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Amag: Bu ¢alismada, estetik ve fonksiyonel endikasyonlarla gergeklestirilen bisektomi sonrasi erken hasta bildirimli iyilesmenin Quality of
Recovery-40 (QoR-40) 6lgegiyle karsilastirilmasi amaglandi.

Gereg ve Yéntem: Prospektif olarak toplanmis klinik veriler retrospektif olarak analiz edildi. Bolu Abant izzet Baysal Universitesi Dis Hekimligi
Fakultesi Agiz, Dis ve Cene Cerrahisi Klinigi'nde Agustos 2018-Subat 2019 tarihleri arasinda standart intraoral teknikle bilateral bisektomi
uygulanan 50 hasta galismaya dahil edildi. Hastalar estetik (n=27) ve fonksiyonel (n=23) endikasyon gruplarina ayrildi. Fonksiyonel
endikasyonlar kronik yanak isirma, gigneme sirasinda rahatsizlik ve yumusak doku interferansi olarak tanimlandi. Postoperatif iyilesme ilk 24
saat icinde QoR-40 ile degerlendirildi. Veriler non-parametrik ydntemlerle analiz edildi ve anlamli farkliliklar igin etki biyuklikleri hesaplandi.
Bulgular: QoR-40 yiksek i¢ tutarlihk gosterdi (Cronbach alfa=0,918). Fonksiyonel grupta emosyonel durum, fiziksel rahatlk ve psikolojik
destek alt boyut skorlari estetik gruba goére daha ylksekti (p<0,05). Fiziksel bagimsizlik ve agri alt boyutlarinda gruplar arasinda anlamli fark
saptanmadi. Toplam QoR-40 skoru da fonksiyonel grupta daha yuksekti (p=0,011). Alt boyutlar arasindaki korelasyonlar, erken iyilesmenin
fiziksel ve psikososyal bilesenlerinin birbiriyle iligkili oldugunu gésterdi.

Sonug: Bisektomi sonrasi ilk 24 saatte hasta bildirimli iyilesmenin bazi QoR-40 boyutlari estetik ve fonksiyonel endikasyon gruplari arasinda
farkhhk gosterdi. Ancak potansiyel karistiricilarin kontrol edilmemesi nedeniyle bu farkhliklar cerrahi endikasyonun bagimsiz etkisi olarak
yorumlanmamalidir. Bulgularin daha genis érneklemli, prospektif, kontrolli ve uzun dénem takipli ¢alismalarla dogrulanmasi gereklidir.
Anahtar kelimeler: Bisektomi, Bukkal yag yastik¢igi, QoR-40, lyilesme kalitesi, Postoperatif iyilesme, Hasta konforu

ABSTRACT
Objective: This study aimed to compare early patient-reported recovery after bichectomy performed for aesthetic and functional indications
using the Quality of Recovery-40 (QoR-40) questionnaire.
Materials and Methods: Prospectively collected clinical data were analyzed retrospectively. The study included 50 patients who underwent
bilateral bichectomy using a standard intraoral technique at the Department of Oral and Maxillofacial Surgery, Faculty of Dentistry, Bolu
Abant Izzet Baysal University, between August 2018 and February 2019. Patients were divided into aesthetic (n=27) and functional (n=23)
indication groups. Functional indications were defined as chronic cheek biting, discomfort during mastication, or soft-tissue interference.
Postoperative recovery was assessed within the first 24 hours using the QoR-40. Data were analyzed with non-parametric methods, and
effect sizes were calculated for significant differences.
Results: The QoR-40 demonstrated high internal consistency (Cronbach's alpha=0.918). Emotional state, physical comfort, and psychological
support subdomain scores were higher in the functional group than in the aesthetic group (p<0.05). No significant between-group differences
were found in physical independence or pain. The total QoR-40 score was also higher in the functional group (p=0.011). Correlations among
the subdomains indicated that the physical and psychosocial components of early recovery were interrelated.
Conclusion: Within the first 24 hours after bichectomy, some QoR-40 dimensions of patient-reported recovery differed between the
aesthetic and functional indication groups. However, because potential confounders were not controlled, these differences should not be
interpreted as an independent effect of surgical indication. Larger prospective, controlled studies with long-term follow-up are needed to
confirm these findings.
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Giris
Bisektomi, bukkal yag yastik¢iginin parsiyel eksizyonu ile yiiz konturunun inceltiimesini hedefleyen ve son
yillarda estetik cerrahide giderek yayginlasan bir girisimdir.**

Yiiz estetigine yonelik cerrahi girisimlerde tedavi sonuglari yalnizca anatomik degisiklikler veya teknik basari
acisindan degerlendirilmemekte; hasta beklentileri, beden algisi, psikolojik iyilik hali ve hasta memnuniyeti
gibi hasta merkezli sonuglar da giderek daha fazla énem kazanmaktadir.>® Bu nedenle yiiz bélgesine yénelik
estetik girisimlerin degerlendiriimesinde fiziksel sonuclarin yani sira hasta tarafindan algilanan psikososyal
deneyimin de dikkate alinmasi énemlidir.>® Ozellikle yiiz anatomisinin mimikler, emosyonel ifade ve
kisilerarasi iletisim ile yakin iliskisi distinlldiglinde, ylz bolgesine yonelik estetik girisimlerin psikososyal
etkilerinin de dikkate alinmasi gerekmektedir.

Bununla birlikte bukkal yag yastikgigina yonelik cerrahi girisimler cogunlukla estetik yiiz konturlama amaciyla
tanimlanmis olmakla birlikte, klinik uygulamada kronik yanak isirma, tekrarlayan bukkal mukozal travma veya
fonksiyon sirasinda yumusak doku interferansi bulunan segilmis hastalarda semptomlarin giderilmesine
yonelik cerrahi yaklasim da glindeme gelebilmektedir. Bununla birlikte, bu fonksiyonel endikasyonlara iliskin
standartlastirilmis tani kriterleri ve klinik sonug verileri sinirhdir.2# Bu durum, bisektominin klinik pratiginde
heterojen bir hasta grubuna hitap ettigini gostermektedir. Estetik amacli basvurularda yiz goérinimu ve
sosyal algi 6n planda olurken; fonksiyonel endikasyonlarda fiziksel rahatlama, glinlik yasam konforu ve
fonksiyonel iyilesme beklentilerinin daha belirleyici olabilecegi distinilmektedir.

Mevcut bisektomi literatiirii bliylk olcliide cerrahi teknik, bukkal yag yastikciginin anatomik 6zellikleri, hasta
secimi, estetik sonuclar ve komplikasyonlar {izerine yogunlasmaktadir.'* Fasiyal sinir dallari ve parotis
kanalinin yaralanmasi, hematom, enfeksiyon, asimetri ve asiri yag dokusu cikarilmasina bagli istenmeyen
estetik sonuglar bildirilen baglica klinik sorunlar arasindadir.®*2 Buna karsin, bisektomi sonrasi erken iyilesme
deneyimini hasta bildirimli sonug 6lgltleri kullanarak degerlendiren galismalar sinirlidir.

Guncel hasta merkezli cerrahi yaklasimda tedavi basarisi yalnizca klinik sonuglar veya komplikasyonlarin
bulunmamasi lzerinden degerlendirilmemektedir. Agri, fiziksel rahatlik, fonksiyonel kapasite, emosyonel
durum ve algilanan psikolojik destek gibi hasta tarafindan bildirilen iyilesme alanlari postoperatif sonug
degerlendirmesinin dnemli bilesenleridir.>® Hasta bildirimli sonug¢ 6lcitleri, klinik degerlendirmelerle

dogrudan belirlenemeyen hasta deneyiminin standartlastirilmis bicimde élciilmesine olanak saglamaktadir.>
8

Quality of Recovery-40 (QoR-40), postoperatif iyilesmenin fiziksel rahatlik, emosyonel durum, psikolojik
destek, fiziksel bagimsizlik ve agri olmak lizere bes boyutunu degerlendiren, gecerliligi ve guvenilirligi
gosterilmis hasta bildirimli bir sonuc¢ &lgiitiidir.>® Olgek farkli cerrahi popiilasyonlarda postoperatif
ivilesmenin cok boyutlu degerlendiriimesinde yaygin olarak kullanilmistir.8® Tirkce QoR-40 formunun
gecerlilik ve glvenilirliginin gosterilmis olmasi, Tirkce konusan hasta popiilasyonlarinda kullaniimasina
metodolojik temel saglamaktadir.®

Bisektomi sonrasi hasta bildirimli erken iyilesme deneyiminin cerrahi endikasyonla iliskili olup olmadigi
yeterince acikliga kavusmamistir. Ayrica estetik ve fonksiyonel endikasyonlarla opere edilen hastalarin QoR-
40 ile olgulen erken postoperatif iyilesme alanlarinin karsilastirildigi calismalar sinirlidir. Bu bilgi boslugu,
bisektomi sonrasi iyilesmenin hasta merkezli sonug Olgitleri kullanilarak degerlendirilmesini gerekli
kilmaktadir.

Bu calisma, estetik ve fonksiyonel endikasyonlarla gerceklestirilen bisektomi sonrasi ilk 24 saate ait hasta
bildirimli iyilesme deneyimini QoR-40 06lgcegi kullanarak ¢ok boyutlu olarak degerlendirmeyi ve cerrahi
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endikasyon gruplar arasinda QoR-40 toplam ve alt boyut skorlarinin farklilik gosterip gdstermedigini
arastirmayi amaclamaktadir.

Gereg ve Yontem
Calisma Tasarimi

Bu calisma, kurumumuzda standart postoperatif takip protokolii kapsaminda prospektif olarak kaydedilmis
hasta bildirimli QoR-40 verilerinin retrospektif analizi olarak tasarlanmistir. Agustos 2018-Subat 2019
tarihleri arasinda bilateral bisektomi uygulanan 50 hastanin klinik kayitlari ve ameliyat sonrasi ilk 24 saat
icinde elde edilen QoR-40 degerlendirme verileri retrospektif olarak incelenmistir.

Calisma Popiilasyonu ve Gruplandirma

Hastalar cerrahi endikasyona gore estetik amagli bisektomi uygulananlar (n=27) ve fonksiyonel semptomlarin
giderilmesi amaciyla opere edilenler (n=23) olmak (izere iki gruba ayrilmistir. Fonksiyonel endikasyonlar;
kronik yanak isirma 6ykusd, tekrarlayan bukkal mukozal travmaya iliskin klinik bulgular ve ¢igneme sirasinda
yumusak doku interferansina bagh rahatsizlik olarak tanimlanmistir. Fonksiyonel gruptaki hastalarin tima
ayni klinik endikasyona sahip olmayip, bu klinik bulgu veya semptomlardan en az birinin hasta kayitlarinda
belgelenmis olmasi gruba dahil edilme kriteri olarak kabul edilmistir. Fonksiyonel endikasyonlarin
belirlenmesi mevcut klinik kayitlar ve intraoral muayene bulgularina dayandiriimistir. Semptom siddeti
calisma doneminde standartlastirilmis bir derecelendirme sistemi veya valide edilmis bir 6lcek kullanilarak
kaydedilmediginden, semptom siddetine gore alt grup analizi yapilamamistir. Calismaya dahil edilen
bireylerde, postoperatif iyilesme deneyimini etkileyebilecek psikiyatrik hastalik 6ykisi, sistemik hastalik,
surekliilag kullanimi ile alkol veya madde bagimhligi 6ykisi bulunan hastalar ¢alisma disi birakilmistir.

Cerrahi ve Postoperatif Yaklagim

Tim cerrahi islemler ayni cerrahi ekip tarafindan standart intraoral bisektomi yaklasimi kullanilarak
gerceklestirilmistir. Postoperatif ddonemde tiim hastalara benzer bakim protokolii uygulanmis; agri kontrold,
agiz hijyeni, yumusak diyet ve soguk uygulama onerileri standart sekilde verilmistir. Boylece hasta deneyimini
etkileyebilecek prosediirel farkhhklarin azaltiimasi amaglanmistir.

Veri Toplama ve QoR-40 Degerlendirmesi

Calisma retrospektif analiz niteliginde olmakla birlikte, QoR-40 verileri ameliyat sonrasi ilk 24 saat icerisinde,
kurumun rutin postoperatif takip protokolii kapsaminda hastalardan es zamanl olarak elde edilmistir. Bu
nedenle QoR-40 degerlendirmeleri geriye dénik hatirlamaya dayali olmayip, postoperatif erken donemde
kaydedilmis hasta bildirimli verilerden olusmaktadir. Postoperatif iyilesme deneyimi, hasta tarafindan
bildirilen cok boyutlu bir degerlendirme araci olan QoR-40 élgegi ile analiz edilmistir. Olgek; fiziksel konfor,
emosyonel durum, psikolojik destek, fiziksel bagimsizlik ve agri olmak lzere bes alt boyuttan olusmaktadir.
Her madde besli Likert tipi 6lgek ile puanlanmis olup yiiksek skorlar daha olumlu iyilesme deneyimini ifade
etmektedir.

Bu calismada QoR-40, yalnizca fiziksel iyilesmeyi degil; hasta beklentisi, emosyonel iyilik hali, psikolojik destek
algist ve hasta merkezli iyilesme deneyimini biyopsikososyal cercevede degerlendirmek amaciyla
kullanilmistir. Alt boyutlar arasi karsilastirilabilirligi saglamak amaciyla toplam puanlar ilgili madde sayisina
bolliinerek ortalama skorlar hesaplanmistir. Tim degerlendirmeler ameliyat sonrasi ilk 24 saat icerisinde
gerceklestirilmistir.
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istatistiksel Analiz

Tlm istatistiksel analizler IBM SPSS Statistics yazilimi (versiyon 25.0; IBM Corp., Armonk, NY, ABD) kullanilarak
gerceklestirilmistir. Strekli degiskenlerin dagilimi Shapiro—Wilk testi ile degerlendirilmistir. Normal dagilim
varsayiminin saglanmamasi nedeniyle veriler ortanca (minimum—maksimum) olarak sunulmustur.

iki bagimsiz grubun karsilastiriimasinda Mann—-Whitney U testi kullanilmistir. Siirekli degiskenler arasindaki
iliskiler Spearman sira korelasyon analizi ile degerlendirilmistir. QoR-40 dlceginin i¢ tutarhligi Cronbach alfa
katsayisi ile analiz edilmistir.

istatistiksel olarak anlamli bulunan sonuglar icin etki biyiklGgi r = Z / VN formiili kullanilarak hesaplanmig
ve 0.1 kiglk, 0.3 orta ve 0.5 biyilik etki bliydkligu olarak yorumlanmistir. Tim analizlerde p < 0.05 degeri
istatistiksel anlamlilik siniri olarak kabul edilmistir.

Etik Onay: Calisma protokolii, Bolu Abant izzet Baysal Universitesi Tip Fakiiltesi Klinik Arastirmalar Etik Kurulu
tarafindan 25 Kasim 2019 tarih ve 395 sayili karar ile onaylanmis olup ¢alisma Helsinki Deklarasyonu ilkelerine
uygun sekilde yurutilmustir.

Bulgular

Bisektomi uygulanan hastalarda erken postoperatif iyilesme kalitesi, QoR-40 olgegi kullanilarak
degerlendirilmistir. Calismaya dahil edilen 50 hastanin 27’si (%54,0) estetik, 23’0 (%46,0) ise fonksiyonel
endikasyonla opere edilmistir (Tablo 1).

Tablo 1. QoR-40 degerlendirmesine alinan hastalarda bigektomi endikasyonlar

Bisektomi endikasyonu n %

Estetik 27 54,0
Fonksiyonel 23 46,0
Toplam 50 100

Veriler frekans ve ylizde olarak sunulmustur. Hastalar cerrahi endikasyona gore estetik ve fonksiyonel gruplara ayrilmistir.

QoR-40 6lgeginin i¢ tutarliik analizinde Cronbach alfa katsayisi 0,918 olarak hesaplanmistir ve bu deger
Olgegin yiksek diizeyde glvenilir oldugunu géstermektedir (Tablo 2).

Tablo 2. QoR-40 blgeginin giivenirlik analizi

Olgiit Deger
Cronbach alfa 0,918
Madde sayisi 40
Hasta sayisi 50

ic tutarlilik Cronbach alfa katsayisi ile degerlendirilmistir. a 20,90 miikemmel giivenirlik olarak kabul edilmistir.

Gruplar arasi karsilastirmalarda fonksiyonel endikasyon grubunda duygusal durum (p=0,007), fiziksel rahathk
(p=0,012) ve psikolojik destek (p=0,008) alt boyut puanlarinin estetik gruba kiyasla anlamli derecede daha
yiksek oldugu saptanmistir. Fiziksel bagimsizlik (p=0,521) ve agri (p=0,356) alt boyutlari agisindan ise gruplar
arasinda anlamh fark bulunmamistir. Toplam QoR-40 skoru da fonksiyonel grupta anlamh derecede daha
ylksek bulundu (p=0,011) (Tablo 3).
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Tablo 3. Bisektomi endikasyonuna gére QoR-40 alt 6lgek karsilagtirmalar

Alt 6lcek Estetik Ortanca (min—-maks) Fonksiyonel Ortanca (min-maks) p Effect size (r)
Duygusal durum 4,56 (3,33-5,00) 4,78 (3,89-5,00) 0,007 0,41
Fiziksel rahathk 4,58 (3,17-5,00) 4,83 (4,08-5,00) 0,012 0,36
Psikolojik destek 4,71 (2,86-5,00) 5,00 (3,29-5,00) 0,008 0,39
Fiziksel bagimsizlik 4,60 (2,60-5,00) 4,60 (2,40-5,00) 0,521 0,08
Agri 4,57 (3,29-5,00) 4,71 (3,29-5,00) 0356 0,12
Toplam QoR-40 4,50 (3,40-4,95) 4,70 (3,85-5,00) 0,011 0,34

Veriler ortanca (minimum—maksimum) olarak sunulmustur. Gruplar arasi karsilastirmalarda Mann—Whitney U testi kullanilmistir.
Yuksek skorlar daha iyi postoperatif iyilesme kalitesini gostermektedir. Effect size r = Z/VN ile hesaplanmis; 0,1 kiigiik, 0,3 orta ve 0,5
biyik etki olarak yorumlanmistir.

Alt boyut puanlarinin dagilimi Shapiro—Wilk testi ile degerlendirilmis ve tiim boyutlarda normal dagilim
varsayiminin saglanmadigi belirlenmistir (p<0,001) (Tablo 4). Bu nedenle analizlerde non-parametrik testler
kullanilmistir.

Tablo 4. QoR-40 alt 6l¢ek puanlarinin normal dagilim analizi

Alt 6lcek p (Shapiro-Wilk)
Duygusal durum <0,001
Fiziksel rahathk <0,001
Psikolojik destek <0,001
Fiziksel bagimsizhik <0,001
Agri <0,001

Normal dagilim Shapiro-Wilk testi ile degerlendirilmis ve tim alt Olgeklerde parametrik test varsayimlarinin saglanmadig
gorilmustar.

Alt boyutlar arasindaki iliski analizlerinde duygusal durum ile fiziksel rahatlik arasinda glicli dliizeyde pozitif
korelasyon saptanmistir (r=0,747; p<0,01). Duygusal durum ile psikolojik destek (r=0,423), fiziksel bagimsizlik
(r=0,479) ve agri (r=0,507) arasinda orta diizeyde anlamli iliskiler belirlenmistir.

Fiziksel rahathk ile psikolojik destek (r=0,449) ve fiziksel bagimsizlik (r=0,573) arasinda orta diizeyde
korelasyon saptanirken, fiziksel rahatlik ile agri arasinda glglu iliski bulunmustur (r=0,687; p<0,01). Psikolojik
destek ile fiziksel bagimsizlik arasinda zayif ancak anlamli iliski belirlenmis (r=0,308; p<0,05), psikolojik destek
ile agri arasinda ise anlamli iliski saptanmamustir (p>0,05) (Tablo 5).

Tablo 5. QoR-40 alt dlcekleri arasindaki korelasyon analizi

Karsilagtirilan alt 6lgekler Spearman korelasyon katsayisi (r) p degeri
Duygusal durum - Fiziksel rahathk 0,747 <0,01
Duygusal durum - Psikolojik destek 0,423 <0,01
Duygusal durum - Fiziksel bagimsizlik 0,479 <0,01
Duygusal durum — Agri 0,507 <0,01
Fiziksel rahatlik — Psikolojik destek 0,449 <0,01
Fiziksel rahatlk - Fiziksel bagimsizhik 0,573 <0,01
Fiziksel rahathik — Agni 0,687 <0,01
Psikolojik destek — Fiziksel bagimsizhk 0,308 <0,05
Psikolojik destek — Agri 0,229 >0,05

Alt Olgekler arasindaki iliskiler Spearman sira korelasyon katsayisi ile degerlendirilmistir. r degeri iliskinin yoniind ve glclni
gostermektedir. Korelasyon katsayisi 0,20-0,39 zayif, 0,40-0,59 orta ve 20,60 guglii iliski olarak yorumlanmistir.
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Bununla birlikte, tim cerrahi islemlerin ayni ekip tarafindan standart teknikle gerceklestirilmis olmasi
prosediirel heterojenligi azaltarak calismanin metodolojik gliclinii artirmaktadir. Ayrica erken postoperatif
donemde yapilan degerlendirmeler, hasta deneyiminin emosyonel ve fiziksel bilesenlerinin hatirlama
yanlihgindan etkilenmeden dogrudan degerlendirilebilmesine olanak saglamaktadir. Bu bulgular, estetik ve
fonksiyonel endikasyonlarla gerceklestirilen bisektomi sonrasi erken donemde hasta bildirimli iyilesmenin
bazi psikososyal boyutlarinda farkliliklar gozlenebilecegini duslindiirmekle birlikte, ¢alisma tasariminin
sinirliliklari nedeniyle bu farkliliklar cerrahi endikasyonun bagimsiz etkisi olarak degerlendiriimemelidir.

Tartisma ve Sonug

Bu ¢alisma, estetik ve fonksiyonel endikasyonlarla gergeklestirilen bisektomi sonrasi ilk 24 saate ait hasta
bildirimli iyilesme deneyimini QoR-40 6lgegi kullanarak ¢ok boyutlu olarak degerlendirmistir. Fonksiyonel
endikasyon grubunda emosyonel durum, fiziksel rahatlik ve psikolojik destek alt boyut skorlari daha yiksek
bulunurken, fiziksel bagimsizlik ve agri alt boyutlarinda gruplar arasinda anlamh farklihk saptanmamistir.
Ayrica QoR-40 alt boyutlari arasindaki korelasyon analizleri, erken postoperatif hasta deneyiminin fiziksel ve
psikososyal bilesenlerinin birbiriyle iligkili oldugunu gostermistir. Bununla birlikte, potansiyel karistirici
degiskenlerin kontrol edilmemis olmasi nedeniyle gézlenen grup farkliliklari cerrahi endikasyonun bagimsiz
etkisi olarak yorumlanmamalidir.

Mevcut bisektomi literatlirt agirlikh olarak bukkal yag yastik¢iginin anatomik 6zellikleri, cerrahi teknik, hasta
secimi, yuiz konturundaki degisiklikler ve komplikasyonlar tizerine yogunlasmaktadir.>? Fasiyal sinir dallari ve
parotis kanalinin yaralanmasi, hematom, enfeksiyon, asimetri ve asiri yag dokusu cikarilmasina bagl
istenmeyen estetik sonuglar literatiirde bildirilen baslica klinik sorunlardir.®*2 Buna karsin, bisektomi sonrasi
erken iyilesme deneyiminin standartlastiriimis hasta bildirimli sonug 6l¢itleriyle degerlendirildigi ¢alismalar
sinirlidir. Bu agidan mevcut calisma, bisektomi sonrasi ilk 24 saate ait hasta deneyiminin fiziksel ve psikososyal
boyutlarini QoR-40 ile degerlendirmesi bakimindan mevcut literatiire hasta merkezli bir perspektif
sunmaktadir.

Postoperatif iyilesme; agri, fiziksel rahatlik, fonksiyonel kapasite, emosyonel durum ve psikolojik destek algisi
gibi birbiriyle iliskili alanlariiceren ¢ok boyutlu bir siirectir.>® QoR-40’in bu alanlari ayni 8lciim araci icerisinde
degerlendirmesi, klinik sonuglarla dogrudan belirlenemeyen hasta deneyiminin standartlastiriimis bicimde
incelenmesine olanak saglamaktadir.>® Bu c¢alismada QoR-40"in yiiksek i¢ tutarhhk gostermesi, dlcegin
mevcut 6rneklemde glvenilir bir 6lglim performansi sergiledigini gdstermektedir. Bununla birlikte, mevcut
bulgu QoR-40"in bisektomi hastalarinda gecerliliginin gosterildigi seklinde yorumlanmamalidir.

Bu calismada fiziksel rahatlik ile agr alt boyutu arasinda gigcliu diizeyde pozitif korelasyon saptanmistir
(r=0,687). QoR-40’ta yliksek agri alt boyut skorlarinin daha olumlu iyilesmeyi, yani daha diisik agri yikini
yansittigl dikkate alindiginda, bu iliski daha dislk agr yikinlin daha yiksek fiziksel rahatlikla birlikte
gorilmesi seklinde yorumlanmalidir. Postoperatif iyilesme literatliriinde yeterli agri kontrolinin fiziksel
konfor ve genel iyilesme kalitesiyle iliskili oldugu bildirilmektedir.>® Mevcut bulgu bu genel literatiirle
uyumludur ve agri deneyimi ile fiziksel rahatligin erken postoperatif iyilesmenin birbiriyle iliskili alanlari
oldugunu gostermektedir. Bununla birlikte, korelasyon analizi iliskinin yoni veya nedenselligi hakkinda
¢ikarim yapilmasina olanak vermemektedir.

Fiziksel rahatlik ile fiziksel bagimsizlik arasinda orta diizeyde pozitif korelasyon saptanmistir (r=0,573). Bu
bulgu, ilk 24 saat icerisinde kendisini fiziksel olarak daha rahat bildiren hastalarin fiziksel bagimsizlik alaninda
da daha olumlu skorlar bildirme egiliminde oldugunu goéstermektedir. QoR-40 temelli postoperatif iyilesme
calismalarinda fiziksel rahatlik ve fiziksel bagimsizlik, genel iyilesme deneyiminin iliskili ancak farkh bilesenleri

5-8

olarak degerlendirilmektedir. Mevcut sonug, erken iyilesmenin vyalnizca agri dlizeyi Uzerinden
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degerlendirilmemesi ve fiziksel konfor ile glinllk islevselligin hasta bildirimli degerlendirmelerde birlikte ele
alinmasi gerektigini desteklemektedir. Ancak galismanin kesitsel korelasyon analizi, fiziksel rahatligin fiziksel
bagimsizligi artirdigi seklinde nedensel bir ¢cikarima izin vermemektedir.

Emosyonel durum ile agri alt boyutu arasinda orta diizeyde pozitif korelasyon bulunmustur (r=0,507). QoR-
40 puanlama yonu dikkate alindiginda, bu bulgu daha olumlu agri deneyimi bildiren hastalarin daha olumlu
emosyonel durum skorlarina sahip olma egiliminde oldugunu géstermektedir. Agri deneyiminin emosyonel
durum, anksiyete ve psikolojik iyilik haliyle karsilikh iliskiler gosterebildigi ve postoperatif iyilesmenin fiziksel
ve psikolojik sireclerin etkilesimiyle sekillendigi bildirilmektedir.’** Mevcut bulgu, erken postoperatif
iyilesmenin fiziksel ve emosyonel alanlarinin birbirinden tamamen bagimsiz olmadigini desteklemektedir.
Bununla birlikte, calismada preoperatif anksiyete, depresif belirtiler veya diger psikolojik degiskenler
dogrudan degerlendirilmediginden iliskinin altinda yatan mekanizmalar hakkinda ¢ikarim yapilamaz.

Psikolojik destek ile fiziksel bagimsizlik arasinda zayif diizeyde pozitif korelasyon saptanmistir (r=0,308). Bu
bulgu, daha yiksek psikolojik destek skorlarinin daha olumlu fiziksel bagimsizlik skorlariyla sinirli diizeyde
birlikte goruldigini gostermektedir. Sosyal ve psikolojik destek, postoperatif iyilesme deneyiminin hasta
tarafindan algilanan bilesenlerinden biri olmakla birlikte, fiziksel bagimsizlik cerrahi travmanin siddeti, agri,
bireysel iyilesme 6zellikleri ve diger klinik faktérlerden de etkilenebilir.2>® Bu nedenle gozlenen iliskinin zayif
olmasi, fiziksel bagimsizligin ¢ok faktorli yapisiyla uyumlu olabilir. Ancak mevcut ¢alisma sosyal destek
diizeyini veya destek miidahalelerinin etkisini bagimsiz 6lglim araglariyla degerlendirmediginden, psikolojik
destegin fiziksel iyilesmeyi artirdigl sonucuna varilamaz.

Fonksiyonel endikasyon grubunda emosyonel durum, fiziksel rahatlik ve psikolojik destek alt boyutlarinda
daha yiksek skorlar gozlenmistir. Bu farkliliklar, estetik ve fonksiyonel nedenlerle cerrahiye basvuran
hastalarin erken postoperatif deneyimlerinin bazi alanlarda farkllasabilecegini diistindiirmektedir. Bununla
birlikte, hasta beklentileri, beden algisi, estetik memnuniyet, preoperatif psikolojik durum ve sosyal destek
diizeyi dogrudan ol¢lilmediginden, gdzlenen grup farkliliklarinin bu faktoérlerle agiklanmasi miimkin degildir.
Ayrica potansiyel karistirict degiskenlerin  kontrol edilmemis olmasi nedeniyle farkhliklar cerrahi
endikasyonun bagimsiz etkisine atfedilemez.

Fiziksel bagimsizlik ve agri alt boyutlarinda gruplar arasinda anlamh farklihk saptanmamistir. Bu sonug
yalnizca estetik ve fonksiyonel endikasyon gruplarinin ilk 24 saat icerisindeki hasta bildirimli fiziksel
bagimsizlik ve agri skorlarinin istatistiksel olarak farkli olmadigini gbstermektedir. Tek bir postoperatif zaman
noktasinda yapilan degerlendirme nedeniyle bu bulgulardan agrinin zaman igerisindeki seyri, glnlik
aktivitelere dénus slresi veya fonksiyonel iyilesmenin hizi hakkinda ¢ikarim yapilamaz.

Klinik agidan mevcut bulgular, bisektomi sonrasi erken hasta deneyiminin yalnizca agri Uzerinden
degerlendirilmemesi gerektigine isaret etmektedir. Fiziksel rahatlik, emosyonel durum ve algilanan psikolojik
destek gibi hasta bildirimli alanlarin arastirma ve sonuc¢ degerlendirmelerinde dikkate alinmasi, erken
postoperatif iyilesmenin daha kapsamli bicimde incelenmesine katki saglayabilir.2*1® Bununla birlikte, mevcut
calismanin goézlemsel tasarimi, tek zaman noktasindaki degerlendirmesi, komplikasyon verilerinin
bulunmamasi ve potansiyel karistirici degiskenlerin kontrol edilmemesi nedeniyle belirli bir klinik takip
protokolliniin 6nerilmesi veya cerrahi endikasyonlardan birinin digerine Gstiin oldugunun ileri strilmesi
mumkiin degildir.

Bu calismanin cesitli sinirliliklari bulunmaktadir. Oncelikle ¢alisma, rutin klinik takip sirasinda elde edilmis
hasta bildirimli verilerin retrospektif analizine dayanmaktadir ve tek merkezli, nispeten sinirli bir 6rnekleme
sahiptir. Fonksiyonel endikasyon grubunda semptom siddeti standartlastirilmis veya valide edilmis bir 6l¢cim
araclyla kaydedilmediginden, semptom tiirli ve siddeti ile postoperatif iyilesme deneyimi arasindaki iliskiler
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degerlendirilememistir. Yas, cinsiyet, cerrahi sire ve ¢ikarilan bukkal yag miktari gibi potansiyel karistirici
degiskenlerin gruplar arasindaki dagilimlari ve sonuglar Gzerindeki etkileri istatistiksel olarak
degerlendirilmemistir. Bu nedenle gozlenen grup farkhliklarinin yalnizca cerrahi endikasyona atfedilmesi
miimkin degildir. Ayrica QoR-40 degerlendirmesinin yalnizca ameliyat sonrasi ilk 24 saatte yapilmis olmasi,
iyilesmenin zaman igerisindeki seyrinin ve wuzun donem hasta deneyiminin degerlendirilmesini
engellemektedir. Komplikasyonlarin sistematik olarak kaydedilmemis ve analiz edilmemis olmasi nedeniyle
¢alismanin bulgularindan bisektominin glivenligi veya komplikasyon profiline iliskin ¢ikarim yapilamaz. Son
olarak, hasta beklentisi, beden algisi, estetik memnuniyet, preoperatif psikolojik durum ve sosyal destek
dizeyi dogrudan olclilmemistir. Gelecekteki calismalarin daha genis 6rneklemlerle, prospektif tasarimla,
standartlastiriimis fonksiyonel endikasyon kriterleriyle, potansiyel karistirici degiskenlerin kontroliyle,
tekrarlayan postoperatif degerlendirmelerle ve sistematik komplikasyon kayitlariyla yiritilmesi
gerekmektedir.

Bununla birlikte, tim cerrahi islemlerin ayni ekip tarafindan standart teknikle gergeklestirilmis olmasi
prosediirel heterojenligi azaltarak calismanin metodolojik gliclinii artirmaktadir. Ayrica erken postoperatif
donemde vyapilan degerlendirmeler, hasta deneyiminin emosyonel ve fiziksel bilesenlerinin hatirlama
yanlihgindan etkilenmeden dogrudan degerlendirilebilmesine olanak saglamaktadir. Bu bulgular, estetik ve
fonksiyonel endikasyonlarla gerceklestirilen bisektomi sonrasi erken donemde hasta bildirimli iyilesmenin
bazi psikososyal boyutlarinda farkliliklar gozlenebilecegini dislindiirmekle birlikte, calisma tasariminin
sinirliliklari nedeniyle bu farkliliklar cerrahi endikasyonun bagimsiz etkisi olarak degerlendiriimemelidir.
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