Tiikiiriik (Salya); Ozellikleri ve Gorevleri

Tani Acisindan Degeri

Saliva; Composition and Function

Importance for Diagnosis
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Bu derlemenin amaci; tikirigin, kompozisyonu ve
fonksiyonu hakkinda literatir degerlendirmesi yapma-
nin yaninda tani agisindan degerini belirtmektir. Tiki-
rik, sindirim, tat, bolus formasyonu, dislerin korunmasi
ve antimikrobiyal 6zellikleri bakimindan énemlidir. T-
kirigin diagnostik sivi olarak kullanimi, kan serumuna
gore avantajlar bulunmasi nedeniyle popiilarite kazan-
maktadir. Bu avantaijlar; biyolojik &rneklerin toplanmasi
icin invaziv olmayan y&ntemlerin kullanilmasi, saglik ve
hastalikla ilgili spesifik biyomarkerlari icermesi, érnek
alimi igin medikal personele ihtiyag duyulmamasi ve
biyik miktardaki drneklemeler icin ekonomik olusudur.
Cogu oral ve sistemik durumun tikirigin akisinda ve
kompozisyonunda farklilik yaratmasi nedeniyle, giinii-
mize kadar olan literatir calismalarinda bircok hasta-
likta tikirigin tan amaciyla kullanilabilecegini belir-
tilmistir. TUkUrUQUn tani amagh kullaniminda ileri klinik
arastirmalara ihtiyag sirmektedir.

Anahtar Kelimeler: Tukirik, ozellikler, fonksiyon,
invaziv olmayan teknikler, tani

The aim of this study was to perform a literature review
about the composition and functions as well as describe
the value of the diagnostic worth of saliva. Saliva is im-
portant for digestion, taste and bolus formation, protec-
tion of the teeth and antimicrobial effect. The use of sa-
liva as a diagnostic fluid is gaining popularity as it offers
distinct advantages over blood serum. These include the
non-invasive method for collecting biological samples,
contains specific biomarkers associated with health or
disease, no need a medical person for sampling and the
cost-effective applicability for screening large popula-
tions. Since many oral and systemic conditions manifest
themselves as changes in the flow and composition of
saliva, articles in literature up to date shows that saliva
can be used as a diagnostic fluid in many illnesses. Fur-
ther clinical studies for diagnostic usage of saliva are
still needed.

Keywords: Sdliva, characteristic, function, noninva-
sive techniques, diagnosis

*

Dr. Dt., Hacettepe Ur)_iversitesi Dishekimligi Fakiltesi Agiz Dis Cene Hastaliklari ve Cerrahisi A.D., Ankara

** Dog. Dr., Hacettepe Universitesi Dishekimligi Fakiltesi Agiz Dis Cene Hastaliklari ve Cerrahisi A.D., Ankara
*** Dr. Dt., Hacettepe Universitesi Dishekimligi Fakiltesi Protetik Rehabilitasyon A.D., Ankara

361



Aktas A., Giray B, Aktas G.

Cilt: 3, Sayi: 2, 2009 Sayfa: 361-367

Sindirim fonksiyonunda rolij olan ve birgok fonksiyonel
immiin maddeyi iceren tikirik oral kavite ve tim orga-
nizma igin dnemli bir akiskandir. Biyik tikirtk bezle-
ri (parotis, submandibular, sublingual) ve agzin farkli
yerlerine dagilmis (damak, yanak, dudak, dil) minsr
tukirik bezleri tarafindan salgilanan tikirik' 2 mak-
romolekiller ve su olmak iizere iki ana komponentten
olusur. Tokirigin % 99'unu su, % 1'ini ise inorganik
iyonlar, salgisal glikoproteinler, serum elemanlar: ile
enzimler olusturur. Normal tikirik renksiz, transpa-
ran, viskoz ve tatsizdir 3.

Tokirigin yogunlugu 1003-1009 g/ml arasinda de-
gisir. Hipotoniktir, viskozitesi 19-35 mPa.s (milipas-
kalsaniye) arasindadir. Pityalin, musin, rodanirler,
glikoproteinler, maltaz, mukopolisakkarit tukirigin
orgonik maddelerini olustururlar. Tukurtkte, amilaz,
muramidaz (lizozim), laktoferrin, maltaz, alkalen ve
asit fosfataz, adenozin trifosfataz, peroksidaz, laktope-
roksidaz, kalikrein, laktik dehidrogenaz gibi enzimler

yer alirlar 3,

Tokirik bezleri sirekli fonksiyon gésteren organlar-
dir. Eriskinde giinde 1000-1500 ml. tikirik salgila-
nir. Stimile edilmemis tikirik bezlerinde tikirigin
esas olarak submandibuler bez % 65'ini, parotis % 20,
sublingual bezler % 7-8'ini ve minér salgi bezleri de
%10'dan az kismini salgilar. Uyarldiginda parotis sal-
ginin 2/3'Gni, mindr bezler uyarana bagl olmadan
total salginin % 7-8'ini saglar(salgilar). Parotis salgisi
serdz olup viskozitesi digerlerinden daha azdir. Sub-
mandibuler bezin salgisi seromikéz olup % 2-6 ora-
ninda solid maddeleri icerir. Stimile edilmemis tokirik
bezlerindeki salgi 0.1 mI\dk. iken stimiile edildiginde
minimum oran 0.2mI\dk. olmalidir. Stimiile edilmemis
tikirik bezlerindeki 0.1mI\dk.’nin altindaki salgs, hi-
pofonksiyon olarak degerlendirilir' 4 5.

Organizmada gesitli immunolojik, metabolik, gas-
trointestinal bozukluklar neticesinde, avitaminozlar-
da tikirik bezlerinin gerek parenkiminde gerekse
de salg yapisinda  degisiklikler ortaya ¢ikabilir. Bas
boyun kanserlerinde uygulanan radyoterapiye bagli
olarak, tikirik bezlerinde asiner ve duktal sistemde
degisiklikler olur? ¢. Dural ve Biyikkspri, bas boyun
radyoterapisinin tikirik eser elementlerine etkisini in-
celedikleri calismalarinda, bas ve boyuna uygulanan
radyoterapinin tikirtk eser elemetlerinin miktarini gok
fazla etkilemedigi, radyoterapi boyunca degerlerde bir
dalgalanma oldugu ancak , bunun istatistiksel olarak
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dnemli olmadig sonucuna varmislardir’.  Radyoterapi
sonrasi en dnemli sorunun tikirik miktarinin azalmo-
s1, tokirik yogunlugunun artmasi ve tikirik pH’sinin
dismesi oldugunu belirtmislerdir’. Cinar ve ark.’nin
calismasinda, radyoterapi sonrasi tikirik salgr mikta-
rinda kontrol grubuna gére istatistiksel olarak anlamls

azalma saptanmistir®.

Tokirik bezleri, musine 6zgi boyalari tutup tutmadi-
gina gore mitkdz, seréz ve karisik olmak izere U tipe
ayrilirlar. Sublingual, palatal, bukkal bezler miksz
salgr yaparlar. Mikéz bezlerde, alveolii déseyen hiic-
relerin sitoplazmalari musin boya alirlar. Bu bezlerin
salgist musinden zengin olup viskoziteleri yiksektir. Bu
salgi daha ¢ok mukoza kayganhigini saglar. Mukozay:
koruyucu 6zelligi vardir. Seréz bezlerde hijcreler kiigiik
olup musin boyalarini almazlar. Salgilar daha fazla su
icerir. Parotis salgisi sulu oldugu icin gida maddelerini
islatp yumusatir. Karisik bezlerde her iki tipte hiicre
bulunur. Submandibuler bezde seréz hiicreler, sublin-
gual bezde miikdz hiicreler daha fazladir. Minor tiki-

rik bezleri serdz, mikdz veya karisik asiniler igerirler>
3

Tukirigin elektrolit kompozisyonu akim hizi ile degi-
sir. Salgr kanallarindan gegerken elektrolitlerin gogun-
lugunun geri emilimi ile tikirik sekillenmeye baslar.
Tukirtk bezi hicreleri, salglama isleminde aktif bir
rol oynarlar. Plazmadan gerekli maddeleri alip salgiy:
olustururlar. Tukirik bezinde salg olusmasinda bab-
reklerdeki gibi filtrasyon olayr gérilmemektedir. Tuki-
rik osmotik basinci kanin ozmotik basincinin ortalama
olarak yarisina esittir. Tokirik bilesimi gesitli uyaranla-
ra gére adaptasyon gésterir, bu da tikirigin filtras-
yonla degil, aktif bir tasima ile olustugunu gésterir?.

Tukirik salgilanmasini etkileyen faktorler:

Tukirik bezlerinin fonksiyonu otonom sinir sisteminin
kontroli alindadir. Medulladaki salgr merkezi, salgilo-
ma olayini yénlendirir. Sempatik ve parasempatik uya-
ranlar salgrya neden olurlar; ancak parasempatik si-
nirlerin etkisi daha fazladir. Salgilama otonomik inner-
vasyonla veya onu taklit eden maddelerin stimilasyonu
ile olusur. Yiyeceklerin disinilmesi veya kokusunun
alinmasi ile baslayan faz sefalik faz olarak adlandirilir.
Beyin korteksinden ¢ikan impulslar salgi merkezini uya-
rarak tikirik salgilanmasina neden olur. Bukkal faz
olarak bilinen durumda, agizdaki tat alma veya do-
kunma duyularinin uyarilmast ile tiskirik salgisi baslar.
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Sekil 1: Tikirigin gorevleri'

Mide ve st sindirim sisteminden olusan refleks ile ise
gastrointestinal faz gergeklesir. Ozofagusa giren besin
maddeleri ile cidarinin gerilmesi, bu maddelerin mide-
de mukozayi uyarmalari ile de tikirik salgrsi olur? 47

Tokirik salgilanmasinda gerek akim hizi gerekse simik
ozellikleri yoninden biytk farkliliklar olabilir. Istira-
hat aninda, yani herhangi bir uyaran yokken tikirik
ancak agiz mukozasinin nemliligine yetecek kadar
az salgilanir. Tikirik salgr hizi ve simik yapisi; yas,
cins, uyku, diyet, dehidratasyon, emosyonel etkenler,
infeksiyon hastaliklari, sinir sistemi hastaliklari, kullani-
lan ilaglar ve uyaranlarin cinsi ve uygulanis sekli gibi
durumlara gére degisiklik gosterir. Cigneme etkinligi,
tikirik salgisinda en kuvvetli stimilandir. Koku, tat ka-
dar siddetli uyaran etkisi yapar? 4 1°,

Sakiz gigneme, metal zehirlenmeleri, agri ve iritasyon-
lar, sigara igmek, akut stomatitiste salgilanma artar.
Barsak parazitleri ve mide bulantlari, tikirtk miktarini
artinir. Cocuklarda geceleri salyanin yastg islatacak
kadar fazla olmasi barsak parazitlerinin varhigini di-
sundirmelidir. Tikirtk salgisindaki enzimler ve elek-
trolitler tukirik akis hizina bagl olarak artar veya

azalabilirz 4,

Tukirtk salgilanmasi 6-14 yas arasinda en fazladir.
20 yasindan sonra salgr azalmaya baslar. 60 yas civa-
rinda akim hizi ortalama 0.025 ml/dakika - 0.034 ml/
dakikadir. Erkeklerde salgi daha fazladir? 4,

TokiUrigion Gorevleri:

Tukirtk insan organizmasinda &nemli bircok gére-
vi Ustlenmistir (Sekil 1). Sindirim isleminin baslangici
agizda olmaktadir. Tikirigin ana gérevi yiyeceklerin
sindirilmesine yardim etmek ve sindirim kanalinin giris
bslgesinin korunmasidir. Gidalarin cignenmesi sirasin-
da, gidalarin ufalanmasi, kimyasal olarak pargalan-
masi ve lokmanin 6zofagusa tasinmasinda yardimeidir.
Aglzdo cignenerek kicltilmis besinler tikirok musini
yardimi ile yumusak kivamli bir kitle sekline dénisir-
ler. Gidalar sulandirilip kaygan sekle geldiklerinden
yutma daha ko|qy|o§m|$ olur. Tukirikteki musin, ufa-
lanan pargalar birbirine yapishrarak yutulabilir hale
getirir. Agiz kurulugu olan kisilerde yutmanin zorlast-
g bilinirz 42 112 Tikirik yapisinda bulunan pityalin
(amilaz), karbonhidrat sindiriminde &nemli rol oynar.

Insan tikiriginin amilolitik aktivitesi a-amilaza baglh-
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dir. Amilolitik aktivite karbonhidrattan zengin diyet ile
belirgin sekilde artar. Dilin posterior kismindaki von-
Ebner bezlerinden salgilanan lipaz da- trigliseritlerin
parcalanmasinda gérev alir. Fazla miktarda alinacak
yagh diet sonrasi, pankreatik lipaz ile birlikte salgi mik-
tarinda arhs gérilorz 491113,

Agizdaki gidalarin tadinin alinabilmesi igin onlarin
suda erimis halde olmalari gereklidir. Tikirtk hem
yiyeceklerin eritilmesinde hem de tat cisimciklerine ta-
sinmasinda gérev alir. Ayrica dildeki tat cisimcikleri
tikirikle temizlenerek yeni uyaranlara hazir duruma

getirilirz 4911,

Tukirigin organizmanin su gereksinimini saglama-
sinda &nemli etkisi vardir. Agiz ve bogaz mukozasinin
kurumasi susuzluga ve dolayisiyla su igilmesine ne-
den olur. Saglikli organizmada bu durum gegerlidir.
Tokirtk organizmada termoregilatér rol oynar. Or-
ganizmanin suya zorunlu oldugu durumlarda tikirok
miktar azalir. Bol su igmekle susuzluk hissi giderilir,
tukirik salgisi fazlalasir, suya gereksinme azalir. Kor-
ku, heyecan, sicak ve kuru hava, belladon preparatlar
ve dehidratasyon agiz kurulugu yaphgindan su igme
ihtiyacini dogurur? ', Bukkal ve faringeal mukozanin
yeterince islatlmasi koruyucu yéni yaninda, konusma
yéninden de gereklidir? 12,

Tokirik yapisinda mikroorganizmalarin cogalmasi-
ni engelleyen ve mukozay: infeksiyonlardan koruyan
birgok madde yer alir. Bunlardan birisi, asiner hiicre-
lerden salgilanan peroksidaz ve duktal sistemden sal-
gilanan iyodittir. Peroksidaz, bakteriyel proteinlerdeki
tirozini parcalar. Tukirikteki diger antibakteriyel pro-
tein, lizozimdir. Lizozim, bakteriyel hiicre membraninin
polisakkaritlerini hidrolize ederek etki gésterir. Bircok
mikroorganizmanin destrisksiyonunda ve inhibisyonun-
da nemli géreve sahiptir. Normal olarak tiskirtk bez-
lerinde aminopeptidaz, histosimik yéntemlerle gsteril-
mistir. Oral kavitedeki bradikinin gibi fizyolojik olarak
aktif peptitlerin inaktivasyonunda rol oynayabilecegi
ileri surtlmistir. Oral kavite hastaliklarinda bu enzi-
min aktivitesi artar. Cesitli a§iz hastaliklarinda enzim
aktivitesi degisiklik gosterir. Diger bir savunma elemani
tukirik immunglobulinleridir. Burada IgA daha nem-
lidir. Bezlerin stromasindaki bag dokusunda yer alan
plazma hicrelerinden salgilanan IgA mukozanin dis
yizeylerini mikroorganizmalara karsi korur. Tikirik-
te IgG ve IgM de goriilir. Demire bagli protein olan
laktoferrin de antibakleriyel &zellik gésterir. Parotis ve
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submandibuler bezlerin serdz hiicrelerinde immunof-
loresan y&ntemlerle lokalize edilebilmistir. Tukirtgin,
sayisiz antibakteriyel etkinliginin yaninda non-karyo-
jenik mikrofloraya ait bazi bakterilerin iremesine olan
katkisi ilgingtirz 4.11.14.15,

Tokirik agiz temizligi ve dis saghginda énemli rol oy-
nar ve oral kavitede optimum dijzeyde tikirik salgsi
olmalidir. Tikirtk bakteriler izerine bakteriostatik ve
bakterisit etki gdsterdiginden agiz kokusuna neden
olan bakterilerin Gremesini engeller. Ayrica tukirik
azhginda karbonhidratlarin fermantasyonu ile olu-
sacak asit dislerin cirimesine de yol acar. Tukirik
ve dis curimeleri arasindaki iliski eskiden beri bilin-
mektedir. Disler arasindaki yemek artiklarinin ¢éze-
rek agiz temizligine katki saglar. Salgilanma hizinin
dislerin yiizeylerinin mekanik olarak temizlenmesinde
pay! biytktir, yapisindaki glikoproteinler disin mine
tabakasinda bir ag olustururlar. Cisritk olusturucu mik-
roorganizmalar karbonhidratlarin - fermantasyonuna
yol agarak asit ve dekstranlari ortaya gikarirlar. Asitler
mine tabakasinda demineralizasyon yaparak ¢irigu
olustururlar. Dekstran, bakteriler igin besin kaynagi-
dir. Agizda asiditenin gdrilmesinde diyet, tikirik pH
st ve tamponlama &zelligi amonyak ve re miktarlar:
rol oynarlar. Tikirikle salgilanan bikarbonat tampon-
lama gérevi ile ¢irik olusmasini engeller. Tukirikte-
ki karbonik asit-bikarbonat sistemi ve daha az olarak
da fosfat ve proteinler tamponlama gérevlerini saglar.
Cirik olmayan kisilerde tamponlama &zelligi daha
yiksek bulunmustur. Tikirikteki amonyak ve ire dis
cirimelerine karsi nétralizasyon yolu ile etki yaparken,
kalsiyumunun yiksek diizeylerde bulunmasi ¢iirik olu-
sumunu engeller. inorganik fosfat ise, girik orani fazla
olan bireylerde daha yiksek bulunmustur. Tokirikteki
kalsiyum/fosfat oraninin dislerin reminerealizasyonun-
da etkili oldugu, dolayisiyla ¢irigin énlenmesinde

énemli bir rol oynadigi ileri strilmistir? 3421

Atesli hastaliklarda stomatit ve pasli dil gérilmesi aza-
lan tikirtk akimina baghdir. Ates, tukirik salgilan-
masini azalhr. Tokirtk sicak yiyeceklerin oral kavitede
sogutulmasinda etkindir. Asit ve alkalileri sulandirarak
tampon etki yapar. Kusma sirasinda da tikirik koru-
yucu rol oynar. Bulanti esnasinda salgisi artar. Tikirik
agiz mukozasini mide suyunun etkisinden korur, mikta-
rindaki azalma bitin bu koruyucu ézelliklerin azalma-
sina neden olur. Ozellikle yasl bireylerde, parsiyel ya

da tam protez kullananlarda tiskiirik akiminin azalma-
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sina paralel olarak mukozal ilserasyonlar ve kandida
olusumu artar. Tokirik akisinin asir azaldig diyabetes

melitus gibi vakalarda yapay tikirik snerilebilir? 3 4 %
11,16

Tokirigin diagnostik amach kullanime:

Tukirik kolay elde edilebilmesi, elde edilme ydnteminin
ucuz olmasi ve minimal infeksiyon riski tasimasi, saglhk
personeline ihtiyag duyulmadan hasta tarafindan ko-
laylikla elde edilebilmesi ve degerlendiriimesinin hasta
tarafindan evde yapilabilme imkani nedeni ile, gesitli
hastaliklarin tanisinda ve tedavisinin degerlendirilme-
sinde kolaylikla kullanilabilmektedir. Kan serumuna
oranla lokal faktérleri de igeriyor olmasi avantajidir'”.

Blicharz ve ark. nitrit ve Urik asit gibi tikirtk biyo-
markerlarinin - 8lgiminin  hemodiyalizin  etkinliginin
dlcilmesinde alternatif bir 8lciim ydntemi olabilecegini
belirtmislerdir'®. insan tikiriginde ire oldugu ilk defa
1841 de Wright tarafindan bildirilmistir. Ferris 1920
de, tukirikte artmis Grenin bulunmasinin bébrek has-
tahigini gdsterdigini ileri sirmistir?. Meucci ve ark.
diyalize giren hastalardan diyalize girmeden aldikla-
n tikirik érneklerinde saglikli bireylere oranla artmis
Urik asit seviyesini saptamislardir'®. Litfioglu ve ark.,
diyalize giren 15 ¢ocuk hasta iizerinde kronik bbrek
yetmezliginin tikirtk hacmi ve osmotik basinci iizeri-
ne etkisini inceleyerek tikirik sivi dinamiginde olusan
degisimleri ve bu degisimlerin agiz saghgina etkisini
arashrmislardir. Elde ettikleri sonuglarda  kontrol gru-
buna gére, tikirik osmotik basincinda artma, hacmin-
de azalma saptamislardir. KBY'nin cocuklarda tikirik
sivi dinamigini degistirebilecegini ve bu sekilde agiz

saghgr izerine etkilerinin olabilecegini belirtmislerdir?.

Sreebny ve Zhu, tikirtk akis hizi, pH, tamponlama
kapasitesi, lactobasillus ve mantar konsantrasyonunun
tukirik bezlerindeki hipofonksiyonu gésterebilecegini
belirtmislerdir (sreebny-1996). Siégren Sendromu’nun
teshisinde tukiirtkteki sitokin, interleukin-2 (IL-2) ve
interferon (IFN) seviyelerin?' ve serum antijenlerinden
anti Ro/SS-A and anti La/SS-B degerlerinin saptanma-

sinin yeterli olacagini savunmuslardir?2.

Chatterton ve ark. egzersiz, stresli durum gibi kalp ahm
hizinin arthgr durumlarda tikirikte o-amilaz seviye-
sinde artma saptamislar ve kalp atm degisimlerinin
basarili bir sekilde saptanabilecegini belirtmislerdir?.
Dengesiz hipertansiyonlu hastalarin * tikiriklerinde,
yiksek lizozom seviyesinin saptandigi ¢alismalar var-

dir%, Kardiyovaskiler rahatsizliklarda kisilik &zellikle-
rinin dneminin incelendigi galismada, tikirigin kolay
elde edilebilir 8rnek olma 6zelligi degerlendirilerek ti-
kiirik kortizol seviyesi arastirlmistr?.

Matinez yaphg calismada, tikirikte HIV antikorlarini
enzim baglantili florosan tahlil ile arashrmis (ELFA) ve
souglarini Western Blot test ydntemi ile kontrol etmistir.
HIV pozitif hastalarda virisin tikirikten izole edilebil-
digini ve tukirigin hastaligin teshisinde kullanilabile-
cegini belirtmistir?é. Cesitli hastaliklarin tanisi amaciyla
tikirikten bircok bakteri ve viris izole edilebilmektedir.
Li ve ark., Helicobacter pylori'yi teshis etmek amaciyla
tukirikte PCR yontemi ile arashrmislar ve serum oran-
larina yakin sonug elde etmislerdir?”. Oral kavitede bu-
lunan bakteriler ve mantarlar da tikirikten izole edi-
lerek incelenebilir. Oranlarina gére koruyucu dnlemler
alinabilir®®. Parry ve ark., hepatit A virisi (HAV) ve
hepatit B virisiinin (HBV) teshisi amaciyla tikirik IgM
ve IgG antikorlarini arastirdiklart ¢alismalarinda tiki-
rigin HAV'in tanimlanmasinda basariyla kullanilabi-
lecegini belirtmislerdir??. Hepatit B yiizey antijeninin ti-
kirrikte arastinldigr calisma ise HBV teshisinde basarili
sonug vermistir’®. Thieme ve ark., kizamik, kizamikeik
ve kabakulak antikorlarinin tikirikte serum seviyesine
yakin olarak saptandigini ve bu oranlarin givenilir ve
kolay bir sekilde kullanilabilecegini belirtmislerdir?'.

Diger doku sivilarina benzer sekilde tikirikten de ilag
taramasi yapilabilmektedir®2. llacin tikirikte saptana-
bilmesi icin tikirik serumdan tikirik bezlerine iler-
leyebilmeli ve oradan da salgilanmalidir. Bu yiizden
arastirilacak ilacin fizikokimyasal 6zellikleri dnemlidir.
llacin molekiil buyikligu, yogda eriyebilirligi, iyoni-
zasyon, tikirigin pH’si ve ilacin proteine baglanabil-
me Szelligi dnemlidir®? .

Tokirik, hastanin hormonal rahatsizhiginin  teshisi
amaciyla hormon miktarinin tespitinde kullanilabilmek-
tedir. Yagda eriyebilirliklerine bagl olarak kortizoller
tukirikten kan serum seviyesine ok yakin bir sekilde
izole edilebilmektedir®*. McVie ve ark.’nin yaphg ¢a-
lismada tikirtk aldosteron seviyesini kan serum se-
viyesine oranini 0.96 seklinde saptamislar ve teshis
icin kullanilabilecegini belirtmislerdir®®. En kullanisls
alan olabilecek diyabet hastalarinin tikiriklerinden
instlin seviyelerinin lcebilebilmesi amaciyla yapilan
calismada, Fekete ve ark., insiilin dizeyini tikirikten
radyoimminoessay teknigiyle saptamaya calismislar

ve sonucun kan serum diizeyine oraninin 0.74 oldu-
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gunu agiklamislardir. Instlinin kan serumunda maksi-
mum seviyeye ulasmasindan 30 dakika sonra tikirikte
maksimum seviyeye ulastgini belirtmislerdir®. Hastalar
tarafindan pratik olarak kullanilabilecek tiskiirik testleri
icin ileri calismalar gerekmektedir.

Tukirik degerlerinden prekanserdz lezyonlarin tes-
hisinin amaglandigi calismada, agiz kanserine sahip
bireylerle saglikli bireylerin interlokin-1p, IL-6, IL-8 ve
osteopontin miktarlari karsilastirilmis ve bu sitokinlerin
agiz kanserli bireylerde daha yiiksek oldugu &zellikle
IL-6 farkinin cok belirgin oldugu saptamislardir?”. Oral
sukuamoz ve verriikéz karsinoma hastalarinin kan se-
rum ve tikiriklerinden p53 teshisinin degerlendirildigi
calismada tikirtgin, kan serumuna yakin degerler
verdigi, erken teshis amaciyla kullanilabilecegi ancak
ileri calismalarin gerekli oldugu belirtilmistir®. Tavas-
soli ve ark. da p53’Un tikirikten izolasyonunun ge-
lecekte kanser teshisinde basariyla kullanilabilecegini
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