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ABSTRACT

The concept of oral health related quality of life (OHRQOL)
is the individual’s perception of the effect of oral health on
his/ her quality of life and general health. OHRQOL can be
used not only as a means of assessing clinical practice or
research in dentistry, but also as a tool to understand and shape
the concept of wider social quality of life. There are many
different methods for measuring oral health-related quality of
life. But these are the most frequently used questionnaires. In
this article, it is aimed to give general information about oral
health related quality of life concept and used indices.
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Agiz saghg ile iligkili yasam kalitesi kavrami, bireyin,
agiz sagligmin kendi yasam kalitesi ve genel saghigini
tizerine olan etkisini bireysel olarak algilamasidir. Agiz
sagligi ile iligkili yasam kalitesi sadece dis hekimligi klinik
uygulamalarini veya arastirmalarini degerlendirilmek igin
degil daha genis toplumsal yagam kalitesi kavramini anlamak
ve sekillendirmek i¢in de arag olarak kullanilabilmektedir.
Agiz saghgr ile iliskili yasam kalitesinin Ol¢iilmesi icin
pek cok farkli yontem bulunmaktadir. Fakat bunlarin en
sik kullanilani anketlerdir. Bu makalede agiz saghg iliskili
yasam kalitesi kavrami ve kullanilan dlgekler ile ilgili genel
bilgilerin sunulmasi1 amaglanmaktadir.

Anahtar Sizciikler: Agiz Saghgi, Yasam Kalitesi, Agiz
Saghig lle Iliskili Yagam Kalitesi
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GIRIS

“Yasam Kalitesi” kavramimin tarihi ¢ok
eski zamanlara kadar dayanmaktadir. Ilk
filozoflardan Aristo yazilarinda mutluluktan ve
“lyi bir yagam” i¢in gerekli olan faktorlerden
bahsetmistir'. Aristo ve pek cok filozofun
ortak gdriisiine gore yasamanin temel amaci,
en yiiksek seviyeye ve yasamin izin verdigi
en iyi duruma sahip olmaktir. Bu hedefe
ulasan kisiler de en yliksek yasam kalitesine
sahip olmaktadir. Tip alaninda ise, Hipokrat
tarafindan hekimlere Ogretilen ilk ilke
hastalarin iyilestirilmesi ve yakinmalarinin
giderilmesi sirasinda olabildigince 1iyilik
halinin en yiiksege c¢ikarilmasi olmaktaydi®.
Fakat yasam kalitesi terimi ilk kez Priestley’in
1943°deki “Cumartesi Isiklar1” adli oyununda
kullanilmistir®. Diinya Saglik Orgiitii (WHO)
1946 yilinda saghigr “Yalnizca hastalik ve
sakatligin olmayis1 degil, fiziksel, ruhsal ve
sosyal yonden tam iyilik hali” olarak olumlu
bir sekilde tanimlamasindan sonra “Yasam
Kalitesi” kavramimna karsi ilgi oldukca
artmistir’. Buna karsin tip literatiiriinde yasam
kalitesi terimi ilk olarak Long’un 1960 yilinda
yayinladigr “On the Quantity and Quality of
Life” isimli makalesinde gecmektedir®.

Agiz saghg ile iliskili yasam kalitesi ise
bireyin; fonksiyonel, psikolojik, sosyal
faktorler ve orofasiyal bolgede yasadigi agri/
rahatsizlik gibi tecriibeler sonucunda iyi olma
halini nasil degerlendirdigini anlatan bir ifade
seklidir®’.

Saglik alaninda giderek artan teknolojik
geligsmeler kronik hastaliklara sahip bireylere
daha uzun siire yasama sansi tanimaktadir®.
Fakat bu durum “Kronik hastaligi olan
bireylerde  yasadiklar1  siire  boyunca
kaliteli bir yasam siirebilir mi?” sorusunun
sorulmasina sebep olmaktadir. Bu noktadan
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yola c¢ikarak, hastaligin tiim sathalarinda
yasam kalitesini arttirmak i¢in  ¢esitli
medikal tedaviler uygulanmaktadir. Ozellikle
1960’1 yillardan sonra uygulanan tedavi
yontemlerini ve basarilarint degerlendiren
Ol¢eklerin gelistirilmesini, anket sorularinin
cevaplarim1 ve bunlarin normatif degerlerle
karsilastirilmasinit iceren ¢alismalarin sayisi
giderek artmaktadir®. 1970’11 yillardan sonra
yapilan c¢aligmalar ile oral hastaliklarin
bireylerin yasam kalitesi lizerinde etkilerinin
oldugu fikri de olusmaya baglamigtir'®'?,

Dis ciiriikleri ve periodontal hastaliklar gibi
agiz  hastaliklarinin  degerlendirilmesinde
kullanilan klinik parametreler, DSO’niin
mental ve sosyal olarak iyilik halinin
degerlendirilmesi i¢in yeterli bulunmamuistir.
Bu da saglik diizeyinin Olgililebilmesi icin
yeni parametreler bulunmasi ihtiyacini
dogurmustur. Arastirmacilar bu noktadan
yola ¢ikarak agiz sagligi diizeyinin bireyler
tizerindeki fiziksel, psikolojik ve sosyal
etkilerini degerlendirmek icin alternatif
Olciim yontemleri gelistirmistir. Bu alternatif
yontemlerin biiyiik ¢cogunlugu anket formlari
seklindedir'.

AGIZ SAGLIGI iLE iLiSKIiLi YASAM
KALITESI

Agiz saghigi ile iliskili yasam kalitesi kavrami;
bireyin fonksiyonel, psikolojik, sosyal
faktorler ve orofasiyal bolgede yasadigi agri/
rahatsizlik gibi tecriibeler sonucunda iyi olma
halini nasil degerlendirdigini anlatan bir ifade
seklidir®’. Baska bir deyisle, agiz saglig ile
iliskili yasam kalitesi, bireylerin beslenmesini,
uyumasini, diger bireylerle iletisim kurmasini
ve kendilerine olan 6zgiivenlerini etkileyen
degiskenleri ve agiz ve dis sagliklarindan
duyduklart memnuniyeti kapsayan ¢ok
boyutlu bir kavramdir' .



Agiz saghg; oral kavitenin, disler ve
diglerle ilgili yapilarin sagligt ve bunlarin
fonksiyonlariin devamliligindan sorumludur.
Genel saghigin da 6nemli yapir taslarindan
birisini  olusturmaktadir. Ilerleyen yasla
birlikte dis kayiplarmin sayist artmaktadir,
buna bagli olarak fonksiyon ve beslenme kotii
yonde etkilenerek yasam kalitesi diismektedir.
1980’lerden bugiine kadar aragtirmacilar agiz
sagliginin yasam kalitesi lizerine etkisini
O0lemek icin c¢esitli caligmalar yapmustir.
Pek cok calisma, dogal dis sayisinin fazla
olmasimmin agiz saghigmma ve buna bagh
olarak yasam kalitesine pozitif yonde etkisi
oldugu sonucunu ortaya koymustur'®. Disler,
yliziin estetik goriiniimiinii etkilemektedir.
Dislerin varlig1 ya da yoklugu kisinin kendine
duydugu 6zgiiveni ve yiizlinlin gériinimiinii
etkilemektedir. Ayrica siglerin  varliga
veya pozisyonuna bagli olarak kisinin
konusmasindaki netlik ve dig goriiniisii de
sosyal iliskilerinde olduk¢a nemlidir'’. Oral
kavite, basta “konusma” ve “beslenme” olmak
tizere bireylerin pek ¢ok hayati islevlerinin
yerine getirilmesini saglamaktadir. Beslenme
ile iligkili olarak yalnizca yeme ve i¢cme
fonksiyonunu degil ayn1 zamanda tat almay1
saglamaktadir!’.

Ag1z saghgi, bireylerin fiziksel, sosyal ve
ruhsal saglik diizeyleri ile iliskilidir ve genel
sagligin ayr1 bir boyutunu olusturmaktadir.
Ag1z saghg ile genel saglik algis1 ve ruhsal
saglik arasinda pozitif bir korelasyon, fiziksel
saglik ile ise negatif bir korelasyon oldugu
bulunmustur. Ag1z fonksiyonlarindaki bozukluk
ve sagliksiz disler, agr1 ve rahatsizlik gibi
sikayetlerin yaninda bireylerin yasamsal
kapasitelerini, sosyal yagamlarini ve psikolojik
durumlarini olumsuz yonde etkileyerek yasam
kalitesini de etkilemektedir'® (Sekil-1).
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FONKSIYON
- Cigneme
- Isirma
- Yutma
- Konusma

AGRI/HUZURSUZLUK
- Akut
- Kronik
AGIZ SAGLIGI iLE
iLiSKiLi YASAM
KALITESi
PSIKOLOJIK BAKIS ACISI SOSYAL BAKIS ACISI
- Gorinim - Seks/ictenlik

-Ozgiiven -iletisim
-Sosyal iliskiler

Sekil 1: Agiz Sagh ile iliskili Yasam
Kalitesi Kavrami Ile ilgili Faktorler

Klinik  Uygulamada Kalitesi

Olgiimlerinin Kullanimi

Yasam

* Psikososyal sorunlarin taranmasi ve
incelenmesi

» Saglik sorunlariile ilgili niifus anketlerinin
yapilmasi

* Tibbi denetim

e Saglik hizmetleri veya arastirmalarin
sonuglarinin degerlendirilmesi

* Klinik testler

* Fayda- maliyet analizi’

Klinik  Uygulamada Kullanilan Yasam
Kalitesi Olgiimlerinin Sahip Olmas1 Gereken
Ozellikler

*  Giivenilirlik

*  Gegerlilik

*  Uygunluk ve kabul edilebilirlik
* Degisime duyarlilik

*  Yorumlanabilirlik’

Gegmis yillara bakildiginda, tibbin bir¢ok
alanindasagliklailiskiliyagamkalitesidlgekleri
kullanilmasma ragmen dis hekimliginde bu
tiir 6l¢timlerin yapilmasi pek yaygin degildi.
Dis hekimliginde agiz saglig1 problemlerinin
psikososyal etkilerinin de arastirilmasi
gerektigini ilk olarak 1976 yilinda Cohen
ve Jago vurgulamistir'®?!. Sonraki yillarda
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Reisine, agiz hastaliklarinin sosyal etkilerini
degerlendirmek icin dental problemlere
bagl is giicii kayb1 gibi toplumsal belirtilerin
kullanimmin  gerekliliginden  bahsetmistir
ancak kullandigi metod bireysel diizeyde ¢ok
fazla bilgi vermedigi igin yayginlagmamistir®.
Locker,agizsaghgtileilgiliyapilangalismalarin
ag1z i¢indeki problemlerin genel sagliktan ayri
olarak diisiinlildiigiini ve bu problemlerin
psikososyal etkilerine 6nem verilmedigini
belirtmistir*. Ayrica saglikla ilgili sonuglarin
bireysel  diizeyde degerlendirilebilmesi
icin bireysel bir Ol¢iim metoduna ihtiyag
oldugunu da belirtmistir®. Cushing ve ark.
yaptiklar1 calismada, ¢alisan insanlarda agri,
yeme zorluklar1 ve konugma bozukluklarinin
ciddi sekilde psikososyal problemlere sebep
oldugunu bildirmislerdir*. Reisine de yaptigi
calisma verilerine gore agiz i¢ci problemlerden
dolay1 yilda yaklasik 160 milyon is saati kayb1
oldugunu bildirmistir*.

Locker tarafindan agiz-dis sagliginin ol¢iilmesi
icin ortaya atilan kavramsal iskelet, DSO’niin
Sakatliklar, Yetersizlikler ve Handikaplar
Uluslararasi Siniflamasina dayanmaktadir ve agiz
icindeki problemlerin cbiitiin olas1 fonksiyonel
ve psikososyal sonuglarini kapsamaktadir*' .

Bu iskelet su sekilde incelenebilir;

* Digslerini kaybeden insanlar bir sakatliga
sahiptir (viicudun bir parcasinin kaybi)

* Dis kayb1 yetersizlige sebep olmaktadir
(konugma, yemek yeme gibi giinliik
aktiviteleri yapamama)

* Var olan bu durumlarin sonucunda da
insanlar bir handikaba sahip olmaktadir
(tam  protez  kullanimindan  dolay1
olusan utang sebebiyle sosyal iligkilerin
bozulmasi) (Sekil-2)
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Rahatsizhik ve Agr1

Hastalik—y Bozuklu > Yetersizlik, —a Sakatk,
‘Fonksiyonel Sinirlama * Fiziksel

# Psikolojik
* Sosyal

Sekil 2: Locker’in Agiz Sagligi Modeli

AGIZ SAGLIGI ILE iLiSKIiLi YASAM
KALITESI OLCEKLERI

Locker’in gelistirmis oldugu bu iskelet daha
sonra yapilan agiz sagligi 6l¢iim metotlarinda
esas olarak kabul edilmistir. Yapilan tiim bu
arastirmalarin sonucu ve Locker’in kavramsal
iskeleti  dogrultusunda  giliniimiizde de
kullanilan degisik tiirde agiz sagligi 6l¢timleri
olusturulmustur®® (Tablo 1,2). (Tablo 2
makalenin sonunda yer almaktadir.)

Tablo 1: Agiz saghig ile iliskili yasam kalitesi
Olgekleri ve gelistiren arastirmacilarin listesi?!

Yazar Olcek

Cushing ve ark, 1986 Dis Hastaliklarinin Sosyal
Etkisi

Geriatrik Hastalarda Oral
Saglig1 Degerlendirme
indeksi

Dental Etki Profili (Dental
Impact Profile)

Agiz Saghg Etki Profili

Atchinson ve Dolan, 1990

Strauss ve Hunt, 1993

Slade ve Spencer,
1994

Locker ve Miller, 1994

Subjektif Oral Saglik
Durumu Gostergeleri

Leao ve Sheiam, 1996 Dental Sagligin Giinliik

Yasam Uzerindeki Etkileri

Adulyanon ve Sheiam, Ag1z-Dis Sagliginin Giinliik
1997 Performans Uzerindeki

McGrath ve Bedi, 2000

Agiz Sagliginin Yasam
Kalitesi Uzerindeki Etkileri




YASAMKALITESININOLCULMESININ
ONEMIi

Saglik  algisi,  bireylerin  sagliklarim
nasil  degerlendirdiklerini anlamak igin
klinisyenlerin ve arastirmacilarin kullandig:
ana gostergelerdendir. Algilanan sagligin
Olgiilmesi, Dbireylerin kendi sagliklarimi
nasil  degerlendirdigini  gostermektedir?!.
Arastirmacilarin, geleneksel Olctim
yontemlerinin  hastalarin  durumunu  tam
olarak  yansitmadigimi  fark  etmeleriyle
saglikla ilgili yasam kalitesinin Ol¢limiinii
iceren galismalarin sayist oldukga artmistir®.

Saglikla ilgili yasam kalitesi Ol¢limlerinin
uygulanma amaglari;

* Bireylerin kendi
degerlendirmeleri,

saglik  durumlarini

* Tedavi uygulamalarmin kalitesinin ve
yontemin etkinliginin hekimler tarafindan
degerlendirilebilmesi,

* Tibbi bakim icin gerekli kaynaklarin
kullaniminda 6nceliklerin belirlenmesi,

* Farkli ilkelerin  saghk
ve zaman igerisindeki
karsilagtiritlmasidir?'.

diizeyinin
degisiminin

Arastirmacilar, bu konu ile ilgili bircok
model gelistirmesinden sonra fikir birligine
ulagilan son nokta; saglikla ilgili herhangi
bir girisimin timiyle degerlendirilebilmesi
icin, hasta ve klinisyenlerin dl¢iimlere dahil
edilmesi gerektigi ve dlgeklerin hastalara bagli
olarak hazirlanmasi gerektigi diigiincesidir®.
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GELISTIRILEBILECEK YONLER

Agiz saghgi ile iligkili yagam kalitesi kavramu,
saglik hizmetleri sunumuna ve aragtirmalarina
yeni bir bakis agis1 kazandirmistir. Sadece
ag1z i¢i boglugunun degil, bireyin hem saglig
hem de genel sagliginin dikkate alinmasini
saglamigtir. Boylece saghgt ile iliskili
yasam kalitesi kavrami saglik hizmetlerinin
sunumuna, bu alanda yapilan arastirmalara ve
ag1z ve dis saglig1 hizmetleri ile ilgili verilen
egitimlere dnemli oranda katk1 saglamistir’.

Son yillarda agiz saghg ile iliskili yasam
kalitesinin degerlendirilmesi icin spesifik
Olceklerin gelistirilmesi adina pek ¢ok ¢alisma
yiritilmektedir. Gelistirilen Ol¢eklerin bir
kismi su an igin yetiskinlere yonelik dis
hekimligi aragtirmalarinda ve Uluslararasi
aragtirma komitesi tarafindan toplumlar
aras1 karsilagtirmalarin yapildig1 arastirmalar
da kullanilmaktadir. Yapilan bu calismalar
sonucunda kullanilan 6l¢ekler toplumlar arasi
farkliliklarin belirlenmesi ag¢isindan yararl
olacaktir. Ayrica agiz-dis hastaliklarinin
sonuclarinin  kiiltiirel farkliliklara  sebep
olmasi agisindan da Onemli oldugunun
farkina varilmasimi saglayacaktir’'. Allison
ve ark. yaptiklari ¢alismada farkli kiltiirel
geemise sahip toplumlar arasinda yasam
kalitesinin etkilenme orant ve siddetinin
farkliik  goOsterebilecegini  bildirmistir?.
Bu farklilik  toplumlar arasi1 yapilan
aragtirmalar da hata olmasma sebebiyet
verebilmektedir.Degisikliklere  duyarliligin
degerlendirilebilmesi  i¢in  daha ileri
metodolojik ve klinik ¢aligmalarin yapilmasi
gerekmektedir®'.

SONUC

Hizla gelisen teknoloji ile saglik modelleri de
daha fazla gelistirilmektedir. Bu gelismeler,
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kalitesi ve agiz saghgi ile iliskili yasam
kalitesi  kavramlarmin  degerlendirilmesi
icin pek cok yeni 6lcek gelistirilmektedir ve

var olan Olgeklerin kavramsal temelinin
yeterince saglam olup olmadigmmi ve yeni
saglik modellerine ihtiya¢ olup olmadiginin

tespiti agisindan

olduk¢a Onemlidir. Yasam

bunlarm kullanimlar1 hizla artmaktadir.

Olcek DEGERLENDIRILEN SORU | ORNEK SORU CEVAP FORMATI
BOYUTLAR SAYISI
SOSYO-DENTAL Cigneme, konusma, giilme, kahkaha | 14 Cignemekte giigliik ¢ektiginiz her hangi Evet/hayir
SKALA atma, agri, goriiniis bir yiyecek tipi var mi1?
RAND DENTAL Agr1, kaygi, muhabbet 3 Disetleriniz ve disleriniz size ne kadar “Hi¢” den “oldukca
SAGLIK INDEKSI agr1 veriyor? fazla *’ya kadar 4
kategori
GENEL AGIZ Cignemek, yemek, sosyal iliski, 12 Dislerinizdeki veya protezlerinizdeki “daima’’dan “higbir
SAGLIGINI goriiniis, agri, kaygi, utanma problemlerden dolay1 ne kadar sik zaman”’a kadar 6
DEGERLENDIRME yediginiz gidalarin ¢esit ve miktarlarinin | kategori
INDEKSI smirladiniz?
DENTAL ETKi Goriinis, yeme, telafuz, giiven, 25 Size gore dislerinizin veya protezlerinizin | “iyi”, “kotii” ve
PROFILI mutluluk, sosyal hayat, iliskiler rahat hissetmeniz lizerine iyi (pozitif), “hi¢” etki olmak
kotii (negatif) veya hig etkisi oldu mu? tizere 3 kategori
(OHIP) AGIZ Fonksiyon, agri, fiziksel kisitlilik, 49 Disleriniz, agziniz veya protezlerinizdeki | “Cok sik™’tan
SAGLIGI ETKi psikolojik kisitlilik, sosyal kisitlilik, problemlerden dolay1 yiyecekleri ¢igne- “hi¢cbir zaman™’a
PROFILI engelli olmak mekte zorluk ¢ektiginiz oldu mu? kadar 5 kategori
SUBJEKTIF AGIZ Cigneme, konusma, semptomlar, 42 Gegen yil dissel problemler ne kadar sik Soruya gore farkli
SAGLIGI DURUMU | yeme, iletisim, sosyal iliskiler uyumanizda zorluga sebep oldu? cevaplar Soruya
INDIKATORLERI gore farkli cevaplar
YASAMIN AGIZ Agiz saglig, beslenme, kendi ile 56 iki boliimlii soru: (A) Anlagilir Kisim A: 4 kategori
SAGLIGI KALITESI | ilgili agiz saglig, genel yasam konusmak sizin i¢in ne kadar 6nemli? (Hi¢ 6nemli
ANKETI kalitesi (B) Anlasilabilir konusabildiginiz i¢in ne | degil”’den “cok
kadar mutlusunuz? 6nemli”’ye), kisim
B: 4 kategori
(“mutsuz”’dan
“Mutlu”’ya)
GUNLUK HAYATA | Rahatlik, gériiniis, agr1, giinlik 36 Son 3 ayda genelde dislerinizden ne kadar | Soru tipine gore
DISSEL ETKIi aktiviteler, yeme tatmin oldunuz? cesitlilik
AGIZ SAGLIGIiLE | Giinliik aktiviteler, sosyal aktiviteler, | 3 Caligma veya hobileriniz gibi Her zaman™’dan
ILISKILI YASAM muhabbet giinliik aktivitelerinizin etkileyecek “higbir zaman™a
KALITESI kadar disleriniz veya disetlerinizde kadar 6 kategori
problemleriniz oldu mu?
GUNLUK Yeme, konusma, ag1z sagligi, uyuma, | 9 Daért boliimlii sorular: (A) Son 6 ayda dis | Soru tipine gore
PERFORMANSA goriiniis, duygusal performanslar problemleriniz yemede veya yiyecekten cesitlilik
AGZIN ETKiSi zevk almanizda zorluga yol agt1 mi1?
(B) Bu zorlugu diizenli/periyodik veya
belli donemlerde/rastgele mi yasadiniz?
(C) Son 6 ayda bu zorlugu ne kadar
sik yasadiniz? (D) 0’dan 5’e bir skala
kullanarak, glinlilk yasaminizda yemede
veya yiyecekten zevk almanizda bu
zorlugun etkisini tanimlayabilirsiniz?

Tablo 2: Agiz saglig ile iligkili yagam kalitesi 6lgekleri ve soru-cevap drnekleri
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