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PROTEZIN TEMAS ETTIGI MUKOZA YUZEYLERININ
EXFOLIATIVE SITOLOJI ILE INCELENMESI
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OZET: Agiz mukozasinin temas halinde oldugu proteze karst mukozanin reaksiyonu exfoliative sitolo-
ji yontemi ile aragunilmigur. 124 hastanin dahil edildigi ¢aligmada palatinal mukozadan % 16.12 de-
gerde class-III tipte hiicre bulunmugtur. yanak mukozasinda ise bu oran % 6 dolaymmdadir. Palatinal mu-
kozanin patolojik olaylara daha uygun zeminde oldugu sonucuna vanlmugtir.

Anahtar Kelimeler: Exfoliative sitoloji, Mukoza, Malign Hiicre.

SUMMARY : Investigation with exfoliative cytology of oral mucosa related complete denture. Reacti-
on of oral mucosa related denture was investigated with exfoliative cytology. 124 patients included in
investigation. % 16.12 rate class-III typed cells was found in palatinal mucosa. Palatinal mucosa of
complete denture inclined to pathological condition than the others.
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Protez bulunan genelerde protezin cilali ylizeyi ve dlgl yizeyi mukoza ile uzun sireli
temas halindedir. Agiz mukozasinin temas halinde bulundugu proteze karsi mukozanin
reaksiyonu arastirmalara konu olmustur (3,4,8,9). Ozellikle tam protez kullanan hastalar-
da mukoza daha degisik etkiler altindadir (8). Tabii sartlarda protez ylzeyleri gibi bir ya-
banci madde ile hi¢ bu kadar uzun siireli temas halide bulunmayan agiz mukozasinda
hilcre bazinda degisiklikler olmasi kaginilmazdir (3,9). 1989 yil icerisinde klinigimizde
malign tammlanmig, protez vuruguna bagh bir olguya rastlanmasi nedeniyle agiz mukoza-
sini aragtirmaya amagcladik.

Agiz mukozasinda meydana gelebilecek bu degisiklikleri incelemek igin degisik yon-
temler vardir. Bunlardan en pratik olanlarindan biri exofoliative sitoloji teknigidir. Bu ma-
kalede uzun siire protez kullanmis hastalardan elde edilen exofoliative sitoloji sonuglari
degerlendirilecektir.

MATERYAL VE METOD

CGalismamiz GATA Haydarpasa Egitim Hastanesi Dig Klinigine 1989 yilinda bagvuran
ve 10 yili askin tam protez kullanan hastalarda yapilmistir. Calismamizda yaslari 55-79
arasinda olan 124 hasta dahil edilmistir. Ayrica caligmamiza dahil edilen hastlarda klinik
olarak herhangi bir patoloji bulunmamasina da dikkat edilmistir.

Hastalarin protezinin temas ettigi damak ve yanak mukozasindan suriinti seklinde
smear alinmigtir. Smearlar bir spatiil yardimiyla alinmig ve alinan érnekler % 96'lik alkolde
en az 10 dakika olmak {izere tesbit edilmistir. Tesbiti yapilan érnekler Papanicolaou bo-
yasi ile boyanarak degerlendirilmistir.

Vakalarin degerlendiriimesinde Clas-l ile Clas-V arasindaki degerlendiriimeden yarar-
laniimistir (2,5).

(*) GATA Haydarpaga Egt. Hst. Dig Klinigi
(**) GATA Haydarpaga Egt. Hst. Patoloji Anabilim Dali
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TABLO 1: Damak ve Yanak Mukoza Smearlerinin
Class'lama ile Degerlendirilmesi.
CLASS 1 | il v % SITOLITIK
Olgu Sayisi 52 44 20 - E 8
DAMAK  ~yidesi A0k = it : 6.45
Olgu Sayist 64 44 8 - E 8
JANAK Yizdess | 51.61  35.48 6.45 : : 6.45

Clas-I: Belirgin sekilde iltihap hiicrelerinin de gérilmedigi normal érnekler.

Clas-ll: metaplazik ve hafif displastik hiicrelerin bulundugu veya yogun iltihap elemla-
rinin gorialdigl érnekler

Clas-lll: Diskaryotik, diskeratotik hiicrelerin ve bol iltihap elemanlarinin gérildigi bi-
opsi gerektiren durumlar.

Clas-IV: malign degigim gosteren atipik hiicrelerin bulundugu 6rnekler.

Clas-V: Klasik olarak tanimlanabilen malign hiicrelerin bulundugu &érnekler.

BULGULAR

Calismaya dahil edilen hasta sayisi 124 olup ortalama yas 64'tiu. Kadin-Erkek orani
ise 1/1,4 idi.

Damak mukozasindan alinan smearlarin 52 tanesi Clas-|, 44 tanesi Clas-ll, 20 tanesi
de Clas-lll olarak degerlendirildi. 8 adet smear sitolotik yapida oldugundan galisma disi
birakildi.

Yanak mukozasindan yapilan smearlarin; 64 adedi Clas-|, 44 adedi Clas-Il, 8 adedi
Clas-Ill olarak degerlendirildi. Yine bu vakalarin 8 tanesi sitolitik oldugu icin galisma disi
birakildi.

Clas-IV ve Clas-V olarak degerlendirilen vaka izlenmedi (Tablo 1).

TARTISMA

Calismamizda, damak mukozasina ait tukm vakalarin % 16.12'sinde supheli diskary-
otik ve diskeratotik hicreler izlenmistir. Yanak mukozasindan alinan smearlerde ise; tim
vakalarin % 6.45'inde malignite yoniinen siipheli hiicreler gézlenmistir. Class-1l olarak
degerlendirilen vakalar damak ve yanakta ayni oranda % 35,48 olarak bulunmustur.
Class-| olarak degerlendirilen vakalar damak mukozasinda % 41.9, yanak mukozasinda
% 51,61 olarak bulunmustur (Resim 1).

Yukaridaki bulgulardan anlasilacagi lizere protez uygulanan hastalarda, protezin ya-
nak mukozasindan ziyade daha gok damak mukozasindan malignite yoninden sipheli
degisiklikler meydana getirdigi dikkati gekmektedir (Resin 2). Bulgular, arastirmacilarin
da bildirdigi gibi negatif basing neticesi, protez mukozaya dogru kuvvetli itilerek, daha si-
ki temas sonug, damak mukozasinda degisiklikler meydana getirdigini diglindirmektedir
(4,8). Bunlara ilaveten dlcl ylzeyi olan damak mukozasi, yanak mukozasina gore daha
mat ve pirizli bir protez ylzeyi ile karsi karsiyadir.

Galismamizda Class-1ll grubuna dahil ettigimiz hastalarin ilk muayenelerinde klinik
olarak herhangi bir patolojiden siiphe edilmemistir. Fakat arastirmacilar, bu durumlarda
hastalara biyopsi yapimasini gerekli gérmuslerdir (1,6).

Elde ettigimiz bulgular uzun siire protez kullanmig hastalarda klinik sliphe olmasa da-
hi, mukozanin hiicre diizeyinde incelenmesi gerektigini vurgulamaktadir (8,9). Ayrica kul-
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Resim 1: Damak mukozasina ait Class-I olarak tanimlanan normal epitelial hiicreler
(H.E x200).

Resim 2: Damak mukozasindan yapilan yaymada Class-11I olarak tanimlanan giiphe-
li, hafif diskaryotik epitelial hiicreler (H.E x400).
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landigimiz exfoliative sitoloji yéntemi son derece kolay uygulaan ve % 90'in (zerinde ke-
sin taniya gétiiren bir yontemdir (6). Bu yontem sonucunda ortaya gikan tani siphe ile
karsilandiginda, kolaylikla biyopsi de yapilabilmektedir (3).

Sonug olarak uzun sireli protez kullanan hastalarda, belirli araliklarla yapilacak exfo-

liative sitoloiji ile mukozalarin saghgi kontrol edilmelidir. Boylece herhangi bir malingnite-
nin, invaziv olmadid! in situ déneminde, teghisi mumkiin olacaktir.
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