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OZET

“Laser Doppler Flowmetry” (LDF), hareket
halindeki  bir

frekansinda olusan Doppler kaymasiin o&lgiilmesi

nesneden yansiyan radyasyonun
esasina dayanir. Tipta ilk defa 1972 yilinda kullanilan
dis
kullanilmaya

“Laser Doppler Flowmetry”, son yillarda

hekimliginin tim dallarinda
baglanmistir. Bu teknik diisiik giicli monokromatik
lazer 1511 tasiyan bir optik prob sayesinde doku kan
akiminin non invaziv ve siirekli dlglimiine imkan
tanir.

Anahtar Kelimeler: Laser Doppler Flowmetry,

kan akimi, dis hekimligi.

BLOOD FLOW MEASUREMENT IN
DENTISTRY AND LASER DOPPLER
FLOWMETRY

ABSTRACT

Laser Doppler Flowmetry (LDF) is a technique
on measurement of Doppler shift formed in the
frequency of radiation that is reflected by a moving
object. It has been first used in medical science in
1972 and is commonly being used in dentistry in the
recent years. This technique, with an optic probe
carrying low power monochromatic laser ray, allows
measurement of tissue blood flow in a non invasiv
and continuous manner.

Key words: Laser Doppler Flowmetry, blood

flow, dentistry.

GIRIS

Gilinlimiizde tipta ve dis hekimliginde kan

akimmi Olgmek amaciyla ¢esitli yontemler
kullanilmaktadir. Dis hekimliginde kan akimi
Olclimii; ciiriikk, dis preparasyonu, travma,
dis

lizerine uygulanan ¢esitli dental materyallerin

osteotomiler, ortodontik hareketler ve

dis ve c¢evre dokularin kanlanmasi tizerindeki

etkisini  degerlendirmek amaciyla  gerekli

olmaktadir.

Bu amagla giiniimiize kadar kullanilan
yontemlerden bazilari; agiktaki damarlardaki
degisikliklerin ¢alisma sirasinda in vivo
vital

olarak gozlenebildigi mikroskopi',

cesitli alt gruplara sahip olan ve genellikle

tipta  kullamlan  Doppler  ultrasound,
kapillerlerdeki kirmizi kan hiicrelerinin
sayisini belirten transmitted light
photoplethysmography’  ve  giiniimiizde

giincel kullamima sahip olan “Laser Doppler

Flowmetry” (LDF) dir’.

* Ondokuzmayis Upiversitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Protetik Dis Tedavisi Anabilim Dali Aragtirma Gérevlisi.
** Ondokuzmay1s Universitesi Dig Hekimligi Fakiiltesi Protetik Dis Tedavisi Anabilim Dali Ogretim Uyesi.
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“LASER DOPPLER FLOWMETRY”

Tipta ve dis hekimliginde dokudaki kan
akiminin siirekli ve noninvaziv 6l¢limii amaciyla
kullanilan yeni bir tekniktir. Doppler etkisi ilk
olarak Avusturalya’ 11 matematik¢i ve fizikgi
Johann Christian Doppler tarafindan tanimlan-
mistir (1842). LDF ile ilgili kayda deger gelis-
meler, 1964 yilinda Yeh ve Cummins’in ¢alig-
malari ile baglamustir. ilk kez 1972 yilinda Riva
tarafindan tavsan retinasinda kan akimini Olg-
mek i¢in kullanilmugtir. Ticari olarak piyasaya
stiriilmeleri 20 yi1l Oncesine rastlar. Bu donem-
den sonra sadece 1990 yilina kadar 600’1 askin
yayin yapilmistir. 90’li yillara kadar, temel
olarak deneysel tibbi aragtirmalarda kullanil-
mustir’ .Giiniimiizde rutin klinik islemlerde de
kullamilabilecegi ifade edilmistir’. LDF, hareket
halindeki bir nesneden yansiyan radyasyonun
frekansinda meydana gelen Doppler kaymasinin
Olciilmesi temeline dayanir. Bu teknikte diisiik
giiclii monokromatik lazer 1511 tagiyan bir optik
prob kullanilmaktadir. Olgiim probu igerisinde
1sin1 dokuya tastyan verici fiber ve dokudan geri
sagilan 1sinlar1 foto dedektdre tasiyan toplayici
fiber bulunmaktadir. Isin demeti probla dokuya
iletildiginde, 1smin bir kismu dokuda absorbe
olurken biiyiik bir kism1 dokudan yansimaktadir.
Isig1 yansitan statik nesneler dalga boyunu
degistirmezken 15181 yansitan hareketli kan
hiicreleri Doppler kaymasina neden olmaktadir.
Doppler kaymast meydana gelmis olan 1sm
demeti sinyalleri olusturmakta, bu sinyallerden

elde edilen degerler perfiizyon ya da flux olarak

tanimlanmaktadir.
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Bir LDF cihazi; lazer 15mn kaynagi,foto
dedektdr, fiber optik diizen ve sinyal islemciden
olusur®.

LDF cihazlarindan 4 ayr veri elde edile-
bilir'. Bunlar: Hareketli Kan Hiicrelerinin
Konsantrasyonu (CMBC), hiz (velocity), perfiiz-
yon initesi (PU)= CMBC x Velocity ve total
backscatter (TB) dir.

Cihazin verdigi perflizyon degeri mutlak
degildir yani “belli bir siirede, belli bir hacim-
deki dokudan gegen gergek hiicre sayisidir” gibi
fizyolojik bir tanimlama yapilamaz. Ayni birey
ve farkli bireyler arasindaki periferal perfiizyon-
da fizyolojik cesitlilik ¢oktur. Ayrica lokal doku
alanlarinda ufak mesafeler arasinda ve zamana
bagli olarak kapiller yogunluk ve permeabilitede
degisiklikler vardir. Bu faktorler perfiizyon
iinitelerinin fizyolojik agidan degerini smnirlar-
lar**. Yapilabilecek en onemli sey standardizas-
yonu saglamaktir. Ornegin ¢iiriik ve saglam dis-
lerdeki perfiizyon degerlerini Olciip karsilastir-
mak istedigimizde; bir bireyin c¢iirikk disinden
elde edilen perflizyon degerini, ayni bireyin
simetrik saglam disi ile karsilastirmak uygun
fakat farkli bir ile

olabilir kiginin  disi

karsilagtirmanin  bir anlami  yoktur. Farkli
arastiricilarin LDF verilerini karsilastirabilmeleri
icin Ol¢iimlerin standart olmasi gerekir. Farkli
zamanlarda yapilan Olglimlerin karsilastirilabil-
mesi i¢in gerekli olan sey, esit bir 1s1 ortamudir.
Bu en iyi sekilde 1s1 kontrolli bir oda kullani-
larak elde edilebilir’.

Olgiim derinligi genellikle doku yiizeyinin
altinda yiizey 15181min penetre oldugu ve yiizeye

geri donebildigi derinligin yaklasik 2/3’si olarak
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tarif edilir. Kapiller yatagin yapis1 ve yogunlugu
gibi doku 6zelliklerine, 151810 dalga boyuna ve
probdaki fiberler arasi uzakliga baglidir (fiber
seperasyonu)’.

Cihazin olglim derinligi 1 mm civarinda
olmasina ragmen, daimi diste ortalama 2 ile 3,5
mm kalinlikta olan mine ve dentin asilarak, bir
disin pulpasmin kan akimi Olgiilebilmektedir.
Bu, c¢ekilmis dislerde pulpa bosluguna yerles-
tirilmis kaniil vasitasiyla, farkli hizlarda ve
yogunlukta kan pompalanmasi ile elde edilen
kayitlarda gosterilmistir’.

Saglam bir disin kronundan kaydedilen
sinyalin bir kismu pulpa disindaki dokulardan el-
de edilir. Domuz kesici disleri tizerindeki deney-
lerde, gingival marjinden 2 mm insizale yerles-
tirilmis olan bir prob ile kaydedilen sinyalin
yaklagik %10’unun pulpal orijinli olmadig1
bulunmustur. Bu, pulpa kesilmeden oOnce ve
sonra yapilan kayitlarla saptanmistir. Kayitlar
dis yiizeyi yerine acgiga ¢ikmis dentinden elde
edildiginde, pulpadan gelen sinyal artmis ve

pulpa disi dokulardan olusan sinyalin orani

azalmustir’.
Cihaz prob ucuna gore olusan tim
hareketleri  kaydettigi i¢in probun Ol¢iim

yapildig1 sirada hareketsiz kalmasi gereklidir,
aksi takdirde kan hiicrelerinden bagka yapilar da
Doppler kaymasi olustururlar. Bu artifakt
kaynag1 yumusak dokudan ziyade dislerde kayit
yapilirken, probun ilgili bolgeye hazirlanan bir
splint vasitasiyla rijit olarak sabitlenmesiyle
daha kolay engellenebilir*®”.

Cihaz i¢in gerekli parametreler; cihazin

tipi, lazer 1s18mmin dalga boyu, probun tipi,
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probun fiber separasyonu, siire-sicaklik, cihazin
band genisligi, yazic1 ayarlar1 seklindedir.

Hasta icin gerekli parametreler ise; viicut
sicakligr (bdlgenin sicakligl), kanin pO,, pCO,
ve pH degerleri, sistemik kan basinci, kardiak
output, ila¢ kullanimi, sigara kullanimi, diyet
gibi durumlar, hastanin fiziksel konumu,
biyolojik sifir degeridir.

LDF’nin kullanim alani sadece bilimsel
arastirmalarla sinirli degildir. Plastik rekonst-
riiktif cerrahi®*'*!"", damar cerrahisi'?, dermato-

-13,14,15

loji

1718 ve dis

, i¢c hastaliklar1'®, néroloji
hekimliginde diagnostik degere sahiptir.

Polat ve arkadaslar1'® 2004 yilinda vital ve
kok kanal tedavili diglerden kaydedilen kan
akimlarin1 LDF ile karsilastirmislardir. Onlemler
(rubber-dam uygulamasi gibi) alinmadig: takdir-
de sinyallerin bir kisminin pulpa dis1 dokulardan
geldigini bildirmislerdir.

Zannetta-Barbosa ve arkadaslan® 1993
yilinda yaptiklar1 ¢alismada implant iglemleri ve
kemik augmentasyonu sonrasinda membrani
orten flebin kan perfiizyonunu degerlendirmisler

ve operasyon Oncesine gore daha diisik LDF

degerleri saptamislardir. LDF’ nin dolasimsal

degisiklikleri erken safhada belirleyebilmek
acisindan  yararli  bir yontem oldugunu
belirtmislerdir.

Oztiirk, Polat ve Yilmaz®' 1998 yilinda
yaptiklar1 ¢alismada 1/100,000” lik epinefrin
igeren soliisyon uygulandiginda pulpal ve gin-
gival kan akiminin, enjeksiyon yapildigi andan
itibaren 10. dakikada maksimuma ulastigini,
1/200,000’lik epinefrin igeren soliisyon uygulan-

diginda ise 20. dakikada maksimuma ulastigini
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LDF kullanarak gostermislerdir.

Buckley ve arkadaslari® 1999 yilinda
yaptiklar calismada maksiller osteotomi vakala-
rinda cerrahi sonrast kan akiminda bir artis
oldugunu fakat 6 ay sonrasinda cerrahi islem
oncesiyle karsilastirildiginda istatistiksel olarak
o6nemli bir azalma oldugunu LDF kullanarak
gostermislerdir.

Wong™ 2000 yilinda LDF ile siniis greft-
lerinde vitalitenin bir 6l¢iisii olarak kan akiminin
klinik incelemesi iizerine bir ¢aligma yapmustir.

Justus ve arkadaslari® 2001 yilinda Le
Fort I osteotomi sonrasi gingival ve pulpal kan
akimmi, Oztiirk ve arkadaslari” 2003 yilinda
rapid palatal ekspansiyon vakalarinda korti-
kotomi ve midline osteotomi sonrasi, Sato ve
arkadaslar®® 2003 yilinda tek segmentli Le Fort
I osteotomi sonrasi, Harada ve arkadaslari”
2004 yilinda iki farkli maksiller osteotomi
uygulamas1 sonrasi maksiller dislerde pulpal kan
akimu degisikliklerini LDF ile incelemislerdir.

Strobl ve arkadaslari®® 2004 yilinda yap-
tiklar1 ¢aligmada 15 travma vakasinda repozis-
yon ve splint tedavisi uygulanan tek maksiller
santral kesicilerde pulpal kan akimi degerini
LDF ile 6lgmiislerdir. LDF’ nin iskemik epizod-
larin degerlendirilmesinde ve avaskiiler nekroz
ve doku kaybi gibi riskler tasiyan dislerin
incelenmesinde yararli olabilecegini belirtmis-
lerdir. Splint siiresini saptamak ve fraktiirli
dislerde pulpal kan akiminda erken donemde
meydana gelen azalmalar1 belirlemek icin
kullanigh bir alet olabilecegini bildirmislerdir.

Yine Strobl ve arkadaslari® 2004 yilinda;
maksiller santral kesicilerin

likse daimi

58

KOKCU, YENISEY, GULER

repozisyonu ve splintlenmelerinden sonra pulpal
kan akimlarinda kisa ve uzun vadedeki degisik-
likleri LDF ile incelemisler ve uygulama sonrast
iskemik epizodlarin degerlendirilmesinde yararl
olabilecegini ifade etmislerdir. Intriizyon tipi
liksasyonlarda  standart klinik testlerden
beklenenden ¢ok daha erken bir siire olan 12
haftalik takip sonucu pulpal kan akimi degerle-
rinde 6nemli azalmalar oldugunu, elektriksel ve
termal pulpa testleriyle karsilastirildiginda LDF’
nin ¢ok daha duyarli bir teknik oldugunu
belirtmiglerdir. Probe holder, gingival izolasyon
materyali, flowmeter 6zellikleri, ve mine-dentin
mineralizasyonu gibi faktorlerin; optik probun
disin okliizaline, servikaline, ya da ortasina
yerlestirildigi farkli LDF tekniklerini etkiledigi
gercegi daha fazla ¢aligma yapilmasi gerektigini
gosterir.

Ramsay, Arthur ve Martinen® 1991
yilinda yaptiklar1 ¢calismada, LDF probunun dis
iizerindeki konumunun 6lgiim sonuglarini etkile-
yip etkilemedigi ve ayn1 bdlgeden yapilan 6l¢iim
degerlerinin  zamanla degisip degismedigini
incelemislerdir. Sonucta disin vestibiil yiiziiniin
ortasindan insizale yaklasildik¢a 6l¢lim degeri-
nin azaldigi, disetine yaklasildikca arttigi goste-
rilirken, mesiodistal yonde kaydirilan olgiim
noktalarinda 6l¢iim degerlerinde belirgin bir fark
olmadig: ifade edilmistir. Ayrica ayni noktalar-
dan farkli zamanlarda yapilan 6l¢timler arasinda
da istatistiksel olarak 6nemli bir fark olmadigi
belirtilmistir.

Hinrichs ve arkadaslar® 1995 yilinda
LDF kullanarak kok ylizeyi

diizeltmesi

isleminden Once ve sonra intrasulkular dl¢timler
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yapmuslardir.

Kerdvongbundit ve arkadaslar® 2003
yilinda LDF yardimyla saglikli ve inflamas-
yonlu  gingivanin  mikrosirkiillasyon  ve
mikromorfolojisini incelemislerdir.

Develioglu ve Demirer’in® 1999 yilinda
yaptiklar1 ¢alismada, sigara kullananlarda diseti
kan akimmin kullanmayanlardan daha yiiksek
oldugu ancak istatistiksel bir fark olmadigi
bildirilmistir.

Meekin ve arkadaslar®™ 2000 yilinda
yaptiklar1 c¢alismada LDF kullanarak hafif ve
agir sigara igicilerinde gingival kan akimini
ciltteki kan akimiyla karsilagtirmiglardir. Sigara
iciminin gingivada lokal vazokonstriiksiyon
etkisinin bulunmadig1 fakat on yilizdeki ciltte,
hafif icicilerde; agir igicilerle ya da igmeyenlerle
karsilastirildiginda akut bir artisa neden
oldugunu belirtmislerdir.

Mavropoulos ve arkadaslar® 2001 yilinda
tiitlin  ¢ignemenin diseti kan akimi {izerine
etkisini  degerlendirmek LDF

icin  yine

kullanmusglardir.

36,37

Vag ve Fazekas 2000 ve 2002
yillarinda yaptiklar1 ¢alismada kron marjininin
ve restoratif uygulamalarin marjinal gingivadaki
kan akimina etkisini arastirmislar ve sonucta
inflamasyonlu marjinal gingivanin iyilesme
doneminde LDF’ nin yararli bilgiler saglayaca-
gin1 bildirmiglerdir.

Yine Fazekas ve arkadagslar’®®* 2000 ve
2002 yillarinda retraksiyon materyallerinin ve
farkli  soliisyonlar

emdirilmis  retraksiyon

iplerinin gingival marjin mikrosirkiilasyonu

iizerine etkisini incelemisler ve LDF nin topikal
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vazokonstriiksiyonu saglayacak yeterli miktarda

epinefrini 6lgmek icin uygun bir teknik
oldugunu bildirmislerdir.

Akazawa ve Sakurai’ 2002 yilinda
yaptiklar1 ¢alismada hafif dis sikma sonucu
olustugu varsayilan devamli basincin, dis ya da
dis-doku destekli mandibuler protezler altindaki
mukozanin kan akimina etkisini LDF ile
Olcmiisler, hafif de olsa devamli dis sikmanin
iskemiyle sonug¢landigimi ve protez altindaki
mukozanin basing ortadan kalktiktan sonra
iyilesmesini geciktirdigini ifade etmislerdir.

Yanpiset ve arkadaslari*' 2001 yilindaki
caligmalarinda, reimplante edilen immatiir kopek
dislerinde revaskiilarizasyonu degerlendirmede
LDF nin yeterliligini arastirmiglar ve sonugta
revaskiilarize pulpayr nekrotik pulpadan ayirt
etmede LDF nin son derece hassas sonuglar
verdigini gérmiislerdir.

Roeykens ve arkadaslan®™ 2002 yili
caligmalarinda travmaya ugramis anterior alti
maksiller digin vitalitesini 30 hafta boyunca
LDF ile degerlendirmisler ve diger tiim vitalite
testlerinde endodontik tedavi endikasyonu
olmasina ragmen LDF ile daha giivenilir, kesin
ve bireysel degerlere ulasmuglardir. Bunu
destekler sekilde Gazelius’un sozlii ifadesine
gore, elektrikli pulpa testlerinde devital goziiken,
LDF’nin kan perfiizyonu oldugunu gosterdigi
dislerde, pulpanin canliligi ile ilgili olarak LDF’
nin giivenilirlik oran1 %100 diir *.

Akpmar ve arkadaglan* 2004 yilinda
labial ve palatinal gingivanin LDF dl¢timleri
iizerine etkisini arastirmiglar ve labial gingivanin

Olgtimlere katkisiin palatinal gingivadan daha
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fazla oldugunu belirtmislerdir.

Ishikawa ve arkadaslari™ 1998 yilinda
yaptiklar1 calismada damak bolgesinde skar
dokusu dagilimini ve bunun maksiller dental ark
formuyla iligkisini inceledikleri ¢alismada LDF
kullanmusglardir.

Chu ve arkadaslart™ 2000 yilinda yaptik-
lar1 calismada damak bolgesinde postoperatif
skar dokusunun dagilimini incelemede LDF nin
etkinligini degerlendirmislerdir.

Buckley ve arkadaslar*’ 1999 yilinda or-
tognatik cerrahi sonras1 maksiller pulpal kan aki-
mindaki degisiklikleri LDF kullanarak deger-
lendirmiglerdir.

Firestone ve arkadaslari®™ 1997 yilinda
yaptiklar ¢alismada sabit uygulamalarin yapildi-
g1 ortodontik tedavilerde pulpal cevabin belirlen-
mesinde LDF nin degerli bir kaynak oldugunu
bildirmislerdir.

Barwick ve Ramsay® 1996 yilinda orto-
dontik olarak uygulanan intriiziv kuvvetlerin,
Ikawa ve arkadaslar1™ 2001 yilinda kisa siireli
intriizyonun, Sano ve arkadaslar’’' 2002 yilinda
siirekli intriizyonun pulpal kan akimi iizerine
etkisini LDF ile incelemislerdir.

Ebihara ve arkadaslar™ 1996 yilinda
horizontal kok kirigir olan bir diste pulpal kan
akimini LDF ile incelemislerdir.

Fratkin ve arkadaslar™ 1999 yilinda
yaptiklar1 ¢aligmada insan siit kesici dislerinde
kan akiminin belirlenmesinde LDF nin kullani-
min1 degerlendirmislerdir.

Grigar ve arkadaslar™ 2001 yilinda
kalsiyum hidroksit igeren bir pulpa kaplama

materyalinin (Dycal; DeTrey) pulpa iizerine
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etkisini LDF ile incelemis ve pulpal mikro-
sirkulasyon iizerinde sadece akut bir etkisinin
oldugunu belirtmislerdir.

Chandler ve arkadaslar™ 2001 yilinda
clirik molar dislerden lazer 1s18inin gegisini
degerlendirmis ve prob uygun yerlestirildiginde
hastalikli posterior dislerde LDF ile pulpanin
sagligint  belirlemenin ~ miimkiin  oldugunu
belirtmislerdir.

Erdem® 1997 yilinda yaptigi calismada,
clirik ve saglikli dislerin pulpal kan akimlarini
O0lemiis ve tedavi sonrast degerlerle karsilas-
tirmistir. LDF ile pulpa sagliginin ve tedaviye
verilen cevabin direkt olarak Olgiilmesinin,
prognoz ve tedavi planlamasinin hassas sekilde
degerlendirilmesi i¢in milkemmel bir gosterge
olusturdugu ifade edilmistir.

Ikawa ve arkadaslarr’’ 2003 yilinda yap-
tiklar1 ¢alismada LDF ile yasa bagli pulpal kan
akimi degisikliklerini degerlendirmisler ve kan
damarlarinin sayisinda azalma, artan kalsifiye
doku sebebiyle pulpa boyut ve hacminde azalma
gibi histolojik bulgulara paralel olarak yasla
birlikte akiminda  azalma

istirahat  kan

kaydedilmistir.

Sekil 1
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Avantajlarn

Avantajlar1 non-invaziv olmalari, kullanim
kolaylig1 ve devamli veya belirli araliklarla kay1t
saglamalaridir >***. Ayrica, cihaz bilgisayara
baglanarak, 06zel yazilimi1 vasitasiyla veriler
grafikler halinde izlenebilir ve istatistiksel olarak
analiz edilebilir. Temel prensip, gesitli tibbi ve
biyolojik uygulamalara teknik olarak adapte
edilebilir >**.

Calisilan dokuya bagli olarak, teknik hem
invaziv hem de non invaziv olarak uygulana-
bilmektedir. Estetik cerrahi ve sinir cerrahi-
sindeki invaziv uygulamalar1 i¢in 6zel problar
vardir. Siparis {izerine amaca yonelik 0Ozel
problar da iretilebilmektedir. Cok problu sis-
temler ile, aym1 anda 1’den fazla bdlgede
perfiizyon Olciimleri yapilabilmektedir. Cihaza,
kayit probunun yaninda, 6zel eklentiler vasita-
styla, 1sitic1 problar ve iyontoforez sistemleri de

eklenebilmektedir®*®,

Dezavantajlari

Temel dezavantajlari, elde edilen ¢ikis
degerlerinin mutlak olmamasi ve her zaman kan
akimi ile dogrusal iliskiye sahip olmamasidir.
Ornegin, eger cikis sinyali %100 artmissa, bu
kan akimi oranmnin %100 arttigi anlamina
gelmeyebilir’.

Dogrusal olmamasi, hareketli hiicrelerle
fotonlarin ¢oklu ¢arpismasinin etkileri nedeniyle
olusur. Bir dokuda kirmizi hiicre hacminin %1°1
astif1 durumda dogrusallik kaybolur. Bu oran
pulpada ve diger ¢cogu dokuda muhtemelen daha

60,61
fazladir™".

61

KOKCU, YENISEY, GULER

Tiim hareketleri kaydeder. Optik fiberler,

hatali sinyallere neden olabilecek sekilde

3462 Lazer stabilitesindeki

harekete duyarhdir
bozukluk ve c¢evreden gelen isinlar Ol¢iim

hatalarina neden olabilir®.

SONUC
“Laser Doppler flowmetry” nin
dishekimliginde kullanimi yeni oldugundan,

verilerin ne anlama geldiginin anlasilabilmesi ve

dogru yorumlanabilmesi igin cihazin

Ozelliklerinin tam olarak kavranmasi gereklidir.

Tip alaninda deneysel amacl olarak ¢ok
yaygin kullanilan bu cihazin klinik kullanim
alan1 da genislemistir. Arastiricinin bilgisi, hayal
giici ve olanaklarina bagli olmakla birlikte
gelecekte bu cihazlardan ¢ok daha yaygin
sekilde faydalanabilecegi sOylenebilir.
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