Boliim 11

ORODENTAL SELF MUTILASYON VAKALARINDA Di$
HEKIiMI YAKLASIMI

Seckin AKSU*!

Giris

Self Mutilasyon (SM) lezyonlari esas olarak kesici, delici ve yanici yaralanmala-
ra neden olabilen yabanci cisimlerin kullanilmasiyla veya kasima, ¢ekme, vurma,
1sirma gibi yara iyilesmesine miidahale eden herhangi bir hareketle kisilerin ken-
di dokularina tekrarlayan zarar vermesi anlami tasimaktadir (Limeres et al., 2013).
Kolay erisilebilirliklerinden dolay1 el bilegi ve 6n kol dahil olabilse de siklikla ba-
caklar ve yaklasik % 75 oraninda bas- boyun bolgesindeki oral ve perioral bolgeler
etkilenmektedir (Abdullah, et al., 2015) . Bukkal mukoza, dil ve periodontal dokular
vb yumusak dokular1 veya dis sert dokulari, SM’ nin etki alanina dahil olabilmekte-
dir. Orodental SM vakalarinda spesifik olmayan lezyonlarin diger hastaliklar: taklit
etmesi nedeniyle tan1 zorlasmaktadir. Ayn1 zamanda bu lezyonlarin ilk kez dis he-
kimi tarafindan fark edilmesi nedeniyle dis hekimleri, hastaligin teshisinde dnem
tasimaktadir.

Orodental SM Vakalarinin Tani ve Teshisi

Kendi kendine zarar verme anlamina gelen SM, her yas ve cinsiyetteki bireyleri
etkileyen ve ¢ocuk hastalarda artis gosteren 6nemli bir saglik problemidir (Limeres
et al,, 2013). Intihar amach olmayan ve tekrarlayan davranissal bozukluklar dolayi-
siyla bu probleme sahip Kkisilerin viicudunda bir takim zararlar olusmaktadir (Sekil
1) (Chen & Liu, 1996; Favazza, 1989). Bir lezyonun SM sonucu olusup olusmadigini
belirlemek i¢in davranisin sosyal olarak kabul edilebilirligi, tekrarlanmasi, dokular-
da hafif veya orta dereceli yaralanmaya yol acip agmadig1 goz oniinde bulundurul-
malidir (Briere & Gil, 1998). Kendilerini yaralamalarina neden olan aliskanliklarini
kontrol etmeleri hastalar i¢in de zor bir durumdur. Ayni zamanda kisinin kendi i¢in-
deki ve cevresindeki etkilesimleri yakindan takip edilmelidir (Abdullah, Fakhrud-
din, & Samsudin, 2015; Winchel & Stanley, 1991).
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