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oz

Teletip saglik alaninda ses, gorinti gibi teknolojilerin kullanilarak hastalarin uzaktan muayene edilmesini, degerlendirilmesini ve
incelenmesini mumkin kilmaktadir. Teknoloji gelistikge uzaktan saglik hizmetlerine olan talep artmaktadir. Tim dlnyay etkileyen
COVID-19 salginiyla birlikte teletip dis hekimliginde de popiiler hale gelmistir. Teletip dis hekimliginde ortodonti, endodonti,
pedodonti ve ¢ene cerrahisi gibi birgok bolimde kullaniimaktadir. Teletip sayesinde uzaktaki hastalara erisim kolaylasmis, maliyet ve
klinik is yuku ise azalmistir. Bununla birlikte uzaktan yapilan teletip uygulamalarinin; fiziksel muayene yapilamamasi, elde edilen bilgi
kalitesinin dugslk olmasi, veri giivenligiyle ilgili sorunlarin ve bazi yasal sorunlarin meydana gelebilmesi ya da internet erigim
problemleri gibi gesitli dezavantajlari mevcuttur. Glinimdizde teletip temporomandibular eklem bozukluklari, implant planlamasi,
travma hastalarinin takibi, hastalarin konsiilte edilmesi, minor cerrahiler sonrasi postoperatif bakimin kolay bir sekilde saglanmasi,
sanal egitimler verilmesi gibi agiz dis ve ¢ene cerrahisinin birgok alaninda kullaniimaktadir. Bu derlemenin amaci dis hekimliginin bir
dali olan agiz, dis ve ¢ene cerrahisi alaninda teletip uygulamalari, avantajlari, dezavantajlari ve hangi islemlerde nasil kullanildigini ele
almaktir.

Anahtar Kelimeler: Telesaglik, Teletip, Tele-dis hekimligi, Maksillofasiyal cerrahi
ABSTRACT

Telemedicine makes it possible to examine, evaluate and investigate patients remotely by using technologies such as sound and
image in the field of health. As technology develops, the demand for remote healthcare services is increasing. With the COVID-19
epidemic affecting the whole world, telemedicine has also become popular in dentistry. Telemedicine is used in many departments
such as orthodontics, endodontics, pedodontics and oral and maxillofacial surgery. Telemedicine facilitated access to remote patients
and reduced cost and clinical workload. However, remote telemedicine applications have various disadvantages, such as the inability
to perform a physical examination, the low quality of the information obtained, the possibility of data security problems and some
legal problems, or internet access problems.Today, telemedicine is also used in many areas of oral and maxillofacial surgery such as
temporomandibular joint disorders, implant planning, follow-up of trauma patients, consultation of patients, easy post-operative
care after minor surgeries, and virtual training. The aim of this review is to discuss telemedicine applications, advantages,
disadvantages and how it is used in which procedures in oral and maxillofacial surgery, which is a branch of dentistry.
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Giris

Teletip uzaktan tibbi hizmetler saglamak igin gelisen telekomiinikasyon teknolojisini tibbi bilgilerle birlestiren
saglik hizmetidir. Teletibbin bazi avantajlari arasinda tele-konsiiltasyonlar yoluyla kirsaldaki hastalara erisim,
tibbi kaynaklarin verimliliginin artirilmasi, maliyetin azaltilmasi gelmektedir.! Tele-dis hekimligi ise teletibbin
alt dalidir. Dis hekimliginde teletibbin kullanimi eskilere dayansa da COViD-19 pandemisi ile birlikte popiilerlik
kazanmaya baslamistir. Genelde hastalarin teshisinde, planlanmasinda, sevkinde kullanilan teletip; son
zamanlarda dental egitimlerde de sikca kullaniimaktadir.?3

Bu derlemenin amaci dis hekimliginde ve dis hekimliginin bir dali olan agiz, dis ve ¢ene cerrahisi alaninda
teletip uygulamalari, avantajlari, dezavantajlari ve hangi islemlerde nasil kullanildigini ele almaktir.

Teletip nedir?

"Tele" 6n eki Yunanca "uzaktan" anlamina gelmektedir.? Teletip, saglik kurumlarindan uzakta olan hastalara
saglik hizmeti sunabilmek icin saglik personeli tarafindan elektronik bilgi ve iletisim teknolojisinin kullaniimasi
olarak tanimlanmaktadir.> Teletip video konferanslari, mobil aplikasyonlari, internet platformlari ve kablosuz
iletisim gibi degisik teknolojileri kapsamaktadir. Yz yiize yapilan mevcut saglk hizmetlerine olan talebi
azaltmak, saglikla ilgili motivasyona hastalari tesvik etmek, uyumu artirmak, maliyeti azaltmak ve prognozu
daha efektif bir sekilde kontrol altina almak icin kullanilabilir.® Teletibbin tarihi eskilere dayanmaktadir.
Modern teletip, 1968'de Massachusetts Genel Hastanesi'nin Logan Uluslararasi Havaalaninda bulunan
yolculara ve havaalani g¢alisanlarina uzaktan klinik muayeneler sunan ilk hastane tabanh teletip
uygulamasinda bazi hizmetlerin bir araya getirilmesiyle baslamistir. Teletip teknolojinin gelismesi ile birlikte
1990’ yillardan sonra diinya genelinde yayginlasmistir.” Cin'in Wuhan sehrinde 2019 yilinda ortaya ¢ikan
COVID-19 hastaligi, 11 Mart 2020'de Diinya Saglik Orgiitii tarafindan pandemi olarak ilan edilmistir. Bu
sirecte insanlarin enfekte olmasini 6nlemek ve hastaligin bulasmasini azaltmak icin teletip daha ¢ok
giindeme gelmeye baslamistir.®

Tele-Dis Hekimligi Nedir?

Tele-dis hekimligi konsiiltasyon, tani, tedavi, egitim ve toplumu agiz-dis sagligi konusunda bilinglendirmek
icin telekomiinikasyon ve teknolojinin kullanildigi teletip uygulamasidir.>* Tele-dis hekimligi diistincesi ilk kez
1989 yilinda Maryland Universitesinde ortaya ¢ikmistir. Klinik olarak uygulamaya gegilmesi ise 1994 yilinda
Amerikan ordusunun hastalarini hekimlere ve uzman hekimlere danisabilmesi icin kurdugu “Total Dental
Access” adli programi kullanmasi ile olmustur.®*° Dis hekimliginde teletip; basta ¢ene cerrahisi olmak tizere
ortodonti, pedodonti, periodontoloji, protez, koruyucu dis hekimligi, patoloji gibi bir cok alanda
kullanilmaktadir.!! Tele-dis hekimliginin avantajlari arasinda verilere uzaktan erisilebilmesi, hasta bekleme
surelerinin azaltiimasi, yataga bagimli hastalara erisimin saglanmasi, enfeksiyona yatkin hastalarin
korunmasi, hastanedeki yogunlugun azaltiimasi, hastalarin gelis gidis maliyetlerinin en aza indirilmesi, sarf
malzeme kullaniminin azaltiimasi ve dental turizmde hasta-hekim iletisiminin artmasi yer almaktadir.
Dezavantajlari ise kooperasyon sorunu, hastanin yasadigl yerde yeterli altyapinin olmamasi sebebiyle
teknolojik imkanlarin eksikligi, kullanilan bircok uygulamanin igerigine hastalarin ve saglik personelinin hakim

olmamasi, kisisel verilerin gizliliginin dnemi, fizik muayene yapilamamasi gibi sebepler sayilabilir.*2

Tele-dis hekimliginde etkilesim senkronize ve asenkronize olarak ikiye ayrilmaktadir. Asenkronize tele-dis
hekimliginde depola-ilet seklinde kayitlar alinip yollanirken; senkronize tele-dis hekimliginde anlik, es zamanl
videolu telefon goériismesi gibi yéntemler kullaniimaktadir.®
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Agiz, Dis ve Cene Cerrahisinde Teletip Uygulamalari

Teletip uygulamalari, COVID-19 pandemisinden dnce ¢ene cerrahisinde kullanilmasina ragmen pandemi ile
birlikte kullanimi daha popiiler hale gelmistir.’®> COVID-19 ortaya ciktiktan sonra diinyada 500 milyondan fazla
insan enfekte olmus ve alti milyondan fazla insan hayatini kaybetmistir. COVID-19’un aerosol ve damlacik
yoluyla kolay bulasmasi nedeniyle Diinya Saghk Orgiitii bazi dnlemler almistir. Bunlarin basinda evde kalarak
izole olmak, kisisel koruyucu ekipman kullanmak ve sosyal mesafeye uymak gelmektedir.'’-1° Saglik ile ilgili
ylz ylize gorismeyi engelleyen salgin gibi durumlarda saglik hizmetlerine devam edebilmek igin teletip
uygulamalari énemli hale gelmektedir.®* Ozellikle ¢cene cerrahlari hastalarin agiz ve {st solunum yollari ile
yakin temas icinde olduklari iin risk altindadirlar.?°

Teletip ¢ene cerrahisinde bircok alanda kullanilmaktadir. Bunlar; telekonsiltasyon ile maksillofasiyal
cerrahide hastaya uygulanacak anestezi tirinin secilmesinde (genel anestezi veya lokal anestezi),
teleradyolojiden de faydalanarak kiriklarin teshisinde, temporomandibular eklem bozukluklarinin teshis ve
tedavisinin takibinde, tliklirik bezi hastaliklarinin teshis ve tedavisinin planlanmasinda, bas-boyun
kanserlerinin teshisinde, ortognatik cerrahi ihtiyacinin teshisinde, Uglinci molar dis patolojilerinin
incelenmesinde, dental implant planlamasinda, ilaca bagli cene kemigi osteonekrozu (MRONYJ) vakalarinin
takibinde ve mindr cerrahi girisimlerde kullaniimaktadir.?*2

Agiz, dis ve ¢cene cerrahisinde teletip sistemi, birinci basamak saglik merkezlerinden teshis ve tedavi icin cene-
ylz cerrahlarina hastalari yonlendirmek ve hastalara uzman hekim saglamadaki gecikmeyi azaltmak igin de
kullanilabilmektedir. Ayrica teletip uygulamalari; yol, kalacak yer, klinikte malzeme kullanimi gibi masraflarin
dnlenmesinde de oldukca énemlidir.2®

Teletip uygulamalari farkli tani grubundaki hastalarin takibi ve rutin bakimlarinin saglanmasi amaci ile de
kullanilabilmektedir.?’ Cene cerrahlarinin kendi arasinda veya kulak-burun-bogaz, plastik cerrahi gibi diger
branslarla sanal toplantilar yapip hastalari degerlendirmesi ve sanal egitimler verebilmesi de teletip
uygulamalarina érnektir. Ogrencilere uzaktan sinavlar yapmak ya da online ders anlatmak yine teletibbin
cene cerrahisindeki kullanim alanlarindandir.?

Teletip uygulamalarinda yaygin olarak kullanilan akilli telefonlar, e-postayla gonderilen dijital goriintiilere
hizli ve net erisim imkani sunmakta ve ¢ene cerrahina, bir masalisti bilgisayarin kisitlamalari olmadan serbest
hareket kabiliyeti saglamaktadir. Bu da mevcut tibbi kaynaklarin verimliliginin artirilmasi ve hastalarin uygun
sekilde éncelik sirasina alinmasinin kolaylastirilmasina olanak tanimaktadir.?

Teletipta muayene nasil olur?

Muayeneye hazirlikta planlanan gérintili gorlisme icin profesyonel giyinilmesi, ortam seslerinin en aza
indirilmesi, fiziksel ortamin uygun oldugundan emin olunmasi, web kamerasinin dogrudan yiziin 6niinde
tutulmasi, hastalikla ilgili tim goérintileme belgelerinin hazir bulundurulmasi istenmektedir. Eksik fizik
muayenenin kisithihginin yanhs tani riskini artirabilecegi durumlarda “yiz ylize” degerlendirme gibi bir
alternatif sunulmaktadir. Hastalar talep ederse, istedikleri zaman kendilerine elektronik tibbi regete
génderilebilmektedir.?®

Oncelikle hastadan aydinlatilmis onam alinarak veri isleme igin izin alinmaktadir. WhatsApp, Zoom, WeChat,
Facetime, Telegram gibi uygulamalari olan akilli telefonlar veya bilgisayarlar ile hastalara ulasim
saglanmaktadir. Hastaya 6nceden randevu saati bildirilmektedir. Muayeneye baslamadan dnce varsa elindeki
radyografik goriintiilerin, fotograflarin hazir bulundurulmasi istenmektedir. iletisime gecildiginde kendini
tanitmasi istenilir. Sikayetini anlamak icin hekim tarafindan dnceden hazirlanmis sorular hastaya yonlendirilir
ve cevaplari kaydedilir.?’
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Muayene sirasinda agri, agiz acikhgl, sislik, temporomandibular eklem sesi, osteonekroz alani, apse drenaji,
havayolu, boyun hareketliligi gibi parametreler degerlendirilir. Agiz agikhgl hastanin dislerinin arasina
parmaklarinin konulmasi istenerek incelenir. Hastalardan kiigtik dillerini ve fasial stiturlarini gorsellestirmeleri
icin dillerini ve fonati disari ¢ikararak agizlarini agik tutmalari istenmektedir. Hastalardan ayrica tiromental
mesafeyi degerlendirmek igin profil goriiniimlerini géstermeleri istenmektedir. Tani koymak igin hastanin
muayenesi ve gorlntileme bulgulari bir araya getirilir. Mevcut tim bilgilere dayanarak, bir tedavi plani

formiile edilmektedir.?*?’

COVID-19 Pandemisinde Agiz, Dis ve Cene Cerrahisinde Tele-Dis Hekimligi Uygulamalari

COVID-19 pandemisi tiim dlinyada yiiz ylize olmayan danismanlik ve saglik hizmeti igin baski olusturmustur.
Cronin ve arkadaslari tarafindan yapilan bir calismada COVID-19 pandemisi doneminde hastalarin ve
klinisyenlerin, oral ve maksillofasiyal cerrahide telekonsiltasyona kabul edilebilirligi, yliz ylize olana kiyasla
degerlendirilmistir. Bu calisma ile yliz ylize olmayan takibin hem hastalar icin kabul edilebilir oldugu hem de
mantikli vaka secimi ile klinisyenler acisindan gilivenli oldugu belirlenmistir. Ayni ¢alismada COVID-19
salgininin, genel saglik hizmetleri ve 6zellikle de oral ve maksillofasiyal cerrahi gibi cerrahi uzmanlik branslari
basta olmak tizere tim sektorlerde genis kapsamli degisikliklere yol actigi bildirilmistir. Bu calismada mevcut
teknolojilerin hem su anda hem de mevcut kiresel saglik krizinin 6tesinde hasta deneyimini iyilestirmek icin
sonuna kadar kullanilmasi gerektigi tavsiye edilmektedir.?

Agiz, Dis ve Cene Cerrahisinde Tele-Dis Hekimligi: Temporomandibular Eklem Bozukluklari

Temporomandibular eklem bozukluklari toplumda yaygin olarak gbzlenmesine ragmen literatiirde teletip ve
temporomandibular eklem patolojileri ile ilgili calismalar oldukga sinirlidir.263%32 Clara Isabel ve arkadaslari
2008-2010 wyillari arasinda birinci basamak saglik merkezlerinden, c¢ene-yliz cerrahisi birimlerine
temporomandibular eklem bozuklugu olan hastalari segmek, sevk etmek, teshis ve tedavi etmek icin teletip
uygulamalarini kullanmistir. Bu ¢alismada hastalar iki gruba ayrilmis; birinci gruptaki hastalar yiiz yiize yani
hastane ortaminda konvansiyonel yontem ile takip edilirken ikinci gruptaki hastalar teletip uygulamalari
kullanilarak takip edilmistir. Calismaya sadece temporomandibular eklem bozuklugu olan hastalar dabhil
edilirken 3. molar dis patolojisi olan veya fasiyal nevralji gibi atipik anomalileri olan hastalar dahil
edilmemistir. Yapilan bu calismada telekonsiltasyon uygulamalari ile hasta basi ¢alisma siresi kaybinin ve
tedavi icin bekleme sirelerinin azaldig bulunmustur. Hastalarin tedaviye ulasma stiresinin ortalama 76,3 glin
azaldigi belirlenmistir. islem sonrasi yapilan memnuniyet anketlerinde ise bircok hastanin telekonsiiltasyon
uygulamalarindan memnun kaldigi ve yeniden tele-saglik sistemini kullanacagini belirtmistir. Bu ¢alisma ile
teletip konsiltasyonunun geleneksel yontemlerle yapilan konsiltasyonlar kadar givenilir, etkili ve distk
maliyetli bir yéntem oldugu dogrulanmistir.?® Ayrica teletip uygulamalarinin temporomandibular eklem
bozuklugu olan hastalarda uzman hekime ulasmadaki gecikmeleri kisaltma ve hastalar icin kaybedilen ¢alisma
siresini azaltma gibi ek avantajlara sahip oldugu bildirilmistir.?

Teletip uygulamalari temporomandibular eklemde artroskopi uygulamalarinda da kullanilmistir. Wagner ve
arkadaslari tarafindan 2002 yilinda, temporomandibular eklem artroskopisi sirasinda ameliyathanede fiziksel
olarak bulunmayan uzman hekimlerin bilgi birikimi ve tecriibelerinden nasil yararlanilabilecegini incelemek
icin teletip uygulamalari kullanilarak bir ¢alisma yapiimistir. Ameliyathane disindaki uzman hekimlere
dogrudan operasyon sahasindan gercek zamanli video, ses gibi veriler iletilmistir. Bu ¢alisma ile uzaktaki
hekimin, artroskopiyi yapan hekimin her anini takip edebilecegi, islemin her asamasini tartisilabilecegi ve
karsilikli etkilesimle bazi asamalari diizeltilebilecegi gortlmustir. Ayrica bu islemlerin teknik agidan maliyetli
oldugu ancak gelisen teknoloji ile bu maliyetin zamanla azaltilabilecegi ve gelecekte rutin kullanim igin
uygulanabilecegi bildirilmistir.3
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Ag1z, Dis ve Cene Cerrahisinde Tele-Dis Hekimligi: implant Uygulamalari

Dental implant uygulamalari olduk¢a yaygin olmasina ragmen hekimlerin bu konuda egitimleri ve deneyimleri
cok farkli olabilmektedir. Glinlimizde dis hekimlerinin bircogunun hala teshis, tedavi ve planlama asamasinda
eksikleri bulunmaktadir. Hastalara mevcut terapotik segceneklerin tamamini sunmak icin dental implantasyon
vakalarinin disiplinler arasi tartisilmasi gerekmektedir. Ozellikle gériintiileme alaninda (6rnegin konik isinli
bilgisayarli tomografi (BT) verileri, BT) teshis prosedirlerindeki artis ve bunlarin dis hekimleri tarafindan sinirl

kullanilabilirligi de disiplinler arasi is birligine duyulan ihtiyaci géstermektedir.3*3°

Hans-Joachim Nickenig ve arkadaslari tarafindan 2003-2005 vyillari arasinda yapilan g¢alismada implant
hastalarinda teletibbin uzman goris alisverisi icin uygun olup olmadigl ve endikasyonlarin ve protez
hedeflerinin givenilir bir sekilde belirlenip belirlenemeyecegi degerlendirilmistir. Yapilan bu ¢alismada
hastalar iki gruba ayrilmis ve birinci gruptaki hastalar video konferans yoluyla degerlendirilirken ikinci
gruptaki hastalar yliz yiize degerlendirilmistir. Video konferansta implant tedavisi endikasyonlari tartisiimis
ve protetik bir protokol tanimlanmistir. Ayrica gerekli implant sayisi ve implant pozisyonlari da belirlenmistir.
Bu calismada, video konferans basina gereken ortalama sire l¢ bucuk dakika gibi kisa bir siire olarak
bulunmustur. Teletip konsiiltasyonunda ve konvansiyonel yontemde protez planlamalarinin benzer oldugu
belirlenmis ancak her ikisinde de planlamada degisiklikler yapiimistir. Ayni zamanda konvansiyonel yontem
ve video konferans yontemi ile planlanan implant sayisi ve protez planlamalarinda yapilan degisikliklerinde
her iki grupta benzer oldugu bulunmustur. Sonug olarak teletibbin implant operasyonlarinin preoperatif
degerlendirmesinde kullanilabilecegi gézlemlenmistir.3®

Agiz, Dis ve Cene Cerrahisinde Tele-Dis Hekimligi: Travma

PATATRAC adli bir tibbi telekomiinikasyon sistemi, 1997 yilinda, beyin travmasi olan hastalara beyin cerrahisi
konsultasyonlari saglamak igin gercek zamanli olarak Piedmont'ta kurulmustur. 2002'den beri Torino'daki San
Giovanni Battista Hastanesi Cene-yliz Cerrahisi Bolimi tarafindan agin bir pargasini olusturan bdlgesel
hastanelere 6zel destek saglamak amaciyla bu sistem kullanilmistir. Roccia ve arkadaslari tarafindan 2005
yilinda yapilan ¢alismada maksillofasiyal travmali hastalarin tedavisinde PATATRAC kullanimi ile iki yillik
deneyimi gdzden gecirmek amaclanmistir. Oncelikle hastalar birinci basamak acil hekimleri tarafindan
hastanede muayene edilmis ve gerekli durumlarda hastalar ¢cene-yliz cerrahina sevk edilmistir. Bu ¢alismada
PATATRAC kullaniminin acil hekimlerinden c¢ene-yliz cerrahlarina klinik veri transferini kolaylastirdigi ve
maksillofasiyal travma planinin yeniden degerlendirilmesine olanak sagladigi belirlenmistir. Ayrica hastalarin
¢cene-ylz cerrahlarina planl bir sekilde nakline karar vermede yardimci oldugu ve bdylece tedavi ihtiyaci
olmayan hastalarin acil servisten ¢ene-yliz cerrahina gereksiz sevkini de o6nemli Olcide azalttig
belirlenmistir.>’

Brucoli ve arkadaslari tarafindan yapilan bir calismada cene yiiz cerrahisi merkezine sevk edilen fasiyal
travmali hastalara uygulanan bir teleradyoloji teknigi ile ilgili deneyimleri degerlendirilmistir. Bu ¢alisma da
toplam 605 kirigi olan 467 hasta, Tempore teletip sistemi tarafindan triyajlanmis ve tedavi edilmistir. Uzaktan
bilgisayarli tomografi degerlendirmesinin ardindan 68 hastada cerrahi endikasyonu 6nerilmis, 223 hastanin
ameliyat endikasyonun olmadigl ve 176 hastanin ise kesin nihai endikasyonu icin klinik degerlendirme
onerildigi belirlenmistir. Klinik degerlendirme sonucunda ise olasi cerrahi endikasyonu olan 176 hastanin
sadece 27’si cerrahiye yonlendirilmistir. Sonug olarak bu calismada teleradyoloji uygulamalarinin periferik
hastanelerden maksillofasiyal travma merkezine sevk edilen travma hastalarinin uygun triyajina yardimci
olacagi vurgulanmstir.?
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Ag1z, Dis ve Cene Cerrahisinde Tele-Dis Hekimligi: Minor Cerrahi islemler

Uclincii molar dis cekimi gibi bircok minér cerrahi islemden sonra hastalar kontrollerine gelmemektedir.
Ameliyat sonrasi komplikasyon yasamayan hastalar kontrole gelerek bosa zaman kaybettiklerini
disinmektedir. JP Wells ve arkadaslari tarafindan 2010 yilinda yapilan ¢alismada minor oral cerrahi sonrasi
hastalar igin klinik degerlendirmeye alternatif olarak telefonla degerlendirme sistemi kurulmus ve hastalara
ameliyat sonrasi sorulmak tzere bir telefon anketi hazirlanmistir. Bu ¢alismada agri, uyusma ve trismus gibi
minor oral prosediirlerle iliskili komplikasyonlari oldugu belirlenen hastalar klinige davet edilerek tedavileri
yapimistir. Komplikasyonu olmayan hastalar ise taburcu edilmistir. Biitlin hastalar ister komplikasyonu olsun
ister olmasin kayit altina alinmistir. Bu kayitlarin analizi yapilmis ve hastalarin seyri hakkinda bilgi edinilmistir.
Minor cerrahi ameliyatlardan sonra telefonla degerlendirme, klinige gelmeyen hasta sayisinda énemli bir
azalma saglamis ve bir egitim hastanesi baglaminda gelecegin dis hekimleri ve geng personelin gelisiminde
onemli olan komplikasyonlarin anlasiimasini ve denetimini kolaylastirmistir. Ayni zamanda telefonla
degerlendirme ile hasta basina diisen tahmini personel maliyetinin azaldigi belirlenmistir.3®

Sybil ve arkadaslari hastalarin cekim sonrasi postoperatif onerilere ve recete edilen ilag¢ rejimine uyumunu
belirlemek ve ¢ekim sonrasi komplikasyon oranini degerlendirmek igin teletip uygulamasini kullanmustir.
Calismada hastalar, sadece sozIU talimatlar (A grubu), so6zIi ve yazil talimatlar (B grubu), Android tabanli
teletip uygulamasi (ExoDont) (C grubu) olmak lzere dis ¢ekimi sonrasi verilen Onerilere gore U¢ gruba
ayrilmistir. A grubundaki hastalara klinik sartlarda sadece s6zli bir sekilde postoperatif talimatlar anlatiimis
ve gerekli ilaglar recete edilmistir. B grubundaki hastalara talimatlar 6nce so6zlii olarak anlatilmis daha sonra
talimatlarin yazili oldugu bir brosiir verilmistir. C grubundaki hastalara ise talimatlar telefonlarina indirdikleri
bir uygulama ile diizenli olarak her giin hatirlatilirken ilaglari alacag saat geldiginde telefonlarina bildirim
gonderilmistir. Calisma sonucunda C grubundaki hastalarin antibiyotik, analjezik, gargara gibi recete edilen
ilaglara ve diyet kisitlamalari ile ilgili postoperatif talimatlara uyumunun A ve B grubuna gore yiiksek oldugu
bulunmustur. Bu ¢alisma, minér oral cerrahi prosedirlerinden sonra hastalarin ameliyat sonrasi sorunsuz ve
verimli bir sekilde iyilesmesini saglamak icin geleneksel s6zli ve yazili yontemler yerine aplikasyon tabanli
dagitim ydntemi gibi teknolojilerin kullanimini tesvik etmektedir.

Heimes ve arkadaslari 2020 yilinda mindr dentoalveolar cerrahi islemler sonrasi bakimda konvansiyonel takip
ile telefon takibini karsilastirmak icin teletip uygulamasini kullanmistir. Calismada lokal anestezi altinda
dentoalveolar cerrahi uygulanan 60 hasta rastgele iki gruba ayrilmis, birinci gruptaki hastalar telefonla takip
edilirken ikinci gruptakiler geleneksel yontemlerle takip edilmistir. Yapilan bu calismada islem sonrasi
semptomlar ve komplikasyonlar her iki grupta da benzer bulunmustur. islem sonrasi yapilan memnuniyet
anketinde telefonla takip edilen hastalarda daha yiiksek memnuniyet bildirilmistir. Teletip uygulamalarinin
hem hastalar hem de saglk calisanlari agisindan zaman ve para tasarrufu sagladigi belirlenmistir. Ayrica
teletip uygulamalarinin saglk hizmetlerine erisim konusunda faydali olabilecegi bildirilmistir.*

Agiz, Dis ve Cene Cerrahisinde Tele-Dis Hekimligi: Tele-konsiiltasyon

Rollert ve ark. tarafindan 1999 yilinda retrospektif calismada genel anestezi ve nazotrakeal entilibasyon ile
dentoalveolar cerrahi yapilacak hastalarin preoperatif degerlendirmesiigin teletip konsiltasyonunun etkinligi
degerlendirilmistir. Calismaya dahil edilen 43 hastanin %95’inin islemi randevu tarihinde genel anestezi ile
gerceklestirilmis ve %100'Uniin teletip konsiltasyonu kullanilarak dogru bir sekilde degerlendirildigi
bildirilmistir. Bu calisma ile teletip konsiltasyonlarinin geleneksel yontemlerle yiritilenler kadar glivenilir
oldugu dogrulanmistir. Saglik hizmetlerinin yeniden diizenlenmesi ve finanse edilme bigimleri nedeniyle,
verileri tasimak, doktorlari tasimaktan daha ekonomik olabilmektedir. Dolayisiyla telekonsultasyon, hasta
naklinin zor veya maliyetli oldugu durumlarda preoperatif degerlendirme icin etkili ve uygun maliyetli bir
mekanizmadir.*
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Wood ve arkadaslari tarafindan yapilan bir ¢alismada pratisyen dis hekimleri ve oral ve maksillofasiyal
cerrahlar arasinda gelismis hasta bakimi igin teletip uygulamasina yonelik algilanan faydayi ve talebi
arastirmistir. Calismanin sonugclarina gore teletibbin hastalarin tedaviye erisimi ve artan saglk hizmeti
maliyetleri ile ilgili mevcut sorunlarin Gstesinden gelmek icin dogru yonde atilmis énemli bir adim oldugu
vurgulanmigtir.®?

COVID-19 pandemisi doneminde Pooja Gangwani ve arkadaslari tarafindan yapilan retrospektif bir kohort
calismada oral ve maksillofasiyal cerrahide telekonsiiltasyonlarin dogrulugu arastirilmistir.  Teletip
konslltasyonu alan 443 hastanin %98,19'u bir sonraki randevuda basariyla tedavi edilmistir. Bu ¢alismanin
sonuclari, teletip uygulamalarinin, 6zellikle dentoalveoler cerrahiler basta olmak (zere rutin maksillofasiyal
prosediirlerde yapilan konsiiltasyonlarin gerceklestiriimesinde oldukga etkili oldugunu géstermistir.?*

Agiz, Dis ve Cene Cerrahisinde Tele-Dis Hekimligi: Egitim

COVID-19 salgini déneminde egitim ve 6gretimde dijitallesmeye yonelik devam eden degisiklikler oldukca
hizlanmistir. Ozellikle pratik egitimin oldukca 6nemli oldugu dis hekimligi egitiminde, secilen dijital muayene
yontemlerinin ve egitim formatlarinin, yiiz ylize olan sinavlara gergek bir alternatif olabilmesi igin yiiksek
gerekliliklerden gegmesi sarttir. Bu nedenle Seifert ve arkadaslari tarafindan yapilan bir galismada yeni
gelistirilen bir Tele-OSCE'deki 6grenci performansi ile oral ve maksillofasiyal cerrahi mifredatindaki 6nceki
OSCE (objektif yapilandiriimis klinik sinav) sinavlari karsilastiriimistir.  Ayrica bu ¢alismada dis hekimligi
Ogrencileri ve sinav gorevlileri igcin yeni gelistirilmis bir Tele-OSCE'nin uygulanabilirligini ve kabullni
degerlendirilmistir. Calismaya 66 dis hekimligi 6grencisi (calisma grubu: 2021 yaz déneminden 34 6grenci,
kontrol grubu: 2019 kis doneminden 32 Ogrenci) ve dokuz sinav goérevlisi katilmistir. Bu c¢alismada
pandemiden onceki sinavlarla karsilastirildiginda, genel 6grenci performansinda anlamli bir fark olmadigi
bulunmustur. Ancak Tele-OSCE degerlendirmesinde standart hastalar veya fantom gibi pratik uygulamalarin
eksikligi nedeniyle pratik becerilerin gosterilmesinin ve derecelendirilmesinin sinirh oldugu gosterilmistir.
Ancak yine de bu yontem 6grencilerin dis hekimligi egitimlerini tamamlamalarini saglamak icin bir alternatif
olarak sunulabilmektedir.*®

Agiz, Dis ve GCene Cerrahisinde Tele-Dis Hekimliginin Diger Uygulama Alanlari

Mayidevi ve arkadaslar tarafindan 2018 yilinda yapilan calismada bas ve boyun patolojisi olan hastalarin
tedavisi sonrasi olusan disfajinin yonetiminde teletibbin uygulanabilirligi ve etkisi disiplinler arasi ele alinarak
degerlendirilmistir. Hindistan’da bulunan ev sahibi kurum ile Amerika Birlesik Devletleri'ndeki ikinci bir kurum
arasinda vydiritiilen teletip toplantisinda vakalar tartisiimistir. internet tabanli video konferans sistemi
kullanilarak aylik toplantilar dizenlenmistir. Bu toplantilarda hastalarda nasil bir tedavi yolu izlenecegi
tartisilmis ve tavsiyelerde bulunulmustur. Tavsiyelerin ¢ogu ev sahibi kurum ile ayni olmasina ragmen, misafir
kurum tavsiyeleri de uygulandiktan sonra hastalarda énemli 6lciide iyilesme saglanmistir. Katilan kurumlar
birbirinden uzak olmasina ragmen toplantilar uygun maliyetli bir sekilde yaratilmustir. Dogrudan hasta
faydasina ek olarak, disfaji yonetimi gibi konularda uzman olan departmanlar arasinda teletip uygulamalari
kullanildiginda is birliginin kolaylastigi gérilmustir.*

Firinciogullari ve arkadaslari tarafindan 2021 yilinda Kuzey Kibris'ta yapilan ankette, tele-dis hekimligi
kullanilarak dis hekimleri arasinda MRONJ ile ilgili bilgi, tutum ve farkindalik diizeyi degerlendirilmistir. Bu
calismada Kuzey Kibris'taki tim dis hekimlerine Google Forms lizerinden g¢evrimigi bir anket génderilmistir.
Daha sonra anket sonugclari analiz edilmistir. Anket sonucunda Kuzey Kibris'ta dis hekimligi yapan dis
hekimlerinin MRONJ konusundaki bilgi ve farkindaliklari yetersiz bulunmustur. Sonuglara dayanarak dis
hekimlerinin MRONJ hastalarinda daha glivenli ¢alisabilmeleri icin lisans programlarinda MRONJ hastalari ile
ilgili daha profesyonel bilgilerin verilmesi gerektigi vurgulanmistir.®
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Kilipiris ve arkadaslari tarafindan 2020-2021 tarihleri arasinda ¢evrimigi 9 soruluk bir anket hazirlanarak
kraniosinostoz hastalari lizerinde bir ¢alisma yapilmistir. Bu ¢alismada kraniosinostoz nedeniyle ameliyat
edilen gocuklarin uzun sireli takibinde teletip konsiltasyonlarinin faydasi ve etkinligi, ebeveynlerinin
memnuniyet diizeyleri ve gelecekte teletibbi kullanip kullanmayacaklari degerlendirilmistir. Calisma sirasinda
sanal konsiiltasyona katilan ve sonrasinda kraniosinostoz sebebiyle ameliyat edilen hastalar ¢alismaya dahil
edilirken, ¢alismadan hemen 6nce veya sanal konsiiltasyon sirasinda ameliyat olan gocuklar galismaya dahil
edilmemistir. Ankette teletip uygulamasinin memnuniyeti, kalitesi ve uygunlugu, sanal ziyaretin
organizasyonu, teknik konular, hekimlerin iletisim diizeyi, hekimlerin sorulara yanit vermesi, hekimlerin
dogru bilgi vermesi ve son olarak gelecekte hasta yakinlarinin teletip uygulamasini tercih edip etmeyecekleri
sorgulanmistir. Genel olarak ebeveynler teletip uygulamasindan memnun kalmis, kaliteli, rahat ve elverisli
oldugunu belirtmistir. Ebeveynler doktorlarin iletisiminden de memnun kalmis ve sorularina yeterince yanit
verildigini belirtmistir. Bu ¢alismanin sonuglari, kraniosinostoz nedeniyle ameliyat edilen ¢ocuklarin sanal
takibi sirasinda ebeveynlerin yliksek bir memnuniyet gosterdigini gdstermistir. Ancak, teletip konusundaki
olumlu deneyimlerine ragmen, ebeveynlerin blylk c¢ogunlugu gelecekte ylz yize ziyaretleri tercih
edeceklerini belirtmistir.*®

Teletip yoluyla muayene dis hekimligi ve nérolojinin bir¢cok alaninda kullanilmasina ragmen orofasiyal agri
semptomlari olan hastalarda hala yaygin olarak kullanilmamaktadir. Bavarian ve arkadaslari tarafindan 2020-
2021 yillari arasinda yapilan ¢alismada 270 yeni hasta teletip uygulamasi yoluyla incelenmistir. Bu hastalarda
¢igneme kasina bagli miyofasial agri, temporomandibular eklemin disk bozuklugu, temporomandibular eklem
artraljisi, obstruktif uyku apnesi ve néropatik orofasiyal agri oldugu gorilmustir. Teletip yoluyla incelenen
hastalarin biliyik cogunluguna dogru teshis konulmustur. Yanlis teshis konulan hastalarda ise en biyilik
problemin ¢igneme kasina bagh miyofasiyal agri ile temporomandibular eklem artraljisini ayirt etmedeki
zorluk oldugu belirtilmistir. Sonug olarak pandemi doneminde klinige gelemeyen ve orofasiyal agri semptomu
olan hastalarin dogru tanisinin konulabilmesi ve tedavilerinin hizlica yapilabilmesi icin teletibbin oldukga
faydali oldugu gorilmistir.®’

Sonug

Dinya genelinde teknoloji ve telekomiinikasyonun gelismesiyle birlikte tele-saglik hizmetlerine olan ilgi her
gecen glin artmaktadir. Gelisen teknoloji ve insanlarin gelisen teknolojiye olan ilgisinin artmasi uzaktan saglik
hizmetlerine olan talebi artirmaktadir. COVID-19 pandemisi ile birlikte alinan &nlemler yiiz yiize
muayenelerin yapilmasina engel olmustur. Alternatif olarak teletip kullanimi pandemi déneminde artmistir.
Teletibbin bir alt bashigi olan tele-dis hekimligi ise son donemlerde popiiler olmaya baslamistir. Teletip, yol,
kalacak yer ve klinik sarf malzeme kullanimi gibi birgok giderin azalmasini saglamis, hekim ve hasta agisindan
zaman kaybini en aza indirmis ve klinik hasta yikln( azaltmistir. Ayrica, hastalarin teshisi, sevki, planlamasi
ve tedavisi konusunda buyik kolayliklar saglayan teletip uygulamalari kirsalda yasayan hastalarin uzman
hekimlere ulasmasini kolaylastirmis ve pratisyen hekim-uzman hekim is birligi artirmistir. Teletibbin
maksillofasiyal cerrahide de kullanimi artmaktadir. Maksillofasiyal cerrahi de temporomandibular eklem
bozukluklari, implant planlamasi, travma hastalarinin takibi, hastalarin konsiilte edilmesi, mindr cerrahiler
sonrasi postoperatif bakimin kolay bir sekilde saglanmasi, sanal egitimler verilmesi gibi bir¢cok alanda
kullanilmaktadir. Teknoloji gelismesiyle yeni imkanlar olustukca ve yeni ¢alismalar yapildik¢a sliphesiz ki
teletip maksillofasiyal cerrahide daha genis bir kullanim alani bulacaktir.

Bilgi

Cikar catismasi bulunmamaktadir.

573



Cene Cerrahisinde Tele-Dis Hekimligi Uygulamalari — Ozcan Kiigiik ve ark Lokman Hekim Dergisi - Lokman Hekim Journal 2023;13(3):566-57.

Arastirmaci Katki Orani Beyani

Ayse Ozcan Kiicik: Fikir, tasarim, danismanlik, veri toplama, analiz/yorum, kaynak taramasi, makale yazimi,
elestirel inceleme.

Ali Mentes: Fikir, tasarim, veri toplama.
Adalet Celebi: Fikir, tasarim, danismanlik, veri toplama, analiz/yorum.

Kaynaklar

1. Hsieh CH, et al. Teleconsultation with the mobile camera-phone in digital soft-tissue injury: a feasibility study. Plast Reconst
Surg 2004;114(7):1776-82.

2. Muniz IDAF, et al. Case report of oral mucosa garlic burn during COVID-19 pandemic outbreak and role of teledentistry to manage
oral health in an older adult woman. Spec Care Dentist 2021;41(5):639-43.

3. Ugur TA, Yilmaz S. Tele-dis hekimligi Uygulamalari: Literattir Derlemesi.Turkiye Klinikleri J Dental Sci 2022;28(1):196-202

4. Daniel SJ, Kumar S. Teledentistry: a key component in access to care. J Evid Based Dent 2014;14:201-8.

5. Solli H, et al. Principle-based analysis of the concept of telecare. J Adv Nurs 2012;68(12):2802-15.

6. Vitacca M, Montini A, Comini L. How will telemedicine change clinical practice in chronic obstructive pulmonary disease?. Ther
Adv Respir Dis 2018;12:1753465818754778.

7. RyuS. History of Telemedicine: Evolution, Context, and Transformation. Healthc Inform Res 2010;16(1):65

8. Marangoz M, Ozen EK. COVID-19 pandemi siirecinin farkli alanlarda dijitallesmeye etkileri: kavramsal bir degerlendirme. Hitit
Ekonomi ve Politika Dergisi 2021;1(1):54-68.

9. Halman LJ, Abbey A, Andrews FM. Attitudes about infertility interventions among fertile and infertile couples. Am J Public Health
1992;82(2):191-4.

10. Rocca MA, et al. The evolution of a teledentistry system within the Department of Defense. Proc AMIA Symp 1999:921-4.

11. Marino R, Ghanim, A. Teledentistry: a systematic review of the literature. J Telemed Telecare 2013;19(4):179-83.

12. Giudice, Amerigo, et al. "Can teledentistry improve the monitoring of patients during the Covid-19 dissemination? A descriptive
pilot study." Int J Environ Res Public Health 2020;17(10):3399.

13. Al-1zz1 T, Breeze J, Elledge R. Following COVID-19 clinicians now overwhelmingly accept virtual clinics in Oral and Maxillofacial
Surgery. Br J Oral Maxillofac Surg 2020;58(10):290-5.

14. Contreras, CM, et al. Telemedicine: patient-provider clinical engagement during the COVID-19 pandemic and beyond. J
Gastrointest Surg 2020;24(7):1692-97.

15. Islam MD, et al. Teledentistry as an Effective Tool for the Communication Improvement between Dentists and Patients: An
Overview. Healthcare 2022;10(8):1586

16. Bradley M, et al. Application of teledentistry in oral medicine in a community dental service, N. Ireland. Br Dent J 2010;209(8):399-
404.

17. Shaygani F, Marzaleh MA. COVID-19 Pandemic: An Opportunity for Using Tele-Dentistry for a Better Dental Care. Prehosp Disaster
Med 2022;37(6):853-55.

18. Honarvar B, et al. Knowledge, attitudes, risk perceptions, and practices of adults toward COVID-19: a population and field-based
study from Iran. Int J Public Health 2020:65(6):731-39.

19. Hartnett KP, et al. Impact of the COVID-19 pandemic on emergency department visits—United States, January 1, 2019-May 30,
2020. Morb Mortal Wkly Rep 2020;69(23):699-704.

20. Barca |, et al. Management in oral and maxillofacial surgery during the COVID-19 pandemic: Our experience. Br J Oral Maxillofac
Surg 2020;58(6):687-91.

21. Nickenig, HJ, et al. Use of telemedicine for pre-implant dental assessment—a comparative study. J Telemed Telecare
2008;14(2):93-7.

22. Duka M, et al. Evaluation of telemedicine systems for impacted third molars diagnosis. Vojnosanit Pregl 2009;66(12):985-91.

23. Cronin AJ, et al. Evaluation of remote OMFS assessments in the era of pandemic COVID-19 control measures. Br J Oral Maxillofac
Surg 2020;58(8):1023-28.

24. Gangwani P, et al. Accuracy of Telemedicine Consultations in Oral and Maxillofacial Surgery During the COVID-19 Pandemic. J
Oral Maxillofac Surg 2023;81(1):65-71.

25. Brucoli M, et al. The use of teleradiology for triaging of maxillofacial trauma. J Craniomaxillofac Surg 2019;47(10):1535-41.

26. Salazar-Fernandez Cl, et al. Telemedicine as an effective tool for the management of temporomandibular joint disorders. J Oral
Maxillofac Surg 2012;70(2):295-301.

27. Torul D, Kahveci K, Kahveci C. Is Tele-dentistry an effective approach for patient follow-up in maxillofacial surgery. J Oral
Maxillofac Surg (Baskida).

574



Cene Cerrahisinde Tele-Dis Hekimligi Uygulamalari — Ozcan Kiigiik ve ark Lokman Hekim Dergisi - Lokman Hekim Journal 2023;13(3):566-57.

28. Chigurupati R, et al. Considerations for oral and maxillofacial surgeons in COVID-19 era: can we sustain the solutions to keep our
patients and healthcare personnel safe?. J Oral Maxillofac Surg 2020;78(8):1241-56.

29. Aziz SR, Ziccardi VB. Telemedicine using smartphones for oral and maxillofacial surgery consultation, communication, and
treatment planning. J Oral Maxillofac Surg 2009:67(11):2505-09.

30. Ewers R, et al. Seven years of clinical experience with teleconsultation in craniomaxillofacial surgery. J Oral Maxillofac
Surg 2005;63(10):1447-54.

31. Wagner A, et al. Interactive stereotaxic teleassistance of remote experts during arthroscopic procedures. Arthroscopy
2002;18(9):1034-39.

32. 32. Eraso FE, et al. Teledentistry: protocols for the transmission of digitized radiographs of the temporomandibular joint. J
Telemed Telecare, 1996;2(4):217-23.

33. Chen JW, et al. Teledentistry and its use in dental education. J Am Dent Assoc 2003;134(3):342-6.

34. Chen RS, Chen SK. Teledentistry using videoconferencing and a DICOM image management system. J Telemed Telecare
2002;8(4):244-6.

35. Chen H, Fricton J. Teledentistry: seeing the doctor from a distance. Northwest Dent 2007;86(2):27-68.

36. Nickenig HJ, et al. Use of telemedicine for pre-implant dental assessment—a comparative study. J Telemed
Telecare 2008;14(2):93-7.

37. Roccia F, et al. Telemedicine in maxillofacial trauma: a 2-year clinical experience. J Oral Maxillofac Surg 2005;63(8):1101-05.

38. Wells JP, et al. Telephone review after minor oral surgery. Br J Oral Maxillofac Surg 2016;54(5):526-30.

39. Sybil D, et al. Innovative App (ExoDont) and Other Conventional Methods to Improve Patient Compliance After Minor Oral Surgical
Procedures: Pilot, Nonrandomized, and Prospective Comparative Study. Perioper Med 2022;5(1):35997.

40. Heimes D, et al. Can Teledentistry Replace Conventional Clinical Follow-Up Care for Minor Dental Surgery? A Prospective
Randomized Clinical Trial. Int J Environ Res Public Health 2022;19(6):3444.

41. Rollert MK, et al. Telemedicine consultations in oral and maxillofacial surgery. J Oral Maxillofac Surg 1999;57(2):136-8.

42. Wood EW, et al. The use of telemedicine in oral and maxillofacial surgery. J Oral Maxillofac Surg 2016;74(4):719-28.

43. Seifert LB, et al. Implementation and evaluation of a Tele-OSCE in oral and maxillofacial surgery—a pilot report. GMS J Med Educ
2022;39(5):Doc50

44. Mayadevi M, et al. Interdisciplinary telemedicine in the management of dysphagia in head and neck. Dysphagia 2018;33(4):474-
80.

45. Firincioglulari M, et al. Teledentistry as a Supportive Tool for Dentists in Diagnosing MRONJ in Northern Cyprus. Biomed Res Int
2021;2021:5657152.

46. Kilipiris EG, et al. Parental satisfaction from telemedicine in the follow-up of children operated for craniosynostosis during COVID-
19 pandemic. Cleft Palate Craniofac J 2023;60(5):562-8.

47. Bavarian R, et al. The utility of telemedicine in orofacial pain: Guidelines for examination and a retrospective review at a hospital-
based practice. J Oral Rehabil 2022;49(8):778-87.

575



