOP grubu ve VLSKP grubu kendi iglerinde pre-
operatif ve postoperatif veriler ile hastanin fina
memnuniyeti agisindan istatistiksel olarak degerlen-
dirildiginde her iki grupta da 15. ay postoperatif de-
gerlerin preoperatif degerlerden yiiksek oldugu tespit
edilmistir (p<0.05).

implant ve vestibuloplasti operasyonlar sonrasi
elde edilen memnuniyetler kendi arasinda Mann-
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Whitney-U Test kullanilarak degerlendirilmis, implant
operasyonu sonrasi hasta memnuniyetinin vestibu-
loplasti operasyonuna goére daha fazla oldugu belir-
lenmistir (Tablo V).

Tablo V. Mann Whitney-U test istatistiki dederi

TTTP 79,37
VLSKP 35,20
TARTISMA

Bu randomize prospektif calismada, mevcut pro-
tezlerine gére, gerek implant Gstl protezler ile gerek-
se de vestibulo-sulkoplasti operasyonu sonrasinda
yapilandirilan protezleri ile hasta memnuniyetinin ig-
lemleri takip eden 15. ay sonrasinda kayda deger
dizeyde artigi tespit edilmigtir. ITOP grubundaki bi-
reylerin VLSKP grubundaki bireylere oranla alt pro-
tez kaynakli sikayetlerinin daha az, cigneme fonksi-
yonlarinin ise daha iyi oldugu sonucu ortaya ¢gikmig-
tir. Bu bulgulanmiz Lindquist’in®” ¢alisma bulgular
ile uyumluluk gostermektedirler.

Vestibulo-sulkoplasti islemleriyle protezleri des-
tekleyen alanin genisletilmesi s6z konusudur.Béyle-
likle protez tutuculugu ve dolayisi ile hasta memnu-
niyeti arttirlmakla birlikte, uzun dénem takiplerle olu-
sacak relapslarin tutuculuk Gzerine etkileri ve hasta-
larin - memnuniyet diizeylerinde meydana gelebile-
cek degisimler dikkatle izlenmelidir. Raghoebar™ ve
arkadaslarinin g farkh protetik uygulamay! hasta
memnuniyeti acisindan karsilastirdigi ve 5 yillik taki-
bin yapildigi bir calismasinda; vestibuloplasti ope-
rasyonunu sonrasi uygulanan protezler ile saglanan
memnuniyet diizeyinin zamanla azaldigini ve hemen
hemen herhangi bir islem yapiimaksizin uygulanan
konvansiyonel bir protez ile es diizeye geldigini vur-
gulamaktadir. Ayni calismada bu hastalarin ilerleyen
dénemlerde implant tutuculu protezlere gecmek icgin
basvurduklan bildiriimektedir.

implant tutuculu protezler ile yapilan tedavilerin
hasta psikolojisi Gzerinde olumlu etkilerini gésteren
pek ¢ok literatir bilgisi bulunmaktadir®®® %1 1%.20 Ap-
cak bu calismalarda karsilastirmal sonuglarnn eksik-
ligi dikkat ¢ekicidir. Gliinim{izde implant uygulamala-
rnin yayginlagtigi ve glvenilir bir tedavi protokoli
seklini aldigi disinildigande hastalarin alt protezle-
rine bagh olusan memnuniyetsizliklerini gidermede
onde gelen bir secenek oldugu diisiindlmektedir.
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implant Gsta protezler ile rehabilite edilen agizlarda
st protez ile ilgili sikintilarin da gelismis ¢igneme
performansina ve isirma kuvvetlerinin artisina bagh
olarak azaldig1 kaydedilmektedir'™'>".

Bununla birlikte vestibuloplasti, vestibulo-sulkop-
lasti gibi preprotetik cerrahilerin glinimuazdeki geger-
liligi de tartismah hale gelmektedir. Bu islemlerin
olusturacagi cerrahi travma, ve morbidite riskleri dik-
kate alindiginda géreceli olarak daha basit bir islem
olan implant 6n plana ¢ikmaktadir® ™.

Preprotetik cerrahiler sonrasinda hastalarin
memnuniyet indekslerinde artis gézlemlense de za-
man icinde bu tatmin diizeyinin azalabilecedi gerce-
gi nedeni ile sonradan planlanacak bir implant yerle-
simi kimi hastalar tarafindan kabul edilemeyecek
ikinci bir operasyonu dogurabilmektedir®'>". Bu se-
beplerle hastalarin tim yoénleri ile yapilacak islemler
konusunda bilgilendiriimeleri ve tercihlerini belirle-
meleri ciddi 6nem tasimaktadir.

Sonug olarak, implant tutuculu protezler rezorbe
dissiz mandibulalarda uygulanabilecek en etkili ¢&-
zam Onerisi olarak disinUlmektedir. Hastalara ilk
olarak yeni bir protez yapimi ile tedaviye baslandik-
tan sonra 1 yil icindeki degerlendirmeler 1siginda
hastalarin memnuniyetsizlikleri séz konusu ise ve
hala yeterli mandibular yikseklik mevcut ise implant
Onerilebilecek en gugli secim olabilecektir.

Calismada kullanilan yéntem geregince fonksi-
yonlara yénelik farkli sorular ile memnuniyet tespiti
yapiimaya cahsiimistir. Bu anlamda elde edilen veri-
ler 1s1ginda fonksiyonlarda belirgin iyilesmeler sag
lanmistir. Ancak bu noktada g6z éniinde bulundurul
masi gerekli en énemli noktalardan birisi de asiri re-
zorbe mandibulaya sahip bireylerde genel anlamda
durumdan dolay: bir hosnutsuzluk olacagidir. Objek-
tif bulgular 1s131nda fonksiyonlarda saglanacak bir
iyilesme zaman icinde memnuniyet sinirlarini daha
ileri noktalara tasiyacaktir.

Konu ile ilgili daha degerli sayilabilecek verilerin
elde edilebilmesi ancak uzun dénem sonuclarinin
degerlendiriimesi ile mimkiin olacaktir. Uzun dé-
nemde gerek implant tutuculu protez memnuniyeti
gerekse vestibulosulkoplasti sonrasi yapilandirilan
protezlere bagh memnuniyetin, yillara gére cesitli pa-
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rametreler acisindan takibi gerekliligi gbéz éninde
bulundurularak hastalarin 5 yada 10 yila kadar takibi
planlanmaktadir.
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