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DIABETIK HASTALARDA ALT CENENIN MERKEZi KAN AKIMININ
DEGERLENDIRILMESINDE DOPLER ULTRASONOGRAFI

Yrd. Dog. Dr. Umut Saracoglu TEKIN*

OZET

Diabetes Mellitus (DM) kanda yasam boyu seker
diizeyinin yiiksekligi ile seyreden bir hastaliktir.
Insiilin hormonunun yoklugu, yetersizligi veya etkisiz-
ligi bu tablonun ortaya ¢ikmasina neden olmaktadir.
DM'in temel komplikasyonlarindan biri mikroanjio-
patidir. Bu sebeple de kiiciik damarlardaki kan akimi
etkilenebilir. Caligmada alt ¢enenin merkezi kan aki-
mini1 degerlendirmek i¢in dopler ultrasonografi kulanil-
mustir. inferior alveoler arterin (IAA) daha biiyiik dal
olan mental arterdeki kan akimi karakteristikleri 10
DM'li hastada ve 10 saglikli bireyde degerlendirildi.
Analiz edilen degerler, pik sistolik hiz (PSV:cm/sn),
diastol sonu hiz (EDV:cm/sn), pulsalite indeksi (PI),
direng indeksi (RI), zaman ortalamali maksimum hiz
(TAMAX)'di. Mann-Whitney U testi her iki grup
arasinda EDV i¢in 6nemli bir fark oldugunu gdsterdi
(P<0.05). Ancak diger degerler arasinda Onemli bir
fark bulunamamistir. Dopler ultrasonografi basit bir
uygulamadir ve klinik kararlarda etkili olabilir.

Anahtar Kelimeler: Dopler Ultrasonografi,
Diabetes Mellitus, Alt Cene Kan Akimi1

Yrd. Dog. Dr. Birsen UNAL**

DOPPLER SONOGRAPHY FOR THE
ASSESMENT OF CENTRAL MANDIBULAR
BLOOD FLOW IN DIABETIC PATIENTS

SUMMARY

Diabetes is a life-long disease marked by high
levels of sugar in the blood. It can be caused by too lit-
tle insulin, resistance to insulin, or both. Microangio-
pathy is one of the major complications of diabetes
mellitus. Because of microangiopathy small vessels
may be effect. In this study Doppler sonography was u-
sed in the assessment of central mandibular blood flow.
The characteristics of blood flow in the mental artery,
the larger terminal branch of the inferior alveolar ar-
tery, in the patients with DM and healthy volunteers.
The variables analysed were patency, peak systolic ve-
locity (PSV:cm/sn), end-diastolic velocity (EDV:
cm/sn), pulsality index(PI), resistive index (RI) and
time-averaged maximum velocity (TAMAX). Mann-
Whitney U test showed significant differences(P<0.05)
between the patients with DM and healthy volunteers
for EDV. The difference in other measurements bet-
ween the patients with DM and healthy volunteers was
not significant. The Doppler ultrasonography is simple
and could be used to influence clinical decisions.
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GIRIS

Alt ¢ene, merkezi olarak inferior alveol-
er arterden (IAA), cevresel olarak da alt cene
cevresindeki periosttan beslenir. {AA mak-
siller arterin ikinci biiyiik dali olup, alt ¢ene
kan akiminin primer kaynagi oldugu
diisiiniilmektedir.'! Mental arter, IAA'nin iki
dalindan biiyiik olanidir. Mental damar sinir
paketi ile birlikte mental foramenden alt
ceneyi terk eder.”’

Kan akimi, operasyonlar ve yaralan-
malar sonrasi iyilesme durumunu saptamak
i¢in olduk¢a 6nemlidir. Alt ¢gene kan akimin-
daki azalmalar ve iskemiler radyoterapi alan-
larda ve yasli hastalarda 6nemli bir prob-
lemdir.* Daha Onceleri yapilmis olan non-
selektif anjiogramlar, histolojik ve anjiografik
calismalarda, IAA'da yasla ilgili degisiklikler
gbzlemlenmistir.>’
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Dopler ultrasonografi, viicuttaki biiyiik
arterlerdeki ve birkac¢ kiiciik arterdeki kan
akimini degerlendirmek icin olduk¢a yaygin
olarak kullanilmasina ragmen IAA' daki kan
akiminin karakterini saptayan ¢ok az calisma
vardir. Ancak dopler ultrasonografi ile goriin-
tilemede her bir damar ile ilgili kan akim
hizlar1 ve vaskiiler direngler noninvaziv bir
sekilde degerlendirilebilmektedir. **

Diabetes Mellitus (DM), insiilin hormo-
nunun yoklugu, yetersizligi veya etkisizligi
nedeniyle hiperglisemi ile birlikte 6zel komp-
likasyonlara yol acan bir hastaliktir. DM'ye
bagh olarak gelisen komplikasyonlardan biri
de mikroanjiopatilerdir. DM'li hastalarda pe-
riferal arteriyal hastaliklar daha sik goriiliir."

Bu calismada da, DM bulunan hastalar-
da, mental kan akimlarindaki degisikliklerin
dopler ultrasonografi kullanilarak saptanmasi
amaclanmustir.

GEREC VE YONTEM

Calismaya, total protez ihtiyaci nede-
niyle bagvuran 10 DM'li, 10 saglikl1 birey da-
hil edilmis ve IAA'deki kan akimini deger-
lendirmek i¢in mental arterler kullanilarak,
Logic 9 (General Electric, Milwaukee, USA)
dopler sonografi makinesi ile incelenmistir.
Diabetik grubun yas dagilimi 40-70 saglikli
bireylerin yas dagilimi ise 40-67'di. Calisma-
ya dahil edilen bireylerde daha 6nceden geci-
rilmig bir travma, fraktiir hikayesi, serebro-
vaskiiler yaralanmalar, anjina, miyokard en-
faktiisii olmamasina dikkat edildi. Analiz edi-
len degerler, pik sistolik hiz (PSV:cm/sn),
diastol sonu hiz (EDV:cm/sn), pulsalite in-
deksi(PI) (PSV-EDV/ortalama hiz), direng in-
deksi (RI) (PSV-EDV/PSV), zaman ortalama-
It maksimum hiz (TAMAX)'di. Bu degerler
farkli derinliklerdeki dalga boylar1 ile ifade
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edildi (Resim 1). Sag ve sol mental damar
sinir paketi intraoral olarak palpe edildikten
sonra 5-15 MHz ultrasound probu mental bol-
geye yerlestirilerek dopler makinesi saye-
sinde yukaridaki degerler tespit edildi.

Resim 1 Pik sistolik hiz (PSV), diastol sonu hiz
(EDV), pulsalite indeksi (PI), Diren¢ indeksi (RI),
zaman ortalamali maksimum hiz (TAMAX): Farkli
derinliklerde dalga boylarinin dopler ile goriintiilen-
mesi

BULGULAR

DM'li gruptaki 10 hastanin 20 mental
aterinden PSV, EDV, PI, RI, TAMAX deger-
leri ol¢iildii ve bu degerler Mann-Whitney U
testi kullanilarak saglikli bireylerden 6lciilen
degerlerle karsilastirildi (Tablo 1). Sonug
olarak DM grubundaki mental arterlerde dias-
tol sonu hiz kontrol grubuna gére daha diisiik
bulundu (P<0.05). Diger degerler acisindan
iki grup arasinda istatistiksel olarak anlamli
bir fark bulunamadi (P>0.05).
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Tablo 1 Dopler ultrasonografi ile dl¢iilen IAA'daki kan
akimin1 gosteren degerlerin ortalama ve standart hata-
lar

PSV (cm/sn)| EDV (cm/sn) PI RI TAMAX
DM  |16.85+2.08| *3.73£0.56 | 1.78+0.13 | 0.75+0.02 | 7.68£0.96
Kontrol |20.69+1.88| 6.17+0.78 | 1.53£0.13 | 0.7040.02 | 10.50+1.14

PSV: pik sistolik hiz, EDV: diastol sonu hiz, PI: pul-
salite indeksi, RI: diren¢ indeksi, TAMAX: zaman
ortalamali maksimum hiz

* =P<0.05

TARTISMA

IAA'nin alt ¢enenin kanlanmasinda
primer kaynak oldugu diistiniiliir. Mental arter
[AA'nin biiyiik olan dalidir ve mental sinir ile
birlikte mental damar sinir paketi olarak alt
ceneyi mental foramenden terk eder. Mental
arterdeki kan akimi karakteristikleri IAA'daki
kan akimina baghdir.>?

Calismamizda, Logic 9 (General Elect-
ric, Milwaukee, USA) dopler makinesi kulla-
nilmig olup 40 mental arterden Ol¢iim yapil-
mustir. Daha 6nceden 1AA ile ilgili hastalikli
bireylerde ve kadavralarda yapilmis olan an-
jiografik calismalarda farkli sonuglar bildiril-
mistir.>* Bradley® karotiste yaptig1 anjiografi
calismasinda karotislerin 114'iiniin 90'ninda
[AA'nin anormal oldugunu bildir- mistir. 60
yas Ustlinde bozuklugun daha fazla oldugunu
saptamistir.

Wolf ve ark." kadavralar lizerinde karo-
tid anjiogramlar1 analiz etmisler, IAA'da
tikanikligin nadir oldugunu, damar hacminin
yasla azaldigim1 bunun dis kaybiyla iligkili
olabilecegini bildirmislerdir. Oikarinen'
[AA'da yasla birlikte damar ¢apinda azalma
ve %13'lik bir tikaniklik saptamistir.

Anjiogramlar teshiste standart yontem-
ler olmalarina ragmen invaziv, pahali ve rutin
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takiplerde pek de uygun degildir. Cok kiigiik
olmasi, superimpozisyonlar, arter duvarindaki
karakteristik degisiklikler ve daralmalar nede-
niyle [AA'nin goriintiilenmesi oldukga zordur.
Daha onceden yapilmis olan invivo c¢alis-
malarda, karotis bdlgesindeki hastaliklar
gbozlemlemek icin anjiogramlar kullanilmas,
IAA ¢ok ayrintili goriilemedigi ve bunun da
karotid anjiogramlarin ¢ok se¢ici olmamasina
baglanabilecegi bildirilmistir.>*

Dopler sonografi, arterdeki kan akimini
gozlemlemek i¢in ¢ok girisimsel olmayan bir
yoldur. Akimin varlig1 ya da yoklugu dopler
makinesi ile kolayca dogrulanabilir. Ethanan-
dan ve ark.” mental arterlerdeki kan akimini
dopler ile incelemisler ve saglikli bireylerde
IAA'daki agikligin devamliligini saptamislar-
dir. Mental arter bazen IAA'daki tikanikliklar,
genislemeler ya da akimin ters donmesine
bagl olarak fasiyal arterin submental dalin-
dan kollateraller gelistirebilir. Ethanandan ve
ark"” ters akimi destekler bir bulguya rastla-
mamislardir.

McGregor and MacDonald” ¢esitli
nedenlerle rezeke edilmis mandibulalarda
[AA'in histolojik karakteristiklerini incele-
misler ve artan yasla birlikte aterosklerozdan
etkilendigini bulmuslardir. Yasla birlikte
[AA'daki daralmanin, arterdeki kan akiminda
azalmaya yol acacag diisiiniilebilir. Pogrel ve
ark.® yaptiklar1 anjiografi calismalarinda dis-
siz bireylerde 1AA'da bir farklilasma sapta-
mazken, Wolf ve ark." IAA ¢apinda bir azal-
ma bildirmislerdir.

Kan akimlarindaki ve diren¢ indek-
slerindeki degisimleri gercek anlamda yorum-
lamak zordur. Diastol sonu akimdaki azalma
diren¢ indeksini arttirmaktadir. Direng
indeksindeki degisimler sistolik akimdan
ziyade diastolik akimi etkilemektedir. Direng
indeksi ve pulsatil indeks kan akimima olan
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direngten etkilenirler. Artmis direncin veya
stenozun proksimalinde pulsatil ve direng
indeksi artar. Yine bu indeksler kalp hizi, kan
basinci, damar uzunlugu, damar duvar elasti-
sitesi ve dokulara disaridan yapilan basinglar-
dan etkilenirler.*>"* Calismamizda DM'li
hastalarda yanlizca EDV degerinde bir azal-
ma bulunmus ve RI etkilenmemistir.

Eiseman ve ark.” dis kaybi olan ve al-
veoler atrofisi bulunan bireylerde alt ¢enedeki
arterial tikanikliklarin roliinii degerlendirmek
icin dopler ultrasonu kullanmiglar ve mental
kan akiminda yasla birlikte bir azalma bul-
muglardir.

Bu c¢alismada DM'li hastalarda mandi-
bular kan akimlarinda dopler yontemi ile bir
farklilik bulunamamistir. Sadece EDV dege-
rinde DM grubunda bir azalma saptanmistir
ancak bu, kan akimimdaki degisiklikleri belir-
lemede tek basina etkili bir deger degildir.
Ancak c¢alismanin genisletilmesi ile birlikte
yapilacak cerrahi tedaviler ve iyilesme kriter-
lerini belirlemede bu yontemin kullanilabile-
cegini distinmekteyiz. Sonu¢ olarak invaziv
bir metod olmadigindan dopler ultrasonun
kullanimi oldukga 1yi bir yontemdir.
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