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Amac: Bu ¢alismanin amaci Atatiirk Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi’ne 2016-2022 yillar1 arasinda

basvuran geriatrik hastalara uygulanan major protetik tedavilerin yasa, cinsiyete ve yillara bagli olarak
incelenmesidir.

Gerec ve Yontemler: 2016-2022 tarihleri arasinda bagvuran hastalarin protokol kayitlar1 degerlendi-
rilerek elde edilen verilerden, yillara gore yapilan major protetik tedavilerin dagilimlari yasa ve cinsi-
yete gore incelendi. Tiim degiskenler i¢cin tanimlayict istatistikler yapildi ve istatistiksel analizler i¢in
SPSS 23.0 programindan yararlanildi. Kullanilan analiz programinda degiskenlerin normal dagilima
uygunlugu Kolmogorov-Smirnov testi kullanilarak incelendi. Yillara gore gruplar arasi karsilastirmalar
yapilirken normal dagilim gosteren veriler i¢in istatistiksel anlamlilik diizeyi p<0,05 olarak kabul edildi.

Bulgular: Calismamizda 2016-2022 tarihleri arasinda; 65-74, 75-84, 85 ve iizeri yas gruplarindan klini-
gimize bagvuran toplam 11.148 hastaya 28.422 protetik islem yapilmis olup, hastalardan 4.837’si kadin,
6.311°1 erkek hastadir. 2016-2022 yillar aras1 yapilan tiim major protetik tedaviler yil bazinda incelendi-
ginde, COVID-19 pandemisinin geriatrik hastalar tizerindeki etkisi 2020 ve 2021 yillarinda yogunlukla
goriilebilmektedir.

Sonuc: 2020 yilinda tiim diinyay1 etkileyen COVID-19 pandemisinin yapilan girisimsel islemlerde et-
kisi goriilmektedir. Pandemi doneminin sinirlamalart nedeniyle 6zellikle geriatrik hastalar bu siirecten
daha fazla etkilenmistir.

Anahtar Kelimeler: Dental Protezler, Geriatri, Geriatrik Dig Hekimligi, Gerodontoloji, Protetik Dis
Tedavisi

ABSTRACT

Aim: The aim of this study is to examine the major prosthetic treatments applied to geriatric patients who
applied to Atatiirk University Faculty of Dentistry between 2016-2022, depending on age, gender and
years.

Material and Methods: The distribution of major prosthetic treatments performed between 2016 and
2022 was examined by age and gender using data obtained from patient protocol records. Descriptive
statistics were performed for all variables, and the SPSS 23.0 program was used for statistical analysis.
Kolmogorov-Smirnov test was used to determine the normal distribution of variables. For normally dist-
ributed data, a statistical significance level of p<0.05 was accepted when making comparisons between
groups by year.

Results: In our study, between 2016-2022; A total of 28,422 prosthetic procedures were performed on a
total of 11,148 patients who applied to our clinic in the age groups of 65-74, 75-84, 85 and above, and
4,837 of the patients were female and 6,311 were male. When all major prosthetic treatments performed
between 2016 and 2022 are examined on a yearly basis, the impact of the COVID-19 pandemic on geri-
atric patients can be seen most in 2020 and 2021.

Conclusion: We can observe the impact of the COVID-19 pandemic on the interventional procedures that
were performed. The pandemic has affected the entire world in 2020, and it has had a significant impact

on the geriatric population, mainly due to the limitations imposed during the pandemic period.
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GIRIS

Geriatri kelimesinin anlami; yash saghg ile
ilgili konular1 da igeren genel olarak yaglilik
bilimi anlamina gelmektedir (1). Gerodontoloji
ise yash bireylerin dis ve ¢ene sistemlerindeki
degisimlerini inceleyen ayni zamanda tedavisiyle
ilgilenen bir bilim dalhidir (2). Yaslanma genel
anlamiyla sosyal, psikolojik, biyolojik ve
kronolojik siire¢lerden ibarettir (3). Yaslanmayla
beraber bireylerin gerek tip ve dis hekimligi ile
ilgili saglik alanlarinda gerekse sosyal alanlardaki
ihtiyaglar1 kendilerinden geng bireylere gore
farklilik gostermektedir (4). Yash bireylerin
sayist tiim diinyada artmakta ve bu demografik
gecis stireci devam etmektedir.(3) 2000 yilinda
diinya genelinde yaslh insan niifusu 600 milyon
idi, ancak 2025 yilinda bu sayinin artig gdstererek
iki katina ulagmasi ve 2050 yilinda yine artigin
devam etmesine ve 60 yas lizeri insan niifusunun

2 milyara ulagmas1 6ngoriilmektedir (5).

Yash insan popiilasyonunun toplam
popiilasyondaki oraninin %10 u agmasi niifusun
yaslanmasinin bir gostergesidir (6). Tiirkiye’de
yasli insan sayis1 TUIK verilerine gére 2015 ile
2020 arast %22.,5 artig gostermistir (6). Genel
anlamda yash olarak kabul edilen 65 yas ve
iizeri yastaki niifus 2015 senesinde 6,5 milyona
yakin bir niifusa sahipken, biiyiik oranda bir artis
gostererek 2020 yilinda ise 8 milyona yakin
niifusa ulagmistir (6). Oransal anlamda toplam
niifus i¢indeki yasl niifus oran1 mevcut niifus
verilerine gore ; 2015 te %8,2 iken , 2020 de
%9,5 e ylkselmistir.2025 te %11,0, 2030 da
%12.9, 2040 da %16,3, 2060 da %22,6 ve 2080

de ise %25,6 e ulasacagi beklenmektedir (6).

Amerikan Genel Saglik Servisi ilk defa 2000
yilinda; Agiz Sagligi Raporu’nda oral saglhigin
aslinda sadece sagliklt mevcut dislerden ibaret
olmadigini, bununla birlikte tiim viicut sagligiyla
iligkili oldugunu ve bu sekilde ele alinmasindan

bahsetmistir (7). Periodontal saglikla ilgili
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sorunlar ve dental cliriik ile ilgili ¢ok sayida
epidemiyolojik ¢aligmalar mevcut iken protetik
dis tedavisi alaninda epidemiyolojiyle ilgili
pek calisma bulunmamaktadir (8). White ve
arkadaslari, 65 yas st bireylerde dis kaybinin
erkeklere gore kadinlarda daha fazla oldugunu
aciklamistir (9). Bireyin yasam alani da; kentsel
veya kirsal alanda yasamasi digsizlik goriilme
yogunlugu ile iliskilidir (10). Ag1z icinde mevcut
dissayistyaslaberaber 6zellikle 55-65 yaslarindan
itibaren azalis gostermektedir. Ulusal anlamda
agiz saghginin  epidemiyolojik  durumunu
aciklayan tek calisma 1987 yilinda yapilmis ve
Tiirkiye’nin yash niifusta dissizlik oraninin ¢ok
yliksek bir oranda (%75) acgiklanmigtir (11).
Diinya ¢apinda giderek daha yiiksek oranda yaslh
yetiskinlerin oldugu demografik degisiklikler ile
daha fazla disin kalmasina talep ve beklentilere
neden olan epidemiyolojik bir gecis, yash
niifusun agiz saghigl i¢cin yeni senaryolar
olusturuyor (4). Bu nedenle, geriatrik dis
hekimligi, geleneksel protez odaklarindan daha
biitiinsel bir disipline gegis yaparak, geriatrik
ve gerontoloji yonleri aktif olarak dahil edilerek

yeniden yapilandirilmalidir.

Tiirkiye’de yashi insan sayisi hizla artis

gostermekte ve bu durumla iligkili olarak
siklikla
karsilagmaktadir (1). Dis kayiplar1 ve alveoler

prostodontistler =~ bu  hastalarla
kemikte meydana gelen rezorpsiyonlar geriatrik
hastalarda genel olarak karsilasilan Onemli
sorunlardan biridir, bu hastalarda dis kayiplar
sabit protezler, hareketli boliimlii protezler, total
protezler, dis {istli veya implant {istli overdenture

protezler ile protetik tedavileri yapilabilmektedir

(D).
Bu c¢alismamizda; 1 Ocak 2016-1 Ocak 2022

yillar1 arasinda Atatiirk Universitesi  Dis
Hekimligi Fakiiltesi Protetik Dis Tedavisi Ana
Bilimdali’na miiracaat eden geriatrik hastalarin
yillara, cinsiyete ve yapilan protetik tedaviye

gore dagilimlar1 incelenmistir.
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GEREC VE YONTEM

1 Ocak 2016-1 Ocak 2022 tarihleri arasinda
Atatiirk Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi’ne
bagvuran  hastalarin  protokol  kayitlari
degerlendirilerek elde edilen verilerden, yillara
gore yapilan major protetik tedavilerin dagilimlar
yasa ve cinsiyete gore incelenmistir. Calismaya
baslanmadan o6nce; Atatiirk Universitesi Dis
Hekimligi Fakiiltesi Dekanligi Etik Kurulu
tarafindan 03.01.2022 tarith ve 01 sayili etik

kurul onay1 alinmastir.

Uygulanan major protetik tedaviler ile ilgili
veriler Oncelikle; dis destekli sabit kuron koprii
protezleri (metal destekli seramik restorasyonlar,
tam seramik restorasyonlar, akrilik veneer
restorasyonlar, hassas tutuculu kuronlar, tek
parca dokiim kuron restorasyonlar, laminate
veneer kompozit restorasyonlar, maryland
adeziv restorasyonlar ve zirkonyum dioksit
restorasyonlar), hareketli bolimli protezler
(akrilik ve metal), tam protezler (akrilik,
metal), implant destekli sabit protezler, implant
destekli hareketli protez ve immediate protez

uygulamalari olarak gruplara ayrilmistir.

Tim degiskenler icin tamimlayici istatistikler
Istatistiksel SPSS 23,0
(Statistical Package for Social Sciences for
Windows version 22,0; IBM Corp. Released
2013. IBM SPSS Statistics for Windows,
Version 22,0. IBM Corp. Armonk, NY, USA)

programindan yararlanildi. Kullanilan analiz

yapildi. analizler

programinda degiskenlerin normal dagilima
uygunlugu Kolmogorov-Smirnov testi
kullanilarak incelendi. Bu dogrultuda normal
dagilim gosteren degiskenler i¢in tanimlayici
analizler ortalama ve standart sapma, normal
dagilim gostermeyen degiskenler i¢in ise ortanca
ve minimum-maksimum degerler kullanildi.
Yillara gore gruplar arast karsilagtirmalar
yapilirken normal dagilim gosteren veriler i¢in

istatistiksel anlamlilik diizeyi p<0,05 olarak

K

kabul edildi.

BULGULAR

1 Ocak 2016-1 Ocak 2022 tarihleri arasinda
klinigimize basvuran hastalarin  cinsiyete
ve yasa gore dagilimi, yapilan protezlerin
oranlari, yillar arasinda kadin ve erkek hastalara
uygulanan toplam tedavi miktarlar1 grafiklerle
degerlendirilmistir. Yapilan islemlerden
klinigimiz ag¢isindan gerek is yiikii gerekse
islem yogunlugu yoniinden en fazla yapilan dis
destekli sabit kuron kopriiler, implant destekli
kuron kopriiler, tam protezler, hareketli boliimlii
protezler, implant destekli hareketli protezler,
immediat protezler ¢calismamizda incelenmistir.
Incelemeye dahil edilen toplam yapilan islem

adedi 15.092°dir.

Hastalara uygulanan major protetik tedavilerin
dagilimi goriilmektedir. Hastalarimiza uygulanan
protetik tedaviler i¢inde en yiiksek oran % 42,30
ile dis destekli sabit protezleri, bunu takiben
%32,42 ile implant destekli sabit protez daha
sonra 3. sirada %10,20 ile tam protezler ve daha
sonra sirast ile %38,30 ile hareketli bolimli
protez, %5,01 ile implant destekli hareketli
protez, %1,77 ile immediate protez gelmektedir
(Sekil 1).

Genel yas ortalamasi; dis destekli sabit kuron
koprii protezi uygulanan hastalarda 67,95,
implant {istii sabit kron koprii protez uygulanan
hastalarda 70,54, tam protez olan hastalarda
73,60, hareketli
72,54, implant {istii hareketli protez uygulanan

bolimlii protez olanlarda

hastalarda 79,30, immediate protez uygulanan
hastalarda 72,83 tiir.

Major protetik tedavileri yapilan hastalardan
yas ortalamast en yiliksek olanlar; implant
iistli hareketli protez yaptiran hastalardir, yas
ortalamasi en az olan ise dis destekli sabit kuron

koprii yaptiran hastalardir. (Tablo I)
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Sekil 1. Hastalara uygulanan major protetik tedavilerin dagilimi

Tablo I. Klinigimizde Major Protetik islem Yapilan Geriatrik Hastalarmn Yas Dagilimi

Ortalama Ortalama Ortalama

Min.  Max.
Yas Erkek Kadin
Dis Destekli Sabit Kuron Koprii Protezi 65 73 67,95 68,74 66,45
Implant iistii sabit kuron koprii protezler 65 80 70,54 65,82 75,26
Tam Protez 65 83 73,60 72,85 74,35
Hareketli Boliimlii Protez 66 96 72,54 71,96 73,12
implant iistii Hareketli Protez 65 76 79,30 84,36 74,25
immediate Protez 68 83 72,83 78,92 66,74
Arastirmaya dahil edilen tiim hastalara yapilan
4.0004
major tedavi islem sayis1 bakimindan cinsiyetler
arasinda karsilagtirma yapildiginda kadinlar ile
erkekler arasinda istatistiksel olarak anlamli 30001
fark bulunmustur (p<0,001). (Sekil 2) Elde
edilen sonuglar degerlendirildiginde kadinlarin g
erkeklere oranla daha az sayida oldugu E 20004
belirlenmistir. b
Yillar arasinda en fazla major protetik tedavi
o 1.000-
say1s1, 2018 yilinda yapilmistir, en az tedavi ise
2020 yilinda yapilmistir. (Sekil 3)
b ]
o ¢ 1
1 )
kadn erkek
Cinsiyet

Sekil 2.Yapilan iglem sayisi agisindan kadin ve
erkek hastalarin karsilastirilmasi
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Sekil 3.Yillara gore yapilan islem sayisinin

karsilastirilmasi

Yillara gore; hasta sayisi, yas ortalamasi, cinsiyet

ve islem adedi Tablo II 'de gosterilmistir.

Toplam yapilan major protetik tedavilerin
geriatrik  hastalarin  yas araliklarina  gore
incelendiginde; en fazla tedavi 65-74 yas
araligindaki hastalara uygulanmistir, en az
tedavi ise 85 ve lizeri yas grubundaki hastalara

uygulanmistir. (Sekil 4)

Uygulanan major protetik tedavilerin ¢ogu tiim
yillarda erkek hastalara uygulanmistir.2020 ve
2021 yillarinda yapilan tedavilerde biiylik bir
azalma goriilmektedir. (Sekil 5)

Toplam protetik islem

10000
8000

6000

4000
2000 .
. = I

65-74 75-84 85+

mErkek mKadin  m Genel toplam

Sekil 4. Geriatrik hasta yas gruplarma gore

yapilan protetik islem sayis1

Cinsiyete ve yillara gére dagilimi
1800
1600
1400
1200
1000
800
600
400

200

2016 2017 2018 2019 2020 2021

m—Frkek —em—Kadin

Sekil 5. 2016-2021 yillar1 arasinda uygulanan
toplam protetik islem sayilarinin cinsiyete, yas

araligina ve genel toplama gore dagilimi

Major protetik islemlerin 2020 yilinda kadin
ve erkek hastalara uygulanan tedavi sayilarinin
birbirine yakin oldugu ancak diger tiim yillarda
erkek hastalara uygulanan tedaviler daha ytiksek
olmaktadir. (Sekil 6)

Tablo II. Hastalarin yillara gore demografik verileri ve islem sayilarimin karsilastirilmasi

2016 2017 2018 2019 2020 2021 p
Hasta sayist 2038 3753 3358 3216 1281 2184 0,054
Yasortalamasi £ 5. 6845148 69,6166 6241154  674+11,8 74455148 7115142 0,003
Cinsiyet(E/K) 1870/1112  2089/1500  1720/1568  1651/1566  1203/745  986/683 0,648
Islem Adedi Medyan ., | ¢, 2(1-28) 2(1-28) 2(1-28) 2(1-28) 2(1-28) 0,003

(min-max)




n Giiler CC, ve ark.

Geriatrik Hastalarda Protetik Tedaviler

Major Protetik islem

S000

3500

000

2500

2000

1500

1000

S00

o

2016 2017 2018

m Erkek mKadin

2019 2020 2021

m Genel toplam

Sekil 6. Klinigimize basvuran major protetik tedavi hastalarinin islem sayilarinin cinsiyete gore dagilimi

Toplam islem Sayilar
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Sekil 7. Toplam islem sayilarinin islem tiiriine ve yillara gore ¢izgi grafigi

Yukaridaki elde edilen veriler dogrultusunda,
1 Ocak 2016-1 Ocak 2022 tarihleri arasinda
bagvuran  hastalarin  protokol  kayitlar
degerlendirilerek elde edilen sonuglara gore;
2016,2017 ve 2018 yillarinda tedavi sayilar
cok fazla degismemekle birlikte 2019-2020
yillarinda ytiksek oranda bir diislis goriildiigii

belirlenmistir. (Sekil 7)

TARTISMA

Bu calismamizda Atatiirk Universitesi Dis
Fakiiltesi Protetik Dis Tedavisi

Klinigi’ne bagvuran geriatrik hastalara uygulanan

Hekimligi

major protetik tedavilerin yasa, cinsiyete ve

yillara gore dagilimi incelenmistir.

Dental problemler toplumda en sik goriilen halk
saglig1 sorunlarinin basinda gelmektedir (12).

Toplumdaki bireylerin biiylik bir kismi1 hayatlar
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siiresince bu problemler ile karsilasmaktadir
(13, 14). Geriatrik dis hekimligi veya gerodonti,
diger saglik profesyonelleri ile disiplinler arasi
bir ekibin parcasi olarak normal yaslanma ve
yasa bagli hastaliklarla iliskili sorunlarin teshisi,
onlenmesi ve tedavisini iceren yaslt yetiskinlere
dis bakiminin saglanmasidir. Ag1z saghgi, yash
niifusun genel refahini yansitir. Yaslt hastalar,
yasa bagl sistemik hastaliklar ve fonksiyonel
degisiklikler nedeniyle agiz hastaliklarina daha
yatkindir. Tlirkiye’deyasliniifushizlaartiyorvebu
duruma bagli olarak prostodontistler yasli niifusa
odaklanmay1 hedefliyorlar. Yaslilarda agiz saglig:
durumu, bir yasam siiresi boyunca agiz sagligi
davraniginin, hastaliklarinin ve tedavilerinin
kiimiilatif sonuglarini yansitmaktadir.
Gilinlimiizde, yaslilarin dislerinin ¢ogunun agiz
icinde tutulmasi protetik materyallere erisimin
kolaylig1 ve gelisen teknolojiyle beraber artan
alaninda uzman prostodontist sayisiyla beraber

giderek daha yaygin hale gelmektedir.

ilkelerde, alanlarda ve hasta

popiilasyonunda protez bakimina iligskin veriler,

Degisik

ozellikle saglik hizmetlerinin planlanmasi ve
diizenlenmesinde ve ayrica saglik egitiminde
yer alan herkes icin alakali olabilir (15, 16).
Tiurkiye’de dissizlik ile ilgili ¢alismalar daha
az siklikla yapilmaktadir. Tiirk yashlarinda 65-
69 ,70-74 yas aras1 aywrarak; cinsiyet, egitim
durumu, kirsal veya kentselde yasamasi ve saglik
giivencesinin olmasina gore farkli parametrelere
de Dbakilarak geriatrik hastalarda mevcut
dissizligi istatiksel analizlerle sonuglandiran bir
calisma mevcuttur (11). Calismamizda ise; hasta
gruplar1 65-74, 75-84 ve 85 ve lizeri olmak tlizere
ii¢ ayr1 yas grubuna ayrilarak dissizlige ve dental
ihtiyaca binaen yapilan protez ihtiyaglarinin
cinsiyet ve yapildigi y1l baz alinarak olusturulan
protez tlirleri incelenmistir. Suominen-Taipale ve
arkadaslarinin yaptig1 calismada; bir¢ok iilkede
oldugu gibi bu ¢alismada da kadinlarin dissizlik

.

prevalanst daha yiliksek olmasina ragmen bu
farki anlamli bulmamisti (17). Caligmamizda
ise yapilan protezlerin dis eksikligi ve
rehabilitasyonun ihtiyacina binaen yapildigi
diisiiniilecek olursa daha c¢ok erkek hastalara
protez  yapimi  uygulanmigtir.  Tirkiye’de
fonksiyonel dislenme durumu 2004 Ulusal Agiz
Saglig1 Caligmasina kadar belirlenmemistir (11).
Bu, en azindan bilgimize gore, Tiirkiye’deki
yasl bireylerin biiyiikk ve temsili bir 6rnegini
kullanarak bu tiir kanitlar1 saglayan ilk calismadir
(11). Tiirkiye’de 65-74 yas aras1 dissizlik azalmig
olsa da yaslilarin yaklasik %87,6’sin1in hala en az
21 disi yoktur. 2004 yilinda Macaristan’dan elde
edilen veriler, Tiirk yashlarinkinden cok daha
iyl sonuglar gostermistir (18). 65 yas ve {isti
kisilerin %50’sinin en az 20 fonksiyonel dise
sahip olmasmi amaglayan 2000 yili DSO agiz
sagligr hedeflerinin Tiirkiye’de karsilanmaktan
uzak oldugu ifade edilmektedir (19). Tiirk
yaslilariin verilerine gore 21 veya daha fazla
dise sahip olmanin cinsiyet, yas, ikamet yeri,
egitim ve dis hekimi ziyareti ile anlamli sekilde
iligkili oldugu gosterilmistir (11). 70-74 yaslari
dikkate alindiginda bile sadece %7,5’inin en
az 21 disi vardt (11). Bununla birlikte, lojistik
regresyon modeli; egitim ve yast  diger
degiskenler arasinda en 6nemli anlamli faktorler
olarak ortaya koymustur (11). Caligmamizda
ise hastanin egitim durumu ve sosyoekonomik
durumundan ziyade proteze olan ihtiyaci ile
yas ve cinsiyet parametreleri goz Oniinde

bulunduruldu.

Daha yiiksek egitim diizeyine sahip kisilerde
kontrol, konservatif dis tedavisi yaptirma ve
dislerini koruma olasilig1 daha yiiksek olabilir.
Cikan sonuclar, yash bireylere yonelik egitim
uygulamalarimi iceren ve dis kayiplarini
onlemeye yonelik onlemleri igeren halk saglig
politikalarina ihtiyac oldugunu desteklemektedir.

Calismamizda yas gruplarina gore en fazla tedavi
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65-74 yas araligindaki hastalara yapildi.

Yas ilerlemesiyle beraber tedavi ve hasta sayilar
azalma gostermektedir. En az tedavi 85 yas lizeri
hastalara uygulanmistir. Bunun nedeninin ise
ilerleyen yasla beraber hayatta kalma oraninin
azalmasi ile iliskilendirilebilir. TUIK, Adrese
Dayali Niifus Kayit Sistemi’nde; yash niifus
incelendiginde, 2016 yilinda yash niifusun
%61,5’inin 65-74 yas grubunda, %30,2’sinin
75-84 yas grubunda ve %8,2’sinin 85 ve daha
yukar1 yas grubunda yer aldigi goriiliirken,
2021 yilinda %64.7’sinin 65-74 yas grubunda,
%27,3’1iniin 75-84 yas grubunda ve %8’inin 85
ve daha yukar1 yas grubunda yer aldig1 goriildii.
Calismamizda verilerin siralamasi ile paralellik
gostermekle beraber en ¢ok tedavi biiyiik oranda
65-74 yas araligindaki hastalara uygulanmistir.
Yine bunun nedeninin 65-74 yas araligindaki
hasta sayisinin geriatrik hasta popiilasyonundaki
oraninin biiylik cogunlukta olusu; calismamizda
yapilan tedavi sayisinin da daha fazla olmasiyla

iliskili oldugu diisiiniilmektedir.

Gli¢iz ve arkadaslar1 yaptiklari calismada (11) 65-
74 yaslar1 arasinda degisen ve Tiirkiye’nin altmig
sekizilinden segilen 1.545 kisi tizerinde yaptiklari
arastirma sonucunda, tam dissizlik halinin %48
oraninda oldugunu bildirmislerdir. 70-74 yas
araligindaki tam digsiz birey sayisinin 64-69
yas aralifina gore anlamli sekilde fazla oldugu
goriilmiistiir (11). Calismamizda ise dissizlik
prevelansindan ziyade dissizlik ile beraber
dental protezlere olan ihtiya¢ sonucu uygulanan
protez sayist verileri degerlendirildiginde; en
fazla protezin 65-74 yas grubuna uygulandig:

goriilmektedir.

Cam ve arkadaslar1 (20) ile Hamdildinen ve
arkadaglarinin (21) yaptig1 calismada kadin
hastalarda daha fazla total digsizlik oldugu
bildirilmigtir. Calismamizda ise erkek hastalara

daha c¢ok sayida total protez uygulamalar

Geriatrik Hastalarda Protetik Tedaviler

yapilmistir. Ancak, yapilan baska ¢aligmalarda
Unliier ve arkadaslar1 (22) ve Marcus ve
arkadagslar1 (23) cinsiyetin dissizlik tizerinde
etkili olmadigini rapor etmislerdir. Caligmamizda
ise, erkek hastalar kadin hastalara gore daha
fazla total dissizlik sergilemistir, fark istatistiksel

olarak anlamli bulunmustur.

Pandemi nedeni ile her alanda kisitlamalar

oldugu gibi dis tedavisi alaninda bazi
kisitlamalar getirilmistir. Bu duruma bagli olarak
2019’un son donemleri, 2020 ve 2021 yillar
arasinda diger yillara oranla tedavi sayisinda bir
azalmanin oldugu belirlenmistir. 2021 yilinda
ise pandeminin azalmasi nedeni ile tedavi
oranlarinda yiikselme yasandigr gorilmiistiir.
2020 y1linda tiim diinyay1 ve tilkemizi etkisi atina
alan COVID-19 pandemisinin yapilan girisimsel
islemlere etkisi bariz bir sekilde gozlenmektedir
(24). Ogzellikle geriatrik hastalar; uygulanan
pandemi donemi kisitliliklarindan dolay1 bu

siirecten daha fazla etkilenmislerdir.(25)

SONUC

Geriatrik  hastalarin  yillara  gore
2020 yilinda
etkileyen COVID-19 pandemisinin yapilan

etkisi

dagilim1
incelendiginde tim dilinyay1

girisimsel islemlerde gorlilmektedir.
Pandemi doneminin sinirlamalari nedeniyle
ozellikle geriatrik hastalar bu siirecten daha fazla

etkilenmistir.
BIiLDIiRIMLER

Cikar Catismasi

Bu calismada herhangi bir ¢ikar ¢atismasi

bulunmamaktadir.

Finansal Destek

Bu caligmada herhangi bir kurum veya kurulustan

finansal destek alinmamustir.
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Etik Kurul Onay1

Bu calisma icin etik kurul onay1; Atatiirk Uni-
versitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Etik Kurulu
tarafindan 03.01.2022 tarih ve 01 say1- 01/2022

oturum sayist ile verilmistir.
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