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KOKU VE TAT BOZUKLUKLARI

GIRIS

Koku ve tat duyulari, yasam kalitesine ve
cevresel begeniye katkida bulunur. Bu du-
yvular yalnizca toksik ve tehlikeli uyaranlara
karsl koruma saglamakla kalmaz, ayni za-
manda koku ve tat alabilmek, icecek tadi-
mina katilmak, taze demlenmis bir fincan
kahveyi tespit etmek veya yemekten alinan
haz dahil olmak Uzere yasamin daha nite-
likli olmasina katkida bulunur.(1)

Burun ameliyatli hastanin koku alma
duyusunu degistirebilir ve bazi hastalar
ameliyattan 6nce koku alma kaybinin far-
kina varmazlar. (2)TUrkiye'de yakin zaman-
da vyapilan bir arastirma, koku kaybi ko-
nusunda egitim almis pratisyenlerin koku
kaybini daha dikkatli degerlendirdigini ve
koku kaybini yonetmede daha 6zgUvenli
oldugunu bildirdi. Ameliyattan énce temel
bir koku testi ile hastanin koku alma du-
yusunun seviyesinin kayit altina alinmasi
hem hastanin postop donemde olasl koku
sikayetinin tespitinde hem de yasal talih-
sizligi oldugunu
belirtmek isteriz. Hastanin koku (ve tat) du-
yusuna katkida bulunan bircok faktor hak-
kinda bilgi ve farkindalik olusturmak tibbi

onlenmesinde o6nemli
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ve yasal acidan bir zorunluluktur. Cerrahlar
cerrahi risk faktorlerine, cerrahi tekniklere
ve ameliyat dncesi mevcut hastaliga dik-
kat etmelidir cunkd bunlar ameliyat sonra-
si koku alma bozukluklarina ve kalici koku
kaybina neden olabilir.(3)

ANATOMI

Koku

Koku alma organlari, insan vUcudunda
benzersizdir cUnkU yenilenen noroepitel-
yum dokusunu igerirler. Ancak bu hassas
sinir lifleri de hasar gorebilir ve kalicl kayip-
lara ugrayabilir. Genel olarak, burun icinde-
ki anatomik yapllardan, Ust nazal septum,
orta ve Ust konkalar koku alma yapilarini
icerir. Bu yapilar hava akisini kolaylastirir ve
birincil koku alma noronlarini icerir. Koku
molekulleri
mukusta ¢cozulur ve daha sonra noronlar-
la etkilesime girererek aksiyon potansiyel
olusturur. On kraniyal fossada yer alan ol-
factor bulbus, koku yolunda ilk transfer is-
tasyonu olarak gorev alir. Birincil koku alma
noronlarl, glomerul olarak adlandirilan ka-
meleri olusturan ikincil noronlarla sinaps

bu noronlarin Uzerini orten
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CEVAPLAR

15 Tesla veya daha yUksek Tesla guclne sahip MR
Santral projeksiyon alaniolan sag priform girus(Broadman Alani 34) ve parahipokampus
(Broadman Alani 37) bilateral insular korteks, bilateral medial ve lateral temporal korteks

alanlarinda gelisen hipometabolizmadir.

Koku egitimi olup bu egditim Altundag ve ark. tarafindan gunde iki kez olacak sekilde 12
hafta sureyle mentol, kekik, mandalina ve yasemin kokulari kullanildi. Son 12 haftada ise
vesil cay, bergamot, biberiye ve gardenya kokulari kullanilarak tariflenmistir.
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