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TOTAL PROTEZ KULLANAN HASTALARIN
TAD DUYULARININ ARASTIRILMASI

Dyt. Feryal ERVERDI* / Dog. Dr. Nazan BOZKURT** /
Dr. Emine CELIK***

Total protez uygulanan 18 hastamin tad alma duyu-
larinda bir degisiklik olup olmadig1 arastirilmustir.
Dort temel tad: veren dort ayrnn madde kullanilmis
ve her madde icin dort degisik konsantrasyonda
soliisyon hazirlanmistir. Arastirmada; soliisyonlar
protez oncesi, protezden hemen sonra, bir hafta ve
bir ay sonra tatbik edilmislerdir. Sonu¢ olarak tiim
hastalarda baslangicta dort tad esiginin de yiik-
seldigi bir hafta ve bir ay sonraki degerlerde ise
ac1 ve eksi tad esiklerinin yiikseldigi, tuzlu ve tath
tad esiklerinin etkilenmedigi saptanmustir. Tath
ve tuzlu tad alan alicilar genellikle dil iizerinde
oldugundan, ac1 ve eksi tad alan alicilarin biiyiik
cogunlugu ise yumusak - sert damak bilesim hatti-
nin 2.3 mm yumusak damak tarafinda oldugu ve bu
bolgenin de protez kaide plagimin altinda kaldi-
findan hastalarin aci ve eksi tad esikleri yiiksel-
mis, tuzlu ve tath tad esikleri ise degigmemistir,

GIRIS

Tad, beslenmede oldukga 6nem tasiyan bir duyudur. Tad yani
lezzet, kisinin herhangi bir yiyecegi bir digerinden ayirt etmesini
saglayan ve o yiyecegi bir diger yiyecege tercih etmesine neden olau
bir algidir (1). Tad ve koku duyular1 oldukga seckin ve hassas bir
reaksiyon sonucu ortaya cikarlar. Bu olayda cesitli kimyasal bile-

sikiere karsi hassas olan hiicreler rol oynarlar (2,3). Eriskindc
tada ait hiicreler dilin yiizeyinde, dudaklarin ve yanaklann i¢ yii-
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ziinde, farinkste, yumusak ve bir miktarda sert damakta bulun-
maktadir (4-6). Eriskin bir insanda birka¢ bin tad tomurcugu
vardir. Tad tomurcugu yiizeye «por» denilen bir delikle acilir. Uya
ric: molekiiller bu delikten niifuz ederek duyu hiicrelerine ulasir-
lar (7, 8).

Total protezler, bireyin tiim dislerini kaybettigi durumda, uy-
gulanmaktadir. Bu tip protezler akrilik kaide plag iizerine yerles-
tirilmis suni dislerden olusur. Total protez kullananlar, genel ola-
rak tad duyularinin  olumsuz yonde etkilendigini sdylemektedir-
ler (10, 11).

Bu arastirma, klinikte total protez uygulanan hastalarda, total
protezin tad duyusuna etkisini arastirmak amaciyla planlanmigtir.

ARASTIRMA YONTEMi VE ARACLARI

Arastirma, Hacettepe Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi
ile Giilhane Askeri Tip Akademisi Haydarpasa Egitim Hastanesi'n-
de total protez uygulanan 18 hasta iizerinde yapilmis, hastalar geli-
sigiizel secilmislerdir. Arastirmada, dort temel tad igin degisik kon-
santrasyonda soliisyon hazirlanmistir. Normal kisiler icin hazirlan-
mis dort madde ve tad alma esik degerleri standart olarak kulla-
nilmistir (12) (Tablo 1).

Tablo 1: Tad Kontroliinde Kullanilan Maddeler ve Esik Degerlerl

Esik Degerleri (mol/tl)

Tad Kullanilan Madde

Tath Sakkaroz 1.10-2
Tuzlu Sosyum klorir 1.10-2
Eksi Sitrik asit 2.3.10-3
Aci Kinin siitlfat 8.10-6

Her tad icin dort degisik konsantrasyonda soliisyon hazirlan-
mustir (Tablo 2). Soliisyonlar diisitkk konsantrasyondan derisik kon-
santrasyona dogru siralanmistir.

Tablo 2: Tad Kontroliinde Kullanilan Soliisyonlar ve Konsantrasyonlari

Soliisyonlarin Konsantrasyonlan

Tad 2 (esik deger) 3 4

Tath 1.10-2 1.10—1 2.10-1
Tuzlu 1.10-2 1.10— 2.10-1
Eksi 2.3.10-3 2.3.10-2 2.6.10—2
Acl 8.10-8 8.10—% 16.10~-¢




PROTEZ KULLANIMINDA TAD DUYULARI 269

Hastalar klinige geldiklerinde, protez takilmadan &nce, agizla-
r1 su ile calkalandirilmsg, dillerinin primer tadlar igin ozellesmis
bolgelerine soliisyonlar, sira numarasiyla damlalikla 3-4 damla
damlatilmis, kendilerinden hisettikleri tadi belirlemeleri istenmis-
tir. Her soliisyon damlatildiktan sonra su ile agizlar1 galkalandiril-
mis, boylece tad goncalarindan bir énceki tadin izlerinin silinme-
sine ¢aba sarfedilmistir, Soliisyonlar tath, tuzlu, eksi ve ac1 siras:
ile verilmistir. Eksi ve ac1 daha kuvvetli bir etkiye sahip olduklar
igin tat1 ve tuzlu esiklerinin dogru saptanamamasma neden olmak-
tadir (13).

Tiim soliisyonlar tamamlandiktan sonra hastaya agz1 galkalan-
dirilip total protezi takilmistir. Yeni protez takildiktan sonra, bir
hafta ve bir ay sonra da aym islemler tekrarlanmistir.

Verilerin degerlendirilmesinde dagilimlar ve yiizdeleri bulun-
mus, esler arasi farkin 6nem kontrolii ile de istatistiksel analizler

yapilmistir (14).

BULGULAR VE TARTISMA

Arastirmaya alman 18 hastanin yas ve cins dagihmlan Tablo 3
de goriilmektedir. Hastalarin % 61.1'i 50-60 yaslar, % 22.2'si ise
61 - 70 yaslan arasindadir. Ug hasta ise (% 16.7) 71 yas ve daha yu-
kar1 yaslardadir, Hastalarin% 27.8'i ilkokul, % 44.4'ii orta, % 27.8'i
de yiiksekokul mezunudurlar. Onii¢ kisinin (% 72.2) herhangi bir
saghk sorunu saptanmamis, 5 kisinin (% 27.8) ise hipertansiyon,
romatizmal agrilar1 oldugu gézlenmistir.

Tablo 3: Hastalarin Yas ve Cinsiyete Gore Dagilimlan

Yaslar (Y1l)

50 - 60 61-70 71 - 80 81 + Toplam
Cins S % S % S % S % S %
Kadin 6 60.0 2 200 2 200 — - 10 109.0
Erkek 5 625 2 250 _ - 1 125 8 100.0
Toplam 11 61.1 4 222 2 111 1 5.6 18 100.0

Tablo 4’'de hastalarin protez takilmadan ¢nce ve hemen sonra
tad alimlarina iliskin degerlerin esler aras1 6nem kontrolii goriil-
mektedir.
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Tablo 4 : Protez Takilmadan Once ve Hemen Sonraki Tad Alimina iliskin
Esler Aras) Onem Kontrolii

Tadlar (n = 18) D s s- t p
D

Tath 1.27 1.95 0.46 2.76 p < 001

Tuzlu 1.03 1.78 0.42 2.45 p < 0.05

Eksl 1.65 2.12 0.50 3.30 p < 0.01

Ac 1.86 2.16 0.51 3.64 p < 0.01

Tuzlu tada iliskin farklar 0.05 diizeyinde &nemli iken; tatl, eksi
ve aci tatlar arasindaki farklar 0.01 diizeyinde 6nemli bulunmustur.
Protez, takilmas: bireyin tad alimim etkilemistir. Protez takildik-
tan hemen sonra tad esiginin yiikselmis olmasi, protezin agizda ya-
banci bir madde olarak bulunmasi ve ¢ignemeyi olumsuz yonde et-
kilemesi sonucunda olabilir.

Tablo 5'de ise; hastalarin protez takilmadan dnceki ve bir haf
ta sonraki tad alimlan arasindaki esler aras1 6nem kontrolii goriil
mektedir.

Tablo 5: Protez Takilmadan ._('jnceki ile Bir Hafta Sonraki Tad Alimina
Iliskin Esler Arasi Onem Kontrolii

Tadlar (n = 18) D S S- t p

[+]
Tath 0.70 1.61 0.38 1.84 p> 0.95
Tuzlu 0.46 1.31 0.31 148 p > 0.05
Eksi 1.217 1.95 0.46 2.76 p < 0.01
Act 1.05 1.78 0.42 245 p < 0.05

Tath ve tuzlu tadlar arasindaki farkhliklar istatistiksel olarak
onemsizdir (p > 0.05). Eksi tad arasindaki fark 0.01 diizeyinde aci
tad arasindaki fark ise 0.05 diizeyinde ®nemli bulunmustur,

Tatl: tad alicilart genelde dil tizerinde toplanmistir (16). Bu ne-
denle hasta protez kullanmaya alistiktan sonra tath ve tuzlu tad
esikleri normal simirlar iginde bulunmustur, Hammond (15) ve
Henkin (16) nin yaptig1 galismalarda da benzer sonuglar alinmistir.

Protez takildiktan bir ay sonraki tad alimlan ile protez takil-
madan hemen onceki tad alimlari arasindaki esler arasi 6nem
kontrolii Tablo 6'da gdsterilmistir.
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Tablo 6: Protez Takilmadan __Cinceki ijle Bir Ay Sonraki Tad Alimna
iliskin Esler Aras1 Onem Kontrolii

Tadlar (n = 18) D S S- t )

D
Tath 0.23 0.97 0.23 1.00 p> 005
Tuzlu 0.46 1.31 0.31 1.48 P> 0.95
kst 1.27 1.95 0.46 2.76 p < 0.01
Aci 1.03 1.78 0.42 2.45 P < 0.05

Yine tatl ve tuzlu tadlar arasindaki farklar istatistiksel ola-
rak Snemsiz bulunmustur (p > 0.05), ac1 ve eksi tadlar arasinda
ise esler aras1 farklar dnemli bulunmustur (p <001, p < 0.05).
Baslangica oranla bu azalmanm nedeni, proteze uyumun saglan-
masina baglanabilir. Eksi tad alan ahicillar yumusak - sert damak
hattinin 3 mm gerisinde orta hatta yerlesmislerdir (16, 18). Anato-
mik olarak bu saha iki kiiciik bilateral gukurla belirgindir. Prote-
zin posterior sinir1 vibrasyon hattinda bitirilir ve bu hat eksi tad
alan ahcilarn oldugu bolgeye diigmektedir. Bu nedenle protezin
eks: tad esipini yiikseltmesi beklenen bir olgudur. Damak ve fa-
rinkste az miktarda tuzlu tad: alan ahcilar bulunmakta daha gok
tuzlu tad: alanlar dil iizerinde toplanmislardir, Yine bu nedenle
total protez, tuzlu tad alimm baslangigta uyumun yetersiz olmasi
ve psikolojik nedenlere bagl olarak etkilemis, daha sonraki ©l-
ciimlerde ise (bir hafta - bir ay sonra) fark bulunamamistir.

Ac1 tad alicilar damakta oldugundan, total protez takildifin
da aci1 tad algilama esigi yiikselmektedir. Bu konuda yapilan galis-
maiardan da, ac1 tad alan alicilarin protez kaide plaginin altinda
kalmas1 nedeniyle ac1 tad esiginin yiikseldigi bulunmustur (16, 17).

Sonug olarak, protezi ilk kez kullanan hastalara, protezin
ozellikle baslangigta, tiim tad duyularim etkileyecegi zamanla tuz-
lu ve tath tad duyularinda diizelme olacag, ac1 ve eksi tatlan ise
daha yogun oldugu zaman alabilecekleri belirtilmelidir.

SUMMARY
EFFECT OF TOTAL DENTURE ON THE TASTE ACUITY

Erverdi, F., Bozkurt, N., Celik, E.

This study was carried out to determine if there was any chan-
ge in the taste acuity of the subjects used total denture. Four dif-
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ferent solutions including different substances was prepared, The
solutions was applied before and just one week and one month
after denture. At the beginning of the study, four taste acuity of
all subjects were increased, after one week and one month or_xly
bitter and sour taste acuity levels were increased. Sweet and salty

taste acuity levels were not affected.
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