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0z
Amag: Bu calismada Tiirk halkinin tanidigt kokularin

tespit edilmesi ve bu kokularin koku hastaliklarina yénelik
standardize edilmesi amagland:.

Hastalar ve Yontemler: Aktif enfeksiyon gecirmeyen ve
butanol esik testini gegen 200 kisiye (103 erkek, 97 kadin;
ort. yas 35.72 yil; dagilim 15-60 y1l) koku testi uyguland..
Roll-on kapakli siselere konulan 20 farkli koku kurutma
kagitlarina ayni miktarda siiriilerek deneklere koklatildi ve
coktan segmeli alt1 secenek esliginde kokunun ne kokusu
oldugu soruldu.

Bulgular: Tanimlama puani cilek, muz, giil, nane, karanfil,
tarcin, limon, portakal, lavanta ve sarimsak icin %065’in
tizerinde; feslegen, elma, seftali, leylak, ardi¢ ve ¢érek otu icin
%20 ila %065 arasinda; mersin, melisa, kakule ve igde icin
%20’nin altinda idi.

Sonug: Tiirkiye’de uygulanacak koku testlerinde temel koku
secenekleri olarak cilek, muz, giil, nane, karanfil, tar¢in, limon,
portakal, lavanta ve sarimsak kokusu uygundur.

Anabhtar sézciikler: Tanimlama testi; koku kayb; esik testi.

ABSTRACT

Objectives: This study aims to determine the odors
recognized by Turkish people and standardize these odors for
odor diseases.

Patients and Methods: Odor test was implemented to 200
individuals (103 males, 97 females; mean age 35.72 years;
range 15 to 60 years) who have not experienced active infection
and have passed the butanol threshold test. Twenty different
odors contained in bottles with roll-on caps were smelled by
the subjects by rubbing in equal amounts on blotting papers
and subjects were asked what the odor was accompanied by six
multiple choice alternatives.

Results: Identification score was above 65% for strawberry,
banana, rose, mint, clove, cinnamon, lemon, orange, lavender,
and garlic; between 20 to 65% for basil, apple, peach, lilac,
juniper, and nigella; and below 20% for myrtle, melissa,
cardamom, and elaecagnus.

Conclusion: Odors of strawberry, banana, rose, mint, clove,
cinnamon, lemon, orange, lavender, and gatlic are suitable as
basic odor choices in odor tests to be performed in Turkey.

Keywords: Identification test; smell loss; threshold test.

Literatirde koku bozukluklarina yol acan 200’Gn
tzerinde hastalik tanimlanmis olup; klinik yaklagim
kolaylig1 agisindan koku hastaliklar: obstriiktif sinonazal
hastaliklar, gecirilmis tst solunum yolu enfeksiyonlari,

Dogadaki bir¢ok canlida temel bir yasam fonksi-
yonu olan koku almanin insanlarda 6nemi nispeten
azdir. Buna ragmen koku alma duyusunda azalma
sosyal bir varlik olan insani ¢ok derinden etkiler.
Onemine karsin subjektif olmasi nedeniyle koku kafa travmasi, yaglilik, dogustan nedenler, toksinler,
duyusu diger duyulara gére ¢ok daha az incelenmis- ilaglar, nérolojik ve psikiyatrik hastaliklar ve idiyopatik
tir. nedenler olarak siniflandirilabilir.l?
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Koku tanima (identifikasyon) toplumsal ve kiiltirel
gegmisten 6nemli 6lglide etkilenmektedir. Bu nedenle
calismamizda Tirk toplumunda koku testlerinde kulla-
nilabilecek kokularin belirlenmesini amagladik.

HASTALAR VEYONTEMLER

Calismamizin  basinda Zonguldak Karaelmas
Universitesi etik kurul onayi alindi. Tiim hastalar yapi-
lacak ¢alisma hakkinda bilgilendirildi ve bilgilendirilmis
hasta onamlar alindi. Koku testi 6ncesi tim katilimcila-
ra rutin endoskopik muayene ve butanol esik testi yapild.
Aktif enfeksiyon gegiren veya butanol esik testini gege-
meyenler ¢alisma dig1 birakildi. On bes yasindan kiigiik
ve 60 yagindan biyik olan bireyler ¢caligmaya dahil edil-
medi. Aktif enfeksiyon ge¢irmeyen ve butanol esik testini
gecen 200 kisiye (103 erkek, 97 kadin; ort. yag 35.72 yil;
dagilim 15-60 yil) koku testi uyguland:.

Calisgmamizda koku alma sorunu olmayan ve burun
muayenesi normal bulunan 100 kisiye planlanan koku
testi yapild: (1. caligma grubu-saglam grubu). Hangi
kokularin tanindigini bulmay: hedefledigimizden mua-
yenede septum deviasyonu ya da polipozisi olan ve burun
tikaniklig1 sorunu yagayan 100 kisi de ayr1 bir grup olarak
kayit edildi (2. ¢aligma grubu-hasta grubu).

Caligmaya dahil olan tiim bireyler yas, cinsiyet, egi-
tim durumu, meslek, kronik hastalik, ila¢ kullanimi ve
travma yoniinden, gorsel analog dlgegi (GAOQ) ile dlgiildi
ve puanlar kayit edildi.

Esik testi

Caligmamizin birinci béliiminde ilk giin hastalara
muayene sonrast butanol esik testi yapild: ve egik deger-
leri ol¢uldi. Butanoliin %4’lik ¢ozeltisi temin edildi. Bu
¢ozelti %50 olarak distile su ile diliie edildi. Tekrarlayan
%50 dilasyonlarla dokuz ayri butanol sisesi hazirlandi.
En yuksek konsantrasyondaki sise 9 numaral: sige, en

(a) (b)

Sekil 1. Roll-on kapak.
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digiik konsantrasyondaki sise 1 numarali gise olarak
belirlendi. En digiik dilisyondan koklatilmaya bagland:.
Bes numarali sise ve 1-5 numara arasindaki diliisyonlar-
dakini bilen kisiler ¢alismaya dahil edildi. Alt: numaral:
sise ve daha az seyreltilmis (daha konsantre) diger koku-
lar1 alabilen ama ilk 5 sisedeki kokular:1 alamayanlar koku
alma egikleri diisiik oldugundan ¢alisma dis1 birakild:.

Segilen kokular

Bu caligmay: yapmamizdaki amacimiz Turk toplu-
muna uygun koku testini ortaya ¢ikartmak oldugundan
her sosyokiiltiirel gruptan insanin tanima olasilifinin
oldugu kokular secildi. Yirmi ayr1 koku kullanild.
Bunlar ardig, leylak, igde, ¢orek otu, lavanta, sarimsak,
nane, gil, tarcin, limon, ¢ilek, elma, portakal, karanfil,
seftali, kakule, mersin, melisa, muz, feslegen olarak belir-
lendi. Kokular aktarlarda satilan 20 mI’lik yaglardan
elde edildi (Karden, Karden Tarim Uriinleri, Ankara,
Tirkiye).

Koku tanimlama testi

Calismamizda, yazarlarimizdan Fikret Cinar tarafin-
dan tasarlanan koku seti ve yontemi kullanildi. Kozmetik
treticilerine sige saglayan yan sanayi kuruluslarindan
20 adet i¢inde parfim olmayan roll-on tipali ve kendine
ait kapagi olan cam sigeler temin edildi (Sekil 1). Sigeler
yikandiktan sonra etilen oksitte sterilize edildi.

Ardindan tim sigelere 10 mL agirhginda mevcut
kokularin yaglar1 konuldu, roll-on tipalar ile kapaklar:
kapatildi. Ttm siseler I’den 20’ye kadar numaralandi-
rildi. Kurutma kagidi 10x5 cm 6lgilerinde hazirland:.
Kagit hafifce ikiye katland: (Sekil 2a). Ardindan test
edilecek koku, katli bir tarafin i¢ yiiziine roll-on tipa
U¢ tur donecek sekilde sirilda (Sekil 2b). Devaminda
kagit kendi tzerine kapatild: (Sekil 2¢). Kisilere mevcut
kagit, 3-5 cm’lik mesafeden burna degdirilmeden ve

kagit hafifce hareket ettirilerek 1-2 dakika koklatild:

Sekil 2. Testin yapilig.
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(Sekil 2d). Tslem her hasta ve her koku i¢in ayr1 ayr1 tekrar
edildi.

Koklama islemi sirasinda kisinin kokuya konsantre
olmasi saglandi. Goézlerin kapali olmasi ve tim dikkatin
koku tizerine toplanmasi saglandi. Her bes koku koklan-
diktan sonra 1-2 dakika ara verildi. Koklama testi koku-
suz bir ortamda yapildi. Ortalama oda sicakligi 20-25 °C

arasindaydi.

Her bir koku i¢in hastalara toplam alt1 secenekli kelime
testi hazirlandi. Tk dort segenekte meveut kokunun dogru
yanitinin da i¢inde oldugu secenekler sunuldu. Besinci
secenek “kokuyu aldim ama tanimadim”, altinci segenek
ise “kokuyu alamadim” olarak belirlendi. Hastanin aldig:
kokular not edildi. Ertesi gin test tekrarlandi. Her bir
test ortalama 30-40 dakika stirdi. Test hep ayni doktor
tarafindan yapildi. Cift kér yontemi ile ¢aligild.

Istatistiksel analiz

Tim kayitlar bilgisayar ortamina aktarild:.
Istatistiksel degerlendirmeler Windows i¢in SPSS 13.0
versiyon (SPSS Inc., Chicago, IL, USA) yazilim prog-
rami kullanilarak yapildi. Istatistiksel hesaplamalarda
Ki-kare testi ve logaritmik dogrusal (log-linear) analizi
kullanildi. PABAK (prevalence-adjusted bias-adjusted
kappa) uyum ytzdeleri hesaplandi. P<0.05 degeri anlamli
kabul edildi.

BULGULAR

Calisma 15-60 yas aras: bireylere yapildi. Yas ortala-
masi saglam grupta 35.68, hasta grubunda 36.82 idi. Yas
gruplart arasinda yapilan istatistiksel degerlendirmede
gruplar arasinda anlamli fark saptanmadi (p=0.985).

Cinsiyet dagilimi agisindan istatistiksel olarak
anlamli fark saptandi (p<0.001). Saglam grupta erkek
sayist, hasta grupta ise kadin sayisi daha fazlaydi.
Meslek gruplari arasinda istatistiksel olarak anlamli
fark saptandi (p=0.005). Ev hanimlari diger meslek
gruplarina goére daha fazlaydi. Sigara kullanimi, ilag
kullanimi, kronik hastaliklar, travma gecirip gegirme-
mesi ve 6grenim durumu agisindan gruplar arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark saptanmadi (sirasiy-
la p=0.410, p=0.589, p=0.166, p=0.085, p=0.085,
p=0.430). Septum deviasyonu ve GAO puanlamasi agi-
sindan gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
saptandi (sirasiyla, p<0.001, p=0.039). Gorsel analog
olcegi puani saglam grupta ortalama 7.33 iken, hasta
grubunda ortalama 6.87, totalde ortalama 7.1 idi.

Saglam ve hasta gruplarinda kokularin taninma oran-
lar1 ve birer giin arayla yapilan testlerde verilen yanitlarin
uyum ytizdeleri “PABAK testi” ile hesaplandi. Elde edi-
len ytzdeler Tablo 1'de verilmigtir.
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Hem sik taninmalar: hem de ayni kiside tekrarlanan
testlerde yliksek dogru taninma oranlari olan ¢ilek, muz,
gil, nane, karanfil, tarcin, limon, portakal, lavanta ve
sarimsagin Tirk toplumunda uygulanacak koku testle-
rinde kullanilmasinin uygun olabilecegi saptandi.

TARTISMA

Koku testleri kiside meydana gelen hastaligi dog-
rulamak, derecesini belirlemek, hasta olmadig: halde
kendini hasta gosterenlerin ortaya ¢ikarilmasinda ve
hastaligin prognozunu anlama agisindan yardimci bir
uygulamadir. Uygulanan testler psikofizik testler ve
elektrofizyolojik testler olarak ikiye ayrilir. Psikofizik
testler koku kaybinin klinik degerlendirmesi i¢in kullani-
lirken, elektrofizyolojik testler 6ncelikli olarak aragtirma
amacli kullanilmaktadir.>4 Psikofizik testlerinden biri
olan koku tanimlama testleri kantitif 6l¢time dayanir. En
cok kullanilan yontemlerden olan bu testte bir kokuyu
sunmak icin, plastik ya da cam kavanozlarda dogal ya
da kimyasal kokulandiricilar kullanilmaktadir. Buna
ek olarak, daha basit ve pratik testlere olanak saglamak
amactyla birgok yapay koku sunum setleri gelistirilmistir.
Biz bu ¢alismada psikofizik testlerden koku tanimlama
testini kullandik.

Koku tanimlamasindaki bireysel performans top-
lumsal ve kiltirel ge¢migten belirgin derecede etki-
lenmektedir. Doty ve ark.’) Pensilvanya Universitesi
koku belirleme testi (University of Pennsylvania Smell
Identification Test; UPSIT) adli basit ve pratik bir test
kiti gelistirmistir. Fakat bu test Japonya’da uygulan-
diginda, Japon toplumunca taninmayan bir¢ok koku
icerdiginden sorun yaratmigtir. Daha sonra Doty ve
ark. kiltirler arasi engelleri azaltmak amaciyla 12
kokudan olusan kiltirlerarasi koku tanima testi-
ni (cross-cultural smell identification test; CC-SIT)
gelistirmigtir.

Caligmamiz sirasinda insanlarin giinliik hayatta kar-
silagtiklar1 20 ayr1 koku kullanildi. On bes yagindan
kiigiik ve 60 yagindan biiyiik olan bireyler ¢alismaya dahil
edilmedi. Amacimiz Tirk toplumunun sosyokiltiirel
yapisina uygun, taninan kokulari belirlemek oldugundan
bu yas araliginda ¢alisilmasi uygun bulundu.

Calisma iki agamali olarak planlandi. Amacimiz
esigi gecen hastalarda kokularin taninmasini aragtir-
makti. Calismanin birinci béliminde ilk giin hasta-
lara muayene sonrasi butanol esik testi yapild: ve esik
degerleri 6l¢iildi. Doty ve ark.”) UPSIT testinde, Saito
ve ark.l”) da kendi gelistirdikleri OSIT testinde esik
testini kullanmamiglardir. Buna kargilik Kobal ve ark.”]
Sniffin sticks testinde ilk basamak olarak esik testi-
ni uygulamiglardir. Connecticut koku belirleme testi
(Connecticut Chemosensory Clinical Research Center
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Tablo 1
Kokularin gruplara gore bilinme ytizdeleri ve test uyum sonuglari
Saglam grup Hasta grup
Madde Ilk test Ikincitest Ilk test Ikinci test PABAK yiizdesi Her iki testte de dogru
yanit verme ytizdesi
Cilek 76 87 70 78 81 73
Mersin 10 12 11 11 96 10
Feslegen 53 58 31 31 95 42
Muz 69 83 71 84 69 69
Giil 92 96 81 91 80 85
Elma 58 58 49 50 95 53
Nane 89 96 80 97 76 85
Seftali 51 45 35 33 88 38
Melisa 16 19 14 11 92 13
Kakule 9 9 3 2 97 05
Karanfil 91 96 77 92 80 84
Leylak 52 38 36 28 68 31
Tar¢in 86 93 71 88 72 78
Limon 90 92 76 86 80 81
Ardig 53 54 36 36 89 42
Portakal 99 98 92 94 95 95
Igde 17 13 13 14 89 12
Corek otu 47 49 34 34 88 38
Lavanta 87 89 74 81 89 80
Sarimsak 99 98 100 10 97 99

Test; CCCRC) i¢inde hem koku esigi hem de tanim-
lama testleri bulunur. Caligmamizda koku tanimlama
testi yapilirken ilk basamak olarak esik testi yapilma-
sinin uygun oldugu disinildiginden 6nce esik testi

uygulandi.

Koklama islemi saf esans tizerinden yapilacaksa; esans
siseden ve ambalajindan koklanmamalidir. Sisedeki koku
¢ok yogun oldugundan burun kokular: tam ayirt edemez.
Esans, emici bir kagida hafifce emdirilmelidir. Kagit
burna degdirilmeden 5-10 cm’lik bir mesafeden hafif-
¢e hareket ettirilerek koklanmalidir.® OSIT testinde
aragtirmact kokulandirilmis 5.25x10.5 c¢m ebatindaki
dikdortgen seklindeki parafin kagidi mikrokapsiilleri
ezmek icin yariya katlayip katilimciya uzatir. Daha sonra
katilimer kagidi acip koklar. UPSIT’te her birinde 10
tane mikrokapsil kokulandirici bulunan dért tane “cizgi
ve koklama” kitap¢ig vardir. Kisiler kapsiilii patlattiktan
sonra kitapciktaki sayfay: koklar.l% Kokular CCCRC
testinde seffaf olmayan kavanozlar igerisinde sunulur.t12
Bu testte kokulandirici madde, kegeli kaleme benzer bir
aracin u¢ noktasinda sunulmustur.

Koklama testinin yapildigi ortam mimkin oldu-
gu kadar kokusuz olmalidir. Koku molekiilleri-
nin havada dagilma hizi ortamin isisina bagli oldugu
icin ortamin ve Urinin 20-25 °C sicaklikta olma-
st gerekir.®” Caligmamizda koku testleri kokusuz bir
ortamda ve 20-25 °C sicaklikta yapild.

Koklama islemi 1-2 dakikalik zaman araliklar: ile
3-4 kez tekrarlanmalidir. Koklamada kokuya konsantre
olunmali, gozleri kapayarak tim dikkat koku tzerine
toplanmalidir. Ust iste en fazla bes ayr1 tarz koku kok-
lanmalidir. Daha fazlas: koklandiginda burundaki koku
alma hiicreleri kokuya doydugundan fark: algilayamaya-
bilir. Zaman zaman temiz havaya ¢ikarak burun i¢inin
kokudan temizlenmesi saglanmalidir.®”! Bizim c¢alig-
mamizda da her bir koku 1-2 dakika koklatildi, her bes
kokuda 1-2 dakika ara verildi ve bir test ortalama 30-40
dakika kadar stirdi.

Dinyada gelistirilmis koku testlerini standardi-
ze etmek icin kokular farkli sekillerde sunulmaktadir.
UPSIT te, her birinde 10 tane mikrokapsiil kokulandirict

bulunan dért tane “cizgi ve koklama” kitap¢ig: vardir.
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OSIT’te Saito ve ark. koku ¢ubuklarini tiretmek igin
kokulandiricilarin tozlu mikrokapsillerini yapmiglardir.
Bunu yaparken melamin re¢inesini temel olarak kullanip,
vazelin ve gliserinden olusan eritilmis ana maddeyle bir-
likte mikrokapsiilleri esit oranda karigtirmiglardir. Daha
sonra karigimi ruj kabina benzer bir kaba aktarmis ve
karigim sogutulduktan sonra yar1 kati koku ¢ubugu sek-
lini alan kokulandirici maddeler tiimiyle kaplanarak yer-
lestirilmigtir. Daha sonra bu krem parafin kagida siirilip
hastaya koklatilmigtir. Bizim calismamizda tlkemizde
kolayca bulunabilecek olan roll-on kapakli bir sisedeki
koku ti¢ tur atacak sekilde 5x10 cm’lik kurutma kagidina
surildi. Bunu yapmaktaki amag tiim deneklere mimkiin
oldugunca ayni konsantrasyonda koku koklatmaya calis-
makt1. Daha sonra kagit kendi tizerine kapatildi. Kisilere
mevcut kagit, 3-5 cm’lik mesafeden burna degdirilmeden
ve kagit hafifce hareket ettirilerek koklatildi. Islem her
hasta ve her koku i¢in ayr1 ayr1 tekrar edildi.

Amacimiz Tirk toplumuna uygun koku testini ortaya
cikartmak oldugundan her sosyokiltiirel gruptan insanin
tanima olasilifinin oldugu kokular secildi. Testte 20 ayr1
koku kullanildi. Bunlar ardig, leylak, igde, ¢orek otu,
lavanta, sarimsak, nane, giil, tarcin, limon, ¢ilek, elma,
portakal, karanfil, seftali, kakule, mersin, melisa, muz,
feslegen olarak belirlendi. Kokular aktarlarda satilan
20 mLlik yaglardan elde edildi. Katilimcilara 20 soru
soruldu. Her soru i¢in alti secenek verildi. Zorunlu ter-
cihi engellemek i¢in “kokuyu aldim ama tanimadim” ve
“kokuyu alamadim” seklinde iki secenek eklendi.

UPSIT’te, her birinde 10 tane mikrokapsil koku-
landiric: bulunan dért ayr1 “cizgi ve koklama” kitapg¢igi
ierir. “Cizgi ve koklama” seridinin tizerinde dort yanith
bir soru bulunmaktadir. Ornek olarak kokladiginiz koku
neye benziyor? A- Cikolata B- Muz C- Sogan D- Meyve
kokteyli gibi. Hastadan kokulandiriciy: tanimasa bile bir
yanit vermesi istenir. Test kendi kendine uygulanabilir
ve tamamlanma stresi genellikle 15-20 dakikadir. Sans
performans: 40’ta 10’dur. Bu yiizden 5 ya da 6'dan az
olan sonuglar yaniltma siphesini (temaruz) artirmakta-
dir. Bu testin ingilizce, Ispanyolca, Fransizca, Almanca
versiyonlar: da vardir. UPSIT yaygin bir bicimde uygu-
lanmakta ve 4000 kiside yapilan uygulamaya dayanan
standartlar1 vardir. Sonuglar cesitli hasta gruplariyla,
cinsiyet ve yasla ilgili diger standartlarla kargilagtirilir.
Testin guvenilirligi yuksektir. Test sonuglarina gore,
hastanin olfaktor fonksiyonu siniflandirilir.%

CC-SIT muz, gikolata, targin, benzin, limon, sogan,
tiner, ananas, gil, sabun, duman ve terebentinden (neft
yag1) olusan 12 madde igerir. Bu uyaricilar degisik tilke-
leri temsil eden (Cin-Fransa-Almanya-Italya-Japonya-
Rusya ve Isveg) denekler tarafindan en tutarl bir gekil-
de tanimlanan kokulandiricilardir. Hastanin bu testi
tamamlamas: yaklagik olarak bes dakika almaktadir.!
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OSIT testinde kullanilan kokular parfim, gil,
Japon portakals, sit, koéri, kavrulmug sarimsak, ¢iirik
yemek, fermente soya fasulyesi (Japonya'da ¢ok yaygin
bir yemek olan natto), gaz, Hint mirekkebi, agag,
mentol, Japon selvisi olmak tzere 13 farkli maddeydi.
OSIT’te de dért koku seceneginin diginda “kokuyu
aldim ama tanimadim” ve “kokuyu alamadim” olmak
tizere toplam alt1 secenek verilmektedir.

Avrupa’da yaygin olarak kullanilan bagka bir test ise
“Sniffin’ sticks” testidir. Kobal ve Hummel tarafindan
gelistirilen bu test, esik araliFinda bir testi (n-butanol i¢in
olfaktdr algilanma egiginin belirlenmesi) ve iki esik Gsti
testi (ayirt etme ve tanimlama) icermektedir. Bu test tek-
rar kullanilabilir ve uygulamas: kolaydir; fakat UPSIT’i
hasta tek bagina yapabiliyor iken bu testte cubuklarin
sunumu i¢in medikal bir yardime1 gerekmektedir. Ayrica
celdirici seceneklerin yaninda hastaya “kokuyu aldim
ama tanimadim” ve “kokuyu alamadim ¢ segenekleri
de sunulur.” Sniffin sticks testinde portakal, nane,
terebentin, karanfil, deri, muz, sarimsak, gil, balik,
limon, kahve, anason, tar¢in, meyankoki, elma, ananas
kullanilmigtir.t5)

Saito ve ark.["! kokular1 tanimlamak i¢in resimli-keli-
me segeneklerini kullanmiglardir. Sadece kelime alter-
natifleriyle kargilastirildiginda, geng yetiskin hastalarin
ortalama koku tanimlama oranlarinda belirgin farklilik
¢ikmamig; katilimeilar yine de resimli-kelime alterna-
tifleri kullanan koku tanimlama testinin daha ilging
oldugunu ve testi daha kolay hale getirdigini ifade etmis-
lerdir. Testimizde soru segeneklerinde sadece kelime
alternatifleri kullanidi. Kisilere kolaylik agisindan resim
alternatiflerinin de eklenebilecegini diiginmekteyiz.

Sectigimiz kokularin giivenilir olmas: i¢in kokularin
hem toplumda sik taninmalari hem de ayn: kiginin tek-
rarlayan testlerde dogru tanima oranlar: incelendi. Cilek,
muz, gil, nane, karanfil, tar¢in, limon, portakal, lavanta
ve sartmsagin taninma orani %65’in tzerinde; feslegen,
elma, seftali leylak, ardig, ¢orek otunun %20-65 arasinda;
mersin, melisa, kakule, igde i¢in %20’nin altindayd:.

Yapilan degerlendirmede birer giin arayla yapilan
testlerde her iki ginde de ayni kiginin kokulara dogru
yanit verme oranlarina bakacak olursak ¢ilek %73, muz
%69, gil %85, nane %85, karanfil %84, tarcin %78,
limon %81, portakal %95, lavanta %80 ve sarimsak %99
olarak bulundu. Istatistiksel olarak bu kokularda PABAK
testine gore her iki glin yapilan testler arasinda %70’in
tizerinde uyum saglandi.

Diger kokularda ise mersin %10, feslegen %42, elma
%53, seftali %38, melisa %13, kakule %5, leylak %31,
ardi¢ %42, igde %12 ve ¢brek otu %38 oraninda iki testte

de dogru taninmiglardi. Bu kokularda da PABAK testi
%70’in Uzerindeydi. Buna ragmen dogru yanit yuzdeleri
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%65’in altinda oldugu icin ileride kullanilacak testlerde
bu kokular1 kullanmak giivenilir degildir.

OSIT testini olustururken katilimeilarin en az %80
tarafindan her koku maddesi dogru olarak tanimlanmigti
(ortalama: %90.1, Aralik: %80.8-98.7).1) Tekrarlayan
dogrulama testlerinde ortalama koku tanimlama oranlari
arasinda belirgin farklilik yoktu. Bizim ¢aligmamizda
koku tanimlama orani %5-%99 arasinda degismekteydi.
11k giin ve ikinci giin yapilan dogrulama koku testlerinin
ortalama koku tanimlama oraninda sadece leylak koku-
sunda istatistiksel olarak belirgin farklilik vardi (p<0.05).
Ik giin yapilan testte 88 kisi (%44) leylak kokusunu
tanirken, ikinci gin yapilan testte 66 kisi (%33) tanidi.
Ayrica leylak kokusu zambakla ¢ok karigtirildi. Tlk giin
yapilan testte 60 kisi (%30) zambak sikkini isaretlerken,
ikinci gin yapilan testte 106 kisi (%53) zambak gikkin:
isaretledi. Buna gore tilkemizde yapilacak koku testlerin-
de leylak kokusu sorulur ise ¢eldirici se¢enekler arasinda
zambak kokusunu vermek uygun degildir.

OSIT testini olustururken Saito ve ark.l”) baglangic-
taki 13 koku ¢ubugunun dokuzunu en son teste dahil
etmigler. Parfum, digki/clirik kokusu, Japon selvisi,
mentol kokusu diger kokulara benzediklerinden testten
cikartilmigtir. Biz de koku testlerinde mersin, feslegen,
elma, seftali, kakule, leylak, ardig, igde, ¢orek otu ve
melisanin digiik taninma oranlarina sahip olmalari nede-
niyle, Turk toplumunda uygulanacak koku testleri i¢in
uygun olmadiklarin: diistinmekteyiz.

Hem sik taninmalari, hem de ayn: kiside tekrarlanan
testlerde yiiksek dogru taninma oranlari olan ¢ilek, muz,
gil, nane, karanfil, targin, limon, portakal, lavanta ve
sarimsagin Turk toplumunda uygulanacak koku testle-
rinde kullanilmasinin uygun olabilecegini saptadik. Ote
yandan bu ¢alismada koku testlerinde daha 6nce tanim-
lanmamis olan bir sunum yontemini de (roll on kapakl
sise yontemi) tanimladik.

Cikar ¢akigmasi beyan:

Yazarlar bu yazinin hazirlanmasi ve yayinlanmasi aga-
masinda herhangi bir ¢ikar ¢akigmasi olmadigini beyan
etmiglerdir.

Finansman

Yazarlar bu yazinin aragtirma ve yazarlik siirecinde
herhangi bir finansal destek almadiklarini beyan etmis-
lerdir.

KBB Uygulamalart
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