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CARIES INCIDENCE AND ORALJITIYGIENE IN

CHILDREN 7-15 YEARS OF AGE
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Bu arastirmada, 7-15 yaslar arasindaki 1583 gocuk; dig ¢iinigi sikhig, ¢lnik prevalans hizi, agiz hijyeni du-
rumu, gelisim anomalileri ve travma sikhig! agilarindan kontrol edilmislerdir.

Araghirma sonucunda, ¢uirik prevalans hizi % 86, df 3.78 ve DMF 2.48 olarak saptanmugtir,

Plak indeksi 1.45 digeti iltihabi indeksi 0.43, digtas1 indeksi ise 0.06 bulunmustur.

Aragtirma sirasinda cocuklara yoneltilen sortlardan hemen hemen hepsinin diizenli ve bilingli dis firgalama-
‘diklan anlasilan bu arastirmada gelisim anomalisi sikhg da %2 olarak saptanmugtir.
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in this research, 1583 children in the age of 7-15 were examined from the viewpoints of caries incidence, caries
prevalence, the condition of oral health, developmental anomalies and travma incidence,
As a result of the study, it was determined that caries prevalence was 86 % , df} 3.78 and DMF: 2.48.

It was found that PI. was 1.45, G1 0.43, and CI. 0.06

It was also clearly understood, ﬁ-am the questions asked to the children that almost none of themn brush their teeth

regularly and properi]

Incidence of deve?opmental anomaly was found as 2% .

M giinlimizde toplumlar igin dnemli saylabilte-

cek boyutlara ulagmigtir. Glinimiizde be-
sinlerin gogunlukla giirilk yaptc 6zelliklere
sahip olmasl, konserve tirl, gok pismis ve yumusgak
olmalar sonucu ¢lir(ik sayisinda ve periodontal has-
talik sayisinda belirgin bir artig izlenmektedir.

Dis ¢lrigh sikhd! ile ilgili arastrmatar gok eskile-
re dayanmaktadir. Ornegin, Prehistorik dinazor, reptil
ve ilkel memelilerin fosil diglerinde bir hayli gliride
rastlanilmigtir. GOrGgin ilk gériiniisl Paleolitik do-
nemde Homosapiens'lerde oimugtur. Neolitik d6-
nemde giderek artmugtir. Atkika'da ve Amerika'da dis
gGliriikleri ile ilgili bilgi toplama amaci ile yapilan arag-
tirmalarda 2200 yil tnceye dayanan Cro-Magnon d6-
nemine ait duvar boyamalanndaki insan figirlerinde
dis giriiklerine rastianilmigtir. Fakat Prehistorik do-
nemde ve orta gag baslangicina kadar otan dénemde
cirik sayisimin sinirh kaldigi ancak erigkinlerin %
5'inde ve arka diglerde lokalize oldugu anlasiimakta-

dir. Ortagagdan sonra dzellikle XIX. Yiizyil boyunca

ygarkdin geligimi ile artan adiz-dig sorunlari

¢lrik sayisi giderek artmig, % 5'den, % 90'a glkmis,
daha sonralari ilkel insanlarda arka diglerde lokalize
iken giderek tim dislere yayilmistir. Nihayet baglan-
gigta yalniz erigkinlerde gérilen ¢liriije zamanla her
yasta 6zellikle gocuklarin hem siit hem de stirekli dig-
lerinde gérillmeye baglanmigtir.

Giniimiizde yapilan galismalar, hergln biraz da-
ha artan agiz-dis saghg: sorunlarimin hatk saghg: gi-
derleri arasinda en masrafl hastalik oldugunu goster-
mektedir. Bu nedenle, dis giriigi profilaksisini ve
agiz-dis bakimini yaygin bir hale getirebifmek igin, il-
kokul gagindaki hatta daha kiiglik yaglardaki gocuk-
lardan egditime baslamal ve dighekimi-anne ve baba-
gocuk tarafindan kolayca uygulanabilecek ucuz profi-
laksi teknikleri bulunmalidir.

Ulkemizdeki gocuklarda agiz-dis saghg: sorunia-
nnin saptanmast amact {le son yillarda bir gok galig-
ma yaptmisgtir {(1,2,3,4,5,6,7,8,9,10,11,12,13,14,15}.
1980 yilinda Ataman ve Eronat(3) tarafindan itk kez
genis bir toplulukta yapilan giirik aragtirmalari bilgi-
sayara uygulanmigtir.

{2} Prof. Dr. 1.U. Dighekimligi Fakulte.st Fedodonti Anabitim Dali bgrenm Tiyesi,
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Bu ¢alisma ise Istanbul'da 7-15 yagiar arasindaki
ilk ve orta okul gagindaki bir grup ¢ocukta ¢lirik sikid!
ve agiz hilyeni durumunu saptamak yaninda, diglerin
say|, bigim, durum, biyiklik ve doku anomalileri ile
dig travmalari sikhidi hakkinda bir bilgi edinme amaci
ite gergeklestirilmigtir. Aragtirma yeri, istanbul'un
Sehremini semtinde bir ilk ve ortaokuldur. Bilgi topla-
ma ve degeriendirmede aragtiricilar tarafindan hazir-
lanan formlardan yararlanimigtir (Resim 1). Muaye-
neler agiz aynasi ve sond yardimi ile giin igi§inda si-
niflarda yapiimigtir. Muayene edilen gocuklar 7-15
yaglar arasinda 817'si kiz, 756's1 erkek toplam 1583
kigiydiler ve en kalaballk grup 175 kiz ve 175 erkek ¢o-
cuktan olugan 350 kisilik bir grupta, en az ise 70%r ki-
silik 10 ve 15 yas gruplariyd:. Muayene edilen dig sa-
yisi 7536 sit, 32284 sirekli olmak zere toptam
39810'du. :

GOrik sikhgt, DOnya Saglik Tegkilati tarafindan
gnerilen df ve DMF indesklerine gbre (14,16), agiz hij-
yeni plak indeksi, distagi indeksi ve digeti iltihab in-
dekslerine gore hesaplanmigtir. Plak indeksi "Silness
ve Loe"ye ait {Gl) indeksidir. Distas| indeksi ise Gree-
ne ve Vermillion'un {OHI) indeksinin bir bol1omy otan
(CI) dir {(17,18).

BULGULAR VE TARTISMA
1- Tablo 1, her yas grubu i¢in kiz ve erkek ayni ve

Tablo 1 : Yaga ve cinsiyete gére prevelans lnzi degerieri

toplam olarak ¢Oriks 0z gocuk sayisi, ¢Orikl0 gocuk
sayisi ve “¢lrilk prevalans hizi"ni vermektedir. Buna
gore ortalama ¢lrik prevalansi tuzi % 86'dir.

Bu deger, ayn: bbigede 1974 yilinda yapilan ve %
94.8 olarak saptanan degere gtre (8) biraz daha di-
siktdr. Bu fark, son aragtirmanin daha genis bir toplu-
lukta yapllmasindan kaynaklanm:s oiabilir. Tarki-
ye'de yapilan diger aragtirmalarla (4,10,13,14,19)
kargilastiriidiginda sonuglar birbirine uymaktadir,

GurOk prevaians hizinin en diigik oldudu grup 7
yas erkekler grubu, en yilksek oldugu grup ise 10 yas
kiz ve erkek gruplar ite 15 yags kiz grubudur. Genel
clarak da kizlarda ¢lrik prevalans hizi erkekiere
orania daha yiksek bulunmaktadir. Bu da diger aras-
tirmalarin sonuglarina uymaktadir {4,5,8).

Bunun nedeni, kizlarda diglenme yasginin biraz
daha erken olmasi ve puberte ¢agdinda kiziarda hor-
monal degigiklikler nedeni ile periodontal sonuglarin
ortaya gikmas! ve bdylece ¢irige zemin hazilanmig
olmasidir.

2- Tablo I, s0t ve sUrekli diglerin kiz ve erkek go-
cuklarda saglam, ¢Uriik, dolgulu ve kayip olarak dag:-
limlarin| gbstermektedir. Buna gére kigi bagina dilgen
ortalama dig sayist 25.3'tir. Kizlarda ¢lrik sit digi
orani % 45.3, dolgulu siit digi orani % 0.13 ve kayIp
siirekli dig orani % 12.2, dolguiu sirekli dig orani %
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Tablo ii: Siit ve siirekli diglerde ciiriik, dolgulu, kayip
dig sayilarinin cinsiyete gore dagilim

0.56'dir. Erkeklerde bu oranlar sirayla st digleri igin
% 43.3 ve % 0.05, siirekli digler igin ise % 11.1, % 0,47
ve % 0.53'tdr.

Bu sonuglardan, kiz gocukiarda giirik dig sayisi-
nin erkek gocuklara oranla daha yiksek oldugu anla-
siimaktadir. Sonuglar dider aragtirmacilarinkine{4,5)
uymaktadir. Ayrica dikkati geken bir durum gerek kiz,

GULHAN A., AKINCI T., UZ M.

gerek erkek gocuklarda dolgulu dis sayisinin son de-
rece digik olmasidir. 39810 digten 7'si s(it olmak
tzere ancak 168'i dolgulu idi. Bayirh ve ark. (4,5) da
ayni sonuca varmiglardir. Bu da (ikemizde, gocukiar-
da dig tedavisi ve bakiminin son derece diislk oldu-
dunu gbstermektedir.

3- Tablo {li, Kiz ve erkek gocukiarda yasa gore ve
toplam olarak d, f{df) ve D,M,F (DMF} degerlerini ver-
mektedir. {df) degeri kizlarda biraz yiiksek olup hem
kiz hem de erkeklerde yagla giderek artmaktadir.
(DMF) degeri ise azalmaktadir. Bu durum Delibe-
ros'un grafigine ve diger caligmalarin sonugiarina uy-
maktadir (8,9). Kiziarda (df} ve (DMF) degerlerinin
yUksek olmasi Volmer'in galismalar: ile uyum iginde-
dir (18}.

4- Tablo 1V, plak indeksi, digeti iltihabt indeksi ve
distagl indeksi degerlerini vermektedir. En yitksek de-
ger plak indeksi (1,45}, daha sonra digeti iltihabr in-
deksi {0.437), en dlisik ise digtagl indeksi (0.08) de-
gerteridir. Distagt olugumu yagla arth§ina gére bu de-
gerler gergege uymaktadir ve diger aragtirmac:larin
vardiklari sonuglari da dogrulamaktadir
(4,5,10,11,12,15,19,20,21).

0-1-2-3 siddetleri ile degerlendiriien her U¢ in-
dekste en ¢ok 0, sonra 1 ve 2 siddetine hig rastlanma-
migtir. Bu durum gocuklarda agiz hijyeni ile ilgili in-
deks degerlerinin disiklGgini bir kez daha vurgular.

Tablo lil: Siit ve siirekli diglerde df ve DMF degerierinin yasa ve cinsiyete gdre dadilimi
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Tabio 1V:
Bireylerde plik, diseti ve digtag! indeksi

Tablo Vi
Bireylerde dig fircalama gekdi

Tablo V.
Bireylerde dig firgcalama stkhi:

Gocuklarda giriik sorunu, periodontal soruniardan
daha dnemlidir,

5- Tablo V ve Tablo VI, gocuklarda dis firgalama
sekli ve firgalama siklifs ile ilgili say) ve ylzdeleri ver-
mektedir. 1583 gocuktan 130U yani % 8.2'si hig dig fir-
galamamaktadir, ancak 177'si yani % 11.1'i dizenli
olarak dig firgalamakta, bilingli olarak firgalayanlarin
ise yalniz 35 gocuk yani % 2.2dir, Bu durum gocukia-
rimizin dig saglig! egitiminden ne kadar yoksun olduk-
lanni gdsterir. Bayirli ve ark. (5) da ayni konuya degin-
mektedirler.

6- Tablo VI, gocukiarda toplu olarak dig geligim
anomalileri ve dig travmalar sonuglarini vermektedir.

Tablo Vil: Cocuklarda saptanan dig gelisim ariomaliferinin ve dig travmalarinun dagihm
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Dis gelisim anomalilerinden en cgok bigim anomalisi %
11 sonra sirasiyla say: eksikligi % 2.2, doku anomali-
leri % 1.5 ve durum anomalileri % 1.2 ile gérilmekte-
dir. Ancak say1 eksikliklerinin gercek mi yoksa zahiri-
mi oldugunu anlayabilmek i¢in mutlaka radyografik
kontrol gerekir. Burada ilging nokta literatlrde dis faz-
fahgi sk orani ile hemen hemen ayni &en bu arag-
timada arti digse hig rastiamimamigtir. Bu sonucu rad-
yografik muayene yapmamig cimamiz ile agiklayabili-
riz. Travmaya ugramaya sikhgi ise % 1.2 olarak bu-
lunmustur. Burada dikkati ¢elken durum ise higbirinin
tedavi edilmemis olmasidir.

SONUC

Ulkemiz cocuklarinda ¢iirlik prevalans hizi yillar-
dan beri aym yiksek diizeyi korumaktadir.

GULHAN A., AKINCLT., UZ M.

df ve DMF degerleri kizlarda biraz yiksek olup, df
yasla azalmaktadir.

Agiz hijyenini saptamak Gzere yapilan kontroller
dis-ag1z bakiminin bilingli bir sekilde 6gretilmesi ge-
rekliligini gostermektedir.

Gelisim anomalileri diger aragstirma sonuglari ile
aynidir,

Son olarak % 1.2 ile dig tarvmalarinin oldukca
yiksek oranda oldugju gézdénine alinarak, anne ba-
bay! travmanin dzeliikle ileride gikabilecek zararlan
konusunda uyarmak ve travmaya udramig diglerin
devamli dig helimi kontrolunda bulundurulup, gereki-
yorsa zamaninda tedavi ve onarimtarinin yapiimasini
vurgulamak gerekir.
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