KULAK PROTEZIiNiN YAPIMI iCiN BASIT BiR 6LCU TEKNiGi : OLGU BiLDiRiMi

A SIMPLE IMPRESSION TECHNIQUE FOR FABRICATING AN AURICULAR
PROSTHESIS : A CASE REPORT

Filiz KEYF*
OZET

Kulak defektleri, konjenital bozukluklarla, travma ile veya timérlerin cerrahi olarak gikariimasiyla oclugsmaktadir. Total kulak
rezeksiyonlarinda defektler, protetik olarak kolaylikla restore edilebilmektedir. Fakat parsiyel rezeksiyonda restorasyon
daha glc¢ olmaktadir. Kulak protezlerinin yapiminda kullanilan gesitli metotlar vardir. Bunlardan biri, saglam olan diger
kulagin veya aile Uyelerinden birinin kulaginin rehber alinmasidir. Digeri ise, cerrahi 6ncesi elde edilen modellerden fay -
dalaniimasidir. Modellerin iyi ve dogru olmasi dlgiinin iyi alinmasi ile olur. Konvansiyonel metotda irreversibl hidrokolloid
materyal ile &l alinip, Uzeri algi ile desteklenirken, bu makalede 8l¢l kagigi kullanilarak hem defekili hem de saglam
kulagin élgllerinin daha basit bir teknik ile alinmasi anlatilmaktadir. Béylece irreversibl hidrokolloid &lgU, algi ile destek-
lenmeden kullanilmakta, hasta icin rahatsiz edici olmayip, zaman kazanci da saglamaktadir.
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SUMMARY

Auricular defects occur secondary to congenital malformations, trauma, or removal of neoplasms. Defects secondary to
total resection of the auricle are easily restored prosthetically. But defects secondary to partial resection or residuum of
the auricle remaining secondary to microtia are more difficult to restore. There are several methods for sculpting an auric -
ular prosthesis. These include obtaining the reverse image of the ear of a family member or an individual with compati-
ble ear morphology, making and using a mirror image cast of the patient’s remaining ear, and more ideally obtaining a
presurgical cast. If impression made good, cast occur better and right. When the conventional method is applied, irre-
versible hydrocolloid is used, it is reinforced with stone. This study describes a simple technique of using a impression
tray for making impression of either the defective or the opposite ear, which eliminates the use of quick setting plaster for
reinforcement of the impression and provides timesaving procedures and patients aren’t uncomfortable.
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GiRiS

fektler olusturmaktadir. Kulak defektleri, konjenital
bozukluklarla, travma ile veya timérlerin cerrahi ola-

Yuz boélgesini ilgilendiren doku ve organ kayip-  rak ¢ikariimasiyla meydana gelmektedir®®. Total ku-

larn bolgenin 6zelligi geregi fonksiyonel eksikliklerin
yaratacagi problemlerden 6énce, kiside ciddi psikolo -
jik problemler yaratmaktadir. Bu agidan bakildiginda
¢cene-y(z protezi tedavisinin ilk amaci yiizin estetik
gérinimini saglamak olacaktir. Y{iz bélgesinde g&-
rilen kayiplardan bir kismini kulak bdlgesindeki de-
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lak rezeksiyonlarinda defektler, protetik olarak kolay-
likla restore edilebilmektedir. Fakat parsiyel rezeksi-
yonda restorasyon daha giic olmaktadir. Bdlgenin ¢k
¢listinin alinmasi ve ¢alisma modellerinin hazirlan-
masi, protezin yapimi icin gerekli olan en énemli aga-
malardir. Bu islemler zaman alici olup, hastanin ha-
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zirlanmasi ve Olgii materyalinin uygulanmasi hem
teknik hem de beceri gerektirmektedir. Kulak protez-
lerinin yapiminda kullanilan gesitli metotlar vardir.
Bunlardan biri, saglam olan diger kulagin veya aile
Gyelerinden birinin kulaginin rehber alinmasidir. Di-
geri ise cerrahi dncesi elde edilen modellerden fay-
dalaniimasidir+°,

Konvansiyonel yéntemde kulagin 8lcisi irre-
versibl hidrokolloid 6lci materyali ile alinir, (izerine
algr konulacagindan, alginin tutunmasini saglamak
icin 6lci materyali (zerine ya ataclar yerlestirilir ya
da i1slak gazl bezle értilir, sonra bunun Gzeri algi ile
kaplanir. Algi sertlestikten sonra ylizden uzaklastirilir
ve icine alci dokllerek Uzerinde protez yapilacak
model elde edilir*® Bu yéntemin zaman almasi nede-
niyle, bu makale él¢i kasigi kullanilarak hem defekt
li hem de saglam kulagin Olgilerinin daha basit bir
teknik ile alinmasini anlatmaktadir.

OLGU

1.4.1998 tarihinde H.U. Dishekimligi Fakultesi
Protetik Dis Tedavisi Anabilim Dali’'nda, travma nede-
ni ile kulagini kaybeden ve kalan kismin degerlendi-
rilmesi icin gelen, 55 yasindaki Y.S. isimli erkek has-
tanin klinik muayenesi yapiimistir. Klinik muayenede
dis kulak yolunun saglam ve agik oldugu, kulak kep-
gesinin timindn olmadigi ve bu bélgede hafif skar
dokusunun mevcudiyeti, tragusun saglam oldugu,
etkilenmedigi goralmistir. Kulak protezi yapiimasina
karar verilmistir. Asagida anlatildigi sekilde islem y(-
ratilmastar.

1. Hasta dik pozisyonda oturtuldu. Hem defekt-
i tarafin hem de saglam kulagin dis kulak yolunun
merkezleri tesbit edildi (Sekil 1).

Sekil 1. Defekili kulagin dig kulak yolu

2. Saglam kulagin élcisi alinirken kulagin ar-
kasina mum? konuldu. Dis kulak yollarina vazelinli
pamuk yerlestirildi. Olgl simirlan igindeki sag, sakal
vaselin ile izole edld
(Sekil 2).

3. Olgli igin irrever-
sibl hidrokolloid &l¢i
maddesi * kullanildi. Ol-
¢l almak icin, kasik ola-
rak boyutlarn kulak bo-
yutuna uygun olan lastik
sekillendirici* kullanildi
(Sekil 3). Saglam kula-
gin tzerine 6lct madde-
si dolu olarak kasik yer-
lestirildi. Olgli maddesi
sertlestiginde 8lcl uzak-
lastirildi. Benzer sekilde
defektli tarafin ol¢Us
de alindi.

Sekil 2. Saglam kulaga vaselinli
pamuk ve boxing mumu yerles-
tirilmig

Sekil 3. Kagik olarak kullan ilan lastik sekille ndirici (rubber base former)

Retansiyon icin dis kulak yolu kullanilacagin-
dan dis kulak yolunun net 6l¢lisini elde etmek igin,
dis kulak yolunun derinligi vazelinli pamukla tikan-
diktan sonra yolun ve gevrenin &lgisi elde edildi
(Sekil 4).

4. Ureticinin énerisine uygun olarak su / toz ora-
nina gére dental algi' hazirlandi, hidrokolloid dl¢i ici-
ne dokdldd. Algi sertlestikten sonra élgliden model
ayrildi (Sekil 5).

5. Saglam kulagin modeli rehber alinarak de-

91 Samed Uliraplus TS 5096, Tiirkiye.

* Kromopan, Lascod sp. A. 50019 Sesto Fiorentino Firenze, ftalya.
# Rubber base former. MF-PC 100063 Ceramco, A.B.D.

f Amberok model stone, TS4866, Tiirkiye.

52

GU Dishek Fak Derg
19 (2) : 51-54, 2002



Kulak Protezinin Yapimi

Sekil 4. Defektli ve saglam kulkagin dlcileri alinmig

$ekil 5. Elde edilen algi modeller

fektli tarafin dis kulak yoluna uygun mum modelaj
yapildi. Hazirlanan kulagin konturlari ve durusu has-
ta (zerinde denenerek dis kulak yolu lzerinde pozis-
yonlandirildi, gereken estetik dizeltmeler yapildi ve
laboratuvar safhasina gegcildi.

6. Muflalama isleminden ve mum eritildikten
sonra hastanin saglam kulaginin rengine uygun pro-
tez materyali§ Ureticinin &nerisine gdre polimerize
edildi. Hasta (izerinde dis boyama ile diizeltmeler ya-
pildi. Protezin dig kulak yoluna giren pargcasi saye-
sinde retansiyon igin dis kulak yolundan yararlanildi
(Sekil 6). Hastaya gerekirse tutuculuk icin adeziv
kullanabilecegi de stylendi.

$ekil 6. Bitirimis kulak protezi

§ Palamed, Kulzer and GmbH Medikal Division D 6380 Bad
Hamburg, Almanya.
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TARTISMA

Hastanin saglam kulagi boyutlarinda ve sek-
linde modelaj yapilabilmesi icin, saglam kulagin &l-
¢list iyi alinmahdir. Saglam kulagin arkasina konu-
lan mum?® veya Kubon ve arkadaslarnin® belirttigi gi-
bi polieter 6lcli maddesi, 6lcli alinirken kulagin dis-
torsiyonunu énler. Bdylece yapilacak kulagin, sag-
lam kulagin ayna gériintisU olmasi saglanmis olur.
Kulak protezi yapiminda irreversibl hidrokolloid él¢i
maddeleri, hazirlanmasi ve uygulama kolaylidi aci-
sindan en uygun materyallerdir®

Literatlrde®** hidrokolloid o&lcli materyalinin
desteklenmesi i¢in al¢i kullaniimasi énerilmektedir.
QOysa bu klinik galismada, kasik ile hidrokolloid 6l¢-
ye desteklik yapilmistir. Boylece hidrokolloid 6l¢a,
belirli bir kalinlikta elde edildiginden (zerine algi ko-
yarak desteklemek gerekmedi. Zaman kazanci sag-
landi. Kaslk, 6lcli maddesinde saglanan kalinlik ile
hidrokolloid élglnin yirtilmasini ve distorsiyonunu
da énledi. Bu avantajlarinin yanisira, konvansiyo-
nel ydontemde hastanin kulak bélgesine konulan 61-
¢l materyali ve alci yayilarak cevre dokularin kirlen-
mesine ve hastanin bu hisden dolayi irkilmesine ne-
den olmaktadir. Kasik kullanimi ile bu rahatsizlik gk
derilmis oldu. Ol¢li materyalinin uygulanmasi sira-
sinda, hastanin irkilmesi, kendisini kasmasi 6lgi-
nin netligine zarar verecedinden bu durum engel-
lenmis olmaktadir..

Bu klinik uygulamada kulak protezinin retansi-
yonu dis kulak yolundan saglanacagi icin, 6lclsu-
nin iyi alinmasi gerekliydi. Ol icin gereken basing
kasik ile daha kontrolli ve kolay uygulanabilmistir.
Dis kulak yolunun derinligi ve genisligi net elde edil-
mistir.

Kulak protezi yapiminda en zor kisim kulagin
mum modelajidir. Simetrik kulakla boyutlari ve kon-
turlari tam uyum icinde olmalidir. Boyutlari, kontur-
lan, oryantasyonu ve kafa ile olan iliskisi degerlen-
dirilmelidir. Kulak yapimi zor ve hazirlanmasi uzun
zaman aldigindan zaman kazanci saglanan teknik-
lerin kullaniimasi hasta, hekim ve yardimei personel
icin faydali olacaktir.
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