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Orbstal Ep:tezier *)
( ki vaka munasebetlyle)

ik goZ uygu!amam 18 yuzylla kadulr umnun"_bir tarl ce goster-
mektedir. Takip - eden yiizyillarda vulkanit, selliloid’ ve cam- gozler
imal edilmis ve cesitll tatbikat sahalar bulmustur.

(*) Cerrahpasa Tip Fakilltesi K. B. B. Kiinigi V. Akademlk MaftasiEnternas-
;i'-1.7 yonel Bag-Boyun Kanserlerl Simpozyumunda febli§ ediimigtir, ...
' Rl A 1. U. Dig Hek. Fak. Cene-Yiz Cer. ve:Protezi. Kinsiisli: Bagkant, -
() 0 lJ Pis Hek ‘Fak.. Gene-Yiiz ‘Cer, ve Protezj Klrslsi Ars. Gbr. :
(EE 0. Dig Hek. Fuk Cene-Ylz Cer..ve Protezl Kirsiisd Asistant.




Kiinik ve Laoboratuar ¢aligmalart :

Olgli Teknigi :

Basarlh bir epitez icin ilk basamak hastadan net bir Sl aln-
masidir. Hasta fotdye yatik bir pozisyonda oturtulur. Kilh sahalar

vazelinle tecrit edildikten sonra hasta agzina veya burnuna nefes
alabilmesi icin tlp yerlestirilir.

Andirkat sahalarin vazelinli pamuk ile beslenmesinden sonra al-
jinat Olglr maddesi ile yiz lyice orililir. Hastada yiz kll’l$tll’mC|SIn0
mani olmak icin dleit maddesi ik su ile hozirlanmalid. Oleiinin bo-
zulmadan ¢ikanimasina yardimel olabilmek amacyla enaz 1 cm ka-
lintikta algl, dlcll maddesi (zerine retansiyon igin gazll bez tatbika-
tint takiben, sGrilir. :

Olel cikanidikian sonra sert algl dokulerek yuz moske3| " lde
edilir. Karsilastirmali olabilmesi yonunden ‘Blotnin:tany bl yliz digiic
sit olarak alinmasi daha uygun olmakiadir (Resim 1).

. Resim 1 ; Hastadan Slcl aimmas: algi ife aifinatin yiizeyi rgimstr.
- Yapim. tekmgl

Literatiirde epltezlerm tim olarak: tek parca’ hulinde VUplldIQl
belirtilmektedir; Kirstimiizde degisik bir ydntem' uygulonmakta ‘ofup
epitezin defekte giren kismi geffaf akrilikten dig kismi ise- yumusak
akrilikten ‘yapilmaktadir. Ying memleketimizde pldstik gozler: bulun-
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Hast lde edilen gl modeldeki defekte 3-4' mm' kalinliktaki
modelaj m yerlestiri ciki kontrol
edildikten sonr

Takiben en son-
ra ortasi rin lze-
rine kompds karsilag-
Irrilarak alinligin-
dd plak m intibak
ettirilir, k-l gunludu
kontro! edilir ve Uis

5
Resim 2 : garinimii

Te apaktaki
yuvasing Uzerinde
hastanin apaklar,
mevceut - di o) istenir.

. Hasta ol tamamianir, Renk tesbitini takiben yu-
“'musak a e Klinigimizde yumusak ak-

rilik olarak Kulzer: firmasinin Palemed isimii preporatl kullanidmak-
tadir. -Epitez ‘hastonin yiiziinde iken &zel boyalar-ile boyanarak tabii
bir gériniim elde edilmeye calisiir. Géz epitezlerinin tutuculugunda
genellikle gézliikten yarartaniimaktadir (Resim 2, 3, 4, 5, ¢),
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‘Resim 4 : Epilezin mufla safhast ‘yumugak akriilk muniun. yeriai -almis -durumdadit.
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durumda.

is

iteze monte edilm

&z ep

Resim 5 : Suni

Sriniimii.

Resim 6 : Epitezin mastar mode! izerinde g




Resim 7 : Hastanin defektli sohasmnin dnden gorindmii,

A
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Resim 8§ : Epitezin hastoya uygulanmig durumu.

Resim 9 : Epitezin tutuculujunda gézlik kullamimistir,







Resim 12 : Epitezin hastaya uygulanmis goriniimi,

n' bitirilmi

.y




: ci;tm.i_g';oldn i'k-i'th_gfuyu yapilan
a:tekniklerl -anlatimistir. T

; efekﬁer]riin 3’té_1_u-ffisi Re-
n bu -gibl .vakalarda protetik

storation “were presented.
rocédures were. not  perfor-

1 — Berkan, &, ::Silkon ;esu-sll_v_e_ diger- fastik tird :materyalisr:lle maksifofasial
protezlerin yapim: ve bu materyallerin yumugak dokular dzerine olan etkiteri.
Doktora tezi, lzmir, 1974,

2 — Chalian, V. A., Drane, J. B, Standish, 5. M. : Maxillofacial prostetics The
Willlams and Witkins Co., Boltimore, 1971.
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