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Ankara ve kéylerindeki ilkokul cocuklarinda
dis ¢lrigi sikligi ve bunu etkileyen
bazi faktSrler

Engin Usmen (*)

Giris

Dis ciragd, dis hekimliginin en #nemli hastaliklarindandir. Bu-
ginkii saglik hizmeti anlayisinda, hastaligin tedavisinden g¢ok hasta-
liktan korunma gorGsi hakimdir. Dis clirigil hastaligindan korunmak
igin de dis ¢lirligil sorununun toplum igindeki yayginhgnin ve clrigl
etkileyen faktorlerin ortaya konularak ¢éziim yollart aranmasina ih-
tivag vardir. Clnkdl dis clrGgiine bagh dis kaybi, diger hastaliklarla
6iim nisbeti bakimindan ayni seviyededir (1).

Dis ¢lirliklerinin dnlenmesi i¢in gosterilecek cabanin kiigik yas-
larda, bithassa ilkokul gagindan baslamast zaruridir. ilkokul ¢ocukla-
rindaki dnemli fiziksel bozukluklarin basinda ¢iiriikten kaybedilmis
disler gelmektedir. Bu bakimdan dis saghgr programlarinin esas he-
defi dis kaybinin énlenmesi olmalidir.

Buglin toplumda, dis clirliklerinin dnlenmesi icin tesirli, ucuz ve
dishekimleri tarafindan kolaylikla kullanilabilecek koruyucu metod-
larn gelistirilmesi yoniinde ilerlemeler kaydedilmistir. Koruyucu ola-
rak onem kazanan bu calismalar toplumda dis giriiklerinin yaygin-
fik derecesi; bolgenin fizik, simik, biyolojik ve sosyal olaylarimi in-

{(*) Hacettepe Universites: Dishekimligi Yiksek Okulu Pedodonti Ortodonti Bé.
limleri Dogenti ve Sefi.
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celemek suretiyle cirGgi etkileyen faktorlerin ortaya cikariimasi ve
bu faktdrler cevresinde tedbirfer ahnmast ile ilgilidir.

Uesitli aikelerde, gocuklar tizerinde yapilan dis ¢lirdgl siklige ve
bunu etkileyen faktorlerin teshiti arastirmalarimda bir gok istatistiki
neticeler meydam g¢ikmistir (2-10]. ‘

Utkemize gelince, bizde dis ¢liriginin toplumdaki siklik durumu
ve bu durumu etkileyen nedenler arasinda cok az aragtirma yaptimis-
tir. Ata 11, Isparta’da 10-18 yas arasindaki ¢ grupta topladigy 1010
Gocuk izerinde fluorlu suyun clrik frekansina tesiri hakkindaki aras-
tirmasinda fluorozlu dislerde ¢iirlk nisbetinin az oldugu sonucuna
varmuistir. Tirk Silahll Kuvvetleri mensuplarinin beslenme durumlari-
ni incelemek amaciyla 1957 yilinda yapilan arastirmada 12,13 Trki-
ye'nin 7 degisik cografi bolgesindeki cesitli birliklerde hizmet géren
askerler arasinda dis curig sikligr hakkinda da incelemeler yapiimis-
tir. Bu arastirma sonuglarina gore uzun zamandan beri silah altinda
bulunan ve kilolari yiksek olan askerlerde dis cliiriklerinin yeni ge-
lenlere nazaran daha c¢ok oldugu belirtiimektedir. Koylerden gelen
askerlerde sehirdengelenlere nazaran dis glriklerinin az oldugu tes-
bit edilmistir.

Bu arastirma, (1)Diinya Sagdlik Teskilatinca tavsiye edilen dis
ciirGgt sikhigr tesbit metodunun Tirkiye kosullarinda uygulanabilme
olanaklarini ortaya cikarmak, (2)Tavsiye edilen metodun  arastirma
kapsamina giren toplumda DMF indeksini ‘tesbit etmek, (3)Dis ¢l-
riGl etkisi olan nedenieri arastirmak, (4)Sorunlara ¢dziim yolu ola-
bilecek tavsiyelerde bulunmak; uygun koruyucu metodlarin gelisme-
sine ve dislerin erken tedavileri ile dig kayiplarinin énlenmesine yar-
dimci olmak amacint giitmek Gzere plantanmis ve yaratiimistir.

Materyal ve Metod

A — Arastirma yeri : Arastirma, Ankara sehrinin sosyo-ekono-
mik seviye balkimindan farkli 5 degisik bélgesinde bulunan 7 ilkokul
ile civarinda bulunan 8 koydeki ilk okullarda yapiimistir.

Aristirma yapilan ilkokullar sehirsel veya koysel veya sosyo-eko-
nomik seviyeye gbre 4 gurupta toplanmistir; A grubundaki ilk okullar
sehirsel bolgenin sosyo-ekonomik seviyesi yitksek olanlar, B grubun-
dakiler orta veya ortanmin Ustinde, C grubu ise sosyo-ekonomik sevi-
yesi diisiik olanlardir. D grubu, kiylerdeki iikokullari kapsamaktadir.

B — Arsstirmanin kapsamina giren gocuklar : Aragtirma itkokul
cagmda bulunan 6 ile 14 yaslar arasinda bulunan 5684 erkek ve kiz
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gocuk tizerinde yapilmistir. Bunlarin 4826 si sehir, 858 i kéy ilkokulla-
rindadir. Sehir ilkokullarindaki cocuklarin 2486 si erkek, 2340 1 ise
kizdir. Koy ilkokullarindakilerin ise 454 G erkek, 404 & kizdir,

Ogrenclier 6,7, 8, 9, 10, 11, 12, 13, 14 ve 14 den yukari (14 + sek-
linde) yaslar icinde toplanmistir. Bunlardan 7 ite 12 yas gruplarinda-
ki 6grenci sayis) diger yas gruplarina gore daha fazladir.

Sehirdeki 4826 ilkokul gocuklarimin 1115 i A, 1528 i B, 21583 { ise
C grubunda toplanmaktadir. '

G — Bilgi toplam ve degerlendirme : Bilgi toplamak icin anket
formu (Form 1) kullanilnustir,

Hazirlanan bu formlar, tesbit edilen okullarin sif 8gretmenleri-
ne muayeneden eyvel verilmis ve genel bilgi kismi da simif 6gretmen-
leri tarafindan doldurulmustur.

HACETTEPE UNIVERSITESI
Dishekimligi Yiiksek Ckulu

Okulun Ady : Sinifr ; No :

Soyadr @ ..., IL
Adt PR iLCE e
Baba Adi - ... Koy /Mah, U
Dogum Taréhi : ..... v Sok. No. ..
Dogum Yeri @ ..... P Bina No. ...,
Cinsiyet + ..., vaya yas! s
Kardes Sayisi : .....................

Kiz O Erkek O

Kiz O Erkek O

DIS MUAYENE BULGULARI

TARIHLER :

t,— DISLERIN SAYIS| TOPLAMI :

a — S0t Disleri

b ~— Daimi Disler
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2 — CURUKSUZ DIS SAYISI TOPLAMI :

a — Sit Dislerl

b — Daimi Disler

3 — CURUK DISLERIN TOPLAMI :

a — S8iit Disleri

b — Daimi Disler

4 — DOLGU YAPILMIS DIiS SAYISI :

a — Sit Disleri

b — Daimi Disler

5 — TEDAVI OLMAYAN DIS SAYISI -

a — Siit Dislerl

h — Daimi Disler

6 — CEKIiLMES] GEREKLI Di$ SAYISI :

a — Sit Disleri

b — Daimi Disler

7 — KAYIP DIS SAYISI :

a — Sit Disleri

b — Daimi Disler

8 — DISLERDE FLUOROZ DURUMU :

var O vok O
9 — JCILEN SUYUN OZELLIGI : :

Sehir igme suyu O Gesme suyu [ Digerler [
Kuyy suyu O Dere suyu O

10 — IGILEN SUYUN FLOUR MiKTARI :
11 — BOLGEDE KAG YILDIR OTURDUGU :
MUAYENE EDEN HEKiM :

Not :
Form : 1




Dis muayenesi igin de Hacettepe Universitesi Dishekim!ligi Yik-
sek Okulu'nun son simf égrencilerinden yararlaniimistir. Dorder kisi-
lik bes grup halinde ve her grupta secilen bir ekip sefi nezaretinde
okullara giden ekipler, 6drencilerin bulundugu simflarda dis muaye-
nelerini yapmislardir.

Ogrencilerin yiizleri 1siga donik olarak agiz aynass ve sivri uglu
bir muayene sondu yardimi ile agiz ici muayeneleri yapilmig, mua
yene esnasinda toplanan bilgiler muayene eden tarafindan Form 1 in
Hgili situnlarina kaydedilmistir.

Bilgileri havi Form, her okul icin ayn olmak lzere, yas ve cinse
elle tasnif edildikten sonra toplam cetveline islenmistir.

Diinya Saglik Teskilati eksper komitesinin 14,15 kabul ve tavsiye
ettigi dis cOriigh indeksierinden c¢lrik sikhig ile (DMF) ve (df) in-
deksleri kullanilarak degerlendirilmeler istatistik metodlaria yapiimis-
tir. Gruplar arasi karsilatirmalarda X* EClhlsquare~K|kare) metodu
kullanilmistir (16).

D — Arastlrmanm zamani ve siiresi : Arastirmanin bilgi topla-
ma safhas: Subat 1968 ayi icinde basliyarak Mayis ayinin sonuna ka-
dar devam etmistir. Ocak 1969 tarihinde de hesapiama ve degerlen-
dirmeler sonuglandiritmistir.

Bulgular

Arastirma sonuglari, bu ¢ahismada uygulanan materyal ve metod
yardumi ile Tirkiye'nin cesitli bolgelerinde DMF ve df indekslerini
teshit etmek imkadmnin kolaylikla olabilecegi kanaatini vermektedir.

istatistik dedierlendirme sonucunda arastirma yapilan bhélgeler-
deki ciirlik bildngosu hakinda ayrmtilt bilgiler elde edilmistir.

Tablo 1 de gorildigl Uzere ortalama olarak gocuk hasina diisen
dis sayis1 24 tir. ' '

Tablo 2 ve sekil 1 ve 2 dis ¢cOrligli durumunu goOstermektedir.
Tablo 2 ve sekil 2 de gorildigi gibi clirGkilk orani Kdysel bolgede 6
vas grubunun sit dislerinden diger hdlgelerden daha yiliksektir. Sehir-
sel bblgede ise en ylksek dis ¢lrigid orant C bdlgesindedir. Daimi
dislerdeki en yiksek clirikidk oran D bdlgesinde 14 yas grubunda bu-
funmustur. Genellikle dalmi dislerdekl ¢OroklGk oram yas ilerledikge
artmalktadir.

Tablo 4 bélgeler ve yaslara gbre ¢lirilk sebebl ile kayp dislerin
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durumunu gdstermektedir. Kayip dis orani en yiiksek B bolgesinde
gorillmiistiir. Bitiin bolgelerde yas ilerledikce kaywp dis oram  art
maktadir.

Tablo 5 de gorildigi gib en gok dolgu yapiimis dislere A bdlge-
sinde 8 yas grubunun daimi dislerinde rastlanmistir. Kdysel bolgede
dolgu yapiimis dis ¢ok az sayida ve yalniz 9 yas grubunda goritmis:-
tlir. '

Sehir bolgelerinde muayene edilen gocuklardaki DMF genel top-
fami 4.374, df genel toplami ise 10.532 dir (Tablo 2). Sehir bdlgelerin-
de DMF toplaminin 2.265 i erkeklere, 2109 u da kizlara aittir; df top-
laminin 5.945 i erkeklerde, 4.809 u kiziarda gortlmistir.

Koy bolgelerinde DMF toplami erkeklerde 464, kizlarda 502 ola
rak bulunmustur; df toplami ise erkeklerde 706, kizlarda 681 dir. Tab-
lo 6 ve sekil 3,4 cesitli bblgelerdeki degisik yas gruplarinin siit ve da-
imi dislerindeki df ve DMF oranlarimi gostermektedir. Genellikle bu
oran siit dislerinde kiigiik yaslarda daimi dislerde ise biiyik yaslarda
yitksektir.

A, B, C, gruplarinda DMF ve DF oranindaki farkiihik istatistiki ola-
rak 8nemii bulunmamistir. Yalmz D grubunda bulunan DMF ve DF orar
ninin diger gruplardan yiiksek olusu istatistiki clarak oOnemlidir
(P < 0.05}.

Sehirsel bilgede muayene edilen cocuklarin daimi dislerinde
ciirGk gorilenierin oram erkeklerde % 43,3 kizlarda % 42,9 dur, Sit
dislerinde gurlkitik gbrilenierin oran: ise erkeklerde % 75,6 kizlarda
% 68,2 dir. Kiz ve erkek toplaminda daimi dislerinde ciirik gorilen
cocuklarin oramt % 43,1, siit dislerinde ise % 72,0 dir. Kdéysel bolgede
bu oranlarin daimi disler igin % 50,5, siit disleri igin % 57,2 dir.

Bittin gruplarda gekilmesi gerekli dis orani erkeklerde % 56,77
kizlarda ise % 43,23 dir. Cekilmesi gerekli dislerin en fazla 8 yas
grubunda gdrilmiistir. _

Tablo 7 gekilmesi gerekli dis toplamimin yasa, st ve daimi dise
gbre dagilimini gostermektedir. Cekilmesi gerekli toplam disin
% 89,50 u siit disi % 10,41 | ise daimi distlr.

Dis ¢lrigiinii etkileyen faktorlerin baginda icilen suyun fluor
konsentrasyonu geldigi icin bu husus arasttrilmigtir. Aragtirma yapi
lan bélgede igilen suyun fluor konsantrasyonun 1 PPM altinda oldu-
gu bulunmustur.




Cesitli Bolgelerdeld 6-14 Yas Grubu Coculdarda Ortalama
Dis Sayis:

Ortalenn Standart Ortalama

BALGE Big Gapma Standart
Saryisi Sapma

& i k31
A 4 1,263 22-25
8 24 2,058 22-26
[ 24 2,004 pa-26
bl 24 1,537 2226

Tsblo: 1

Sehir ve Koy Bélge ik Okullaninda Dis Clirligii {(DMF) Durumu)

SEHIR Cocas eayrsr DAIMI DISLER SUT DISLERI

g vE Ertel . o s | F Jomr[oMF[ « TR
é‘_ Koy rhekp Kz [Top 1o kayrp |do'guftoplam|nispet| ciirtik [dolgu |tep'aminisset

e

“IToPLAME 7841 7ic{1528 11551224' 27|t418(0.93 2978[ 473025

m

AITOPI;AM 539| s76)1118 732[159,104 995]p 59 249&[170 265412,33

1.98
5 5} 32

4] 2
!qTOF’LAM 240G (23407142253 .‘;53"]555)137 £374]3A9010332!222 0754‘2.21

- i - -
D“TDPLAM 454404858 795’!691 2!985‘1 12 1387] - }387,1.51

sene mpmzsuqzmlsesa]wx 423[139’5340! Lol uars{zaz(luml,;.sl]

@

CiTorLam [fi1s3]rozo]2183 178‘3]“‘2, 6 11963|0.¢0 5050, 5

Table: 2

Dislerdeki fluoroz durumunun arastirilmasinda sehirde ancak 18,
kiylerde ise 2 cocukta fluoroza rastlanmistir.

Tartisma

Bu arastirmada dis clirligdi prevalansi ve bunu etkileyen faktor-
ler hakkinda bilgiler elde edilmistir.

Cocuklarda bulunan dis sayist ortalamasi ve standart sapmas)
bakimindan sosyo-ekonomik gruplar arastnda nemli bir farklihk g&-
ritlmemistir. Bu sonug diger Ulkelerde bu konuda bulunan sonuclarla
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Yaglara Gore Sehirsel ve Koysel Baigelerde
Dis Cirigi {d) ve (D) Durumu

el | YASLAR
L |DiISLER !
i ’ g 1718 |9 b10]11]12]33 ]
™ sot disteri | — |295|303}284|210]130 068|037 - 5
\A Dotmi distar | - 1028l024|056]075|092 123168 |200]
- | sut disteri | - [187)2461243]1.95|104 0.71{045(028)
B Daimi disler |3.00]024(048|083]112(133(1681138 157
Sut disteri |243]3811308]257|215]119l083|05] 029"
€ [oaimi dister [014]043{057|070]104|1.20}109]119§162,
it disleri |400[222{1.73|16%]20811.16{081)0.47)054.
0 Oaiml disler 1.00|043{0:59 1.05|0.96{101} 113 122 _?_ssi
Tablo: 3
Yaslara Gore Sehirsel ve Kéysel Bilgelerde
Giriik Sebebile Kayp (M) Durumu
DI ' YASLAR
‘i DISLER T Te o ]10] 1|23 ]ue ‘
QE sutdisteri |~ -1-|-|~|-1~-}|-|- ‘
] Daimidisler | - [006[010[012/0.18)015/0291012] ~ § :
sutasteri 1~ |- ~1-1-F-l~1-1-
B aimidister | — 1003]0.14] 008} 024]0.25] 0:27|030| 057
S0t disleri I T e e e
;C Daimidister | ~ |001]010{003|006|016|011| 011 g14
[ Vsutdisteri { = |-} -]-1- -1 -1-
° [oaini aister [012]014n22]019)021]021j03¢{010[007

Tablo: 4

ayn paraleidedir (17, 18} Arastirma yapilan bitin ilkokullardaki go-
cuklarda ortalama dis sayisi 24 T 2 olarak bulunmustur.

Dis ¢lirligl sikligr bakimindan bolgeler arasinda farklihklar g&-
rilmiistiir. Sehir bolgelerinde daimi dislerdeki dis ¢lrign stkligi DMF
nisbeti olarak 0,90 oldugu halde kéii bolgelerinde 1,12 dir. Fakat siit
dislerindeki ciiritk sikligr df olarak sehir bblgesinde 2.21, kby bdlge-
lerinde 1.61 dir. Bu sonuglara gore daimi dislerdeki glirGk nisbeti koy
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1
Yaglara Cibre Sehirsel ve Kaysel Bolgelerde
Donduwrulmus Dis (f) ve (F) Burumu
ST Asiar 1!
E DISLER B 7 8 9 1a | 11 ]2 {13 144-.
‘A Siit disleri - I0723]0.25|0.18 D.;iﬁ 006|004 - -
|* I oaimi dister | - |0.02}007}0.00 oiz2i016|0%7|026] -
I lsut dister | - |004)0.041002 0.050.05y - | - | -
LB Daimi dister | - § - {002{002|003]004002) - =
l Sit disteri — |gpn?i - oot -1 - - - -
ic Daiml digter §j - {002] - 0.0 001G - § - - -
" lout qisteri | -t -{ -] -1-l-4-1~
S YT (S Tl I el
Tablo: 5
Yaglara Gore Sehirsel ve Kdysel Bolgelerde
Dis Ciiriigii (df) ve (2MF]} Durumu

3l . YASLAR 1
LIDISLER - B
€ 5 17 18 o |0 n]|2]m]us

Siit disleri _ |253i328|3.02|2.76[1.3630.72|037 -—J
A Daimi disler — |o36f0.41108611.0511.23 1.68(200(200 :

Sut dister | - |201|244]245{200}108[0.71j045|028
lB Daimi disler }3.00|027 064|083 1.39]162]1.97|1.68] 214} -
1 St disleri |2.431383 1.68]258[2.15] 1.19{0.63[0.51 DE
\C Daimi disler [0.14 cAelosiin7al 19111350120 121 1.76
]‘D Sut dislert 400|222 173/ 1.61]2.081 1.16]0.81] 0.47 054
|° [owimi aster [urefosifomazs ] o 1erj92j392

Tablo: 6

bblgesinde sehir bsigesine nazaran daha ylksektir (Tablo 2}.

Bu sonugiarin sebebi olarak dis pakin ile ilgili aliskanliklar dii
slintlebilir. Yemek yenildikten sonra dislerin fircalanmasi, boylece
mikrorganizma faaliyetlerinin onlenmesi, sehir bdlgelerinde deha cok
milmkiin olmaktadir. Genellikle, dis fircalama aliskanligi okul gagimda
baglamakta ve daimi dislerin korunmasinda yardim seagdlamaktadir.
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Sekil: 4 $ehirsel ve Koysel Bilgelerde Dis
Giirtigih (DMF) Durumu

Kéy boigelerinde dis firgalama usulii hemen hemen goriilmeyen bir
husustur. Esasli ve devaml bir agiz temizliginin dis ciirimesini % 50
oramnda azaltabildigi tesbit edilmistir. Bu bakimdan, daimi dislerde-
ki gliritk nishetinin kdylerde sehire nazaran daha fazla olusunu dis
bakimi aliskaniiklarinin etkiledigi kanaatina varilmistir .

Siit diglerindeki ciiritk nisbetinin sehirde fazla, kéyde az olma-
sinin ise bebekierin ve okul 6ncesi gocuklarmin heslenmeleri ile il-
gili olabilecedi dusinilmektedir. Giinkii bebeklerin beslenme sekil-
feri ile st disi ¢liriigli prevalans: arasinda iliski oldugu séylenmek

— 94 —




Schirsel ve Koéysel Bslgelsrdeki ilk Okullarda
Gekilmesi Gerekli Dislerin Toplanmimn Yas
Siit ve Daimi Dise Gore Daglim

8 Y A S L AR TO{?_
L |DISLER : 3
2 6|7 {8 |9 [1oli1]12 11316 u
Sutdisteri | — | 73[105} 74|114] s6{ 13| 3| -} 448
AlD. disler | — | - 4L 9§ 18| 171 8| 3} - 60
TOPLAM | - 73|109| 83(132} a3| 221 B8] — 508
b |sutdister| - |187|1924196}135] 51| 20| 4| - | 758
BiD. dister ] —| 3| 4| 8] 9f 12] 1j 2| 3| 42
TOPLAM | —}190F196F204| 144 ‘5.3 211 6 3} 827
sutdisleri{10{178(439]232}130| 99| €5| 9| 3|1285
clodister | | 9| 15| 26| 23| 25} 15f11] 4| 128
TOPLAM |10)187)454|318}213|124] s0| 20| 7|1413
s.disleri [15] 37| 80| 43] 39| 21| 23| s} 2| 2865
ED O.disler { — | 3| 1o} 25| 28 14| 9| 1| 1} @1
TOPLAM |15} 40} 90| 68| 67| 35| 32| 6; 3| 356
R | |2781
G | sut disleril 251475|816|605]478)237{121]21 | 3
E %8359
) IE - 323
NiD.dister [ - [ 15| 33| 68| 78] 68| 34|17]10
£ . %1041
L _ 125|490[849|673|556|305[155) 3813|3104
TOPLAM :
% |081}15,79| 2935 2068 19.91] 9.63)4,99}1.22} 0.42) 100,00
| P

Tablo: 7

tedir. Yapilan arastirmalarda annenin 6 aydan fazla veya az emzirme-
si, ya da dogumdan itibaren, imal edilmis mamalarla beslenmesinin
siit disleri glritk prevalansina etkisi oldugu gdrilmistir. Blayner ve
Hill'in (19), arastirma sonuglarina gore hazir mamalarta ve 6 aydan az
bir siire anne siitil iie beslenerek bilyliyen gocuklarm sit diglerindeki
clriik nisbeti, 6 aydan cok anne siiti ile besienen gocukiardan daha
fazladir. En iyi dislerin anne siiti ile beslenen gocuklarda bulundu-
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gunu isaretleyen arastirmalarda vardir (20). Bunun nedenleri sbyle
izah edilmektedir : Anne sitii laktoz ithtiva eder, Bir cok ¢ocuk mama
“sinin icinde ise sakkaroz bulunmaktadir. Sakkaroz, laktoza nazaran
mikroorganizmalar tarafindan daha cabuk ve kolaylikla metabolize
edilmekte dolayisiyle dis (zerinde artan asit disin ¢liriimesine sebep
olmaktadir. Bu nedenle anne siitdl ile uzun miiddet beslenen gocukia-
rin st dilserindeki ¢lriik nisbeti, hazir mamalaria beslenenlere na
zaran dah az olmaktadir.

Koylerde annelerin % 31 inin, gocuklari 2 yas sonrasina kadar
emzirdigine isaret edilmektedir. Sehirlerde ise 2 yag ve sonrasina
kadar bebegi emzirenlerin nisbeti % 6 dir. Ek mama olarak sit alan
cocuklarin nisheti, kéylerde % 62 iken, sehirlerde % 42 dir. Sehir
bolgelerinde seker ve nisasta kartsimu mamalarin kdylere nazaran da-
ha fazla kullanildifi goriilmektedir (21). Fazla miktarda karbonhidrat
aliminin dis giriimesini kolaylastirdigl, sitiin ise ¢lirligl dnleyici et-
kisi oldugu kabu!l edilen bir husustur.

Bu arastirmada schirdeki cocuklarin st dislerinde koy holgeleri-
ne nazaran fazla ciiriik gorilmesinin gocuk besleme adetleri ife ilgi-
fi oldugu sonucuna varilmistir.

Arastirmamizin sonucu kiz ve erkek cocuklar arasinda dis clri-
Gl prevalansi bakimindan genellikle énemtii bir farklihk olmadigin
gostermektedir. Bu hususta Cohen 22, erkek gocuklarda, Knutson ve
arkadaslari 23, ise kiz cocuklarinda daha gok ¢iiriik dise rastladikiar:-
ni helirtmektedirler.

Yas da dis cOriigQ sikhigr ile ilgili bir faktordilr. Yaglar ilerledikge
DMF nisbetlerinde bir artma gérillmektedir. Moore'un 24, yapmis ol-
dugu arastirmada 10 - 16 yaslar arasindaki zamanmn clrilkten en az
muaf; 17, 18, 19 vyaslarinda ise clrik nisbetinin en fazia oldugu bu-
lunmustur. Bizim arastirmamizda en yiiksek DMF nisbetl 14 ve yu-
kart yas grubunda goriiimistir. Bu sonuc yukaridaki bulgulart des-
teklemektedir. I

Dis ¢lrigh sikligi bakimindan bolgeler arasinda farkhlik oldugu
bilinmektedir. Arastirmamizda 12 vas grubu gocuklarindaki DMF nis-
beti Ankara, sehir bdlgesinde yasayanlarda 1.45, kiiy bdlgelerinde ise,
1.47 dir (Tablo 6). Ata'nin 25, aym yastaki isparta cocuklar Gzerin-
de yapmis oldudu arastirmada DMF nisbeti 0,64, 1-3 seneden beri
lsparta’da yasayan tasrali ¢ocuklarda 1.15, kontrol durumundak Af-
yon ¢ocuklarinda ise 2.45 dir. Ayni yas grubu lizerinde yapiian arag-
tirmalarda DMF nisbeti Misir'da 1.90, iran'da 1.94, Suriye'de 2.54, Su-
dan’da 0.63 olarak bulunmustur (10). Amerika Birlesik Devletleri'nde
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ise 12 yas grubu gocuklarinda DMF nisbeti diger yas gruplarindan faz-
la (3,66) bulunmustur (26},

Bu arastirmanin sonucu, Ankara bolgesi 12 yas grubu gocukia-
rinda DMF nisbetinin, Afyon ve tasrali Isparta cocukiarina nazaran
disiik, 1sparta bdlgesinin aynt yastaki yerli gocuklardaki nisbete na-
zaran yiiksek oldugunu gdstermektedir. Ayrica Ankara bblgesinde 12
yas grubundaki DMF nisbeti A.B.D., Misir, iran ve Suriye’ye nazaran
disiktar.

AB.D. de giiriik prevelansinin yiksek olmasina sebeb olarak bu
devre cocuklarinin beslenme aliskanliklar gésterilmektedir. Goculk-
larda fazla miktarda ve sik sik yenen sekerleme yiiziinden, yiyecek ve
iceceklerden sonra dis temizligi yaptlmadigindan ciiriik nisbeti yik-
sektir. A.B.D. ne nazaran Tirkiye'de tabii karbonhidrat kaynaklar saf
seker ve beyazlastilmis tahil mamiillerinden daha ok tiiketiimekie-
dir. Bu kaynaklar saf seker ve rafine edilmis tahil mamillerine na-
zaran dise daha az tesir etmektedir.

Isparta ve Sudan cocuklarinda DMF sikhginin disik olusu bu
bolgelerdeki dislerin fluoroz durumu ile ilgilidir. Isparta ve Sudan-
da sularin fluor degeri 2 ppm lzerinde bulunmustur. Ankara sehir ve
kdy bolgelerinde sufarin fluor dereceleri 0.8 ppm nin altindadir. Bu
bolgelerde fliloroziu, dislerin sayisi gok az olarak bulunmustur. Flu-
oroz gorilen cocuklarin tetkikinde ise, bunlarin Ankara bdlgesine di-
der vilayetlerden gbg ettikleri gdrilmistir.

Arastirma yapilan Ankara bolgesinde igilen sulanin fluor miktar
(0,0-0,6 ppm) ciiriik énleyici seviyenin altindadir. Halbuki sulardaki
fluor seviyesinin 0,82,0 ppm arasinda bulunmasinm dig ¢lriklerinin
dnlenmesi icin gerekli oldugu kabul edilmektedir.

Muayene edilen dislerde binde 23,3 Gnln acilen ¢ekilmesi ge-
rekmektedir. Cekilmesi gerekli dislerin ¢ogunlugunu sit disleri tes
kil etmektedir. Bir cocukta acilen ¢ekilmesi gerekli oldugunu gdster-
mektedir. Halbuki dishekimliginin bu &nemli hastaligt ¢odu zaman
aileler tarafindan mihimsenmemektedir. Sthhatli bir agiz, sthhatli
bir viicudu teskil eder. Bu bakimdan agiz saghigimi korumak igin Dis-
hekimi ile hasta, hastamin ailesi, oku! idaresi ve Ggretmenlerin isbir
ligi etmesi zumludur. :

Tavsiyeler :

Muayenlerle tesbit edilen dis ¢UrGgl nisbetinin radyografik in-
celemlerle % 23 arttig da gbz oniinde tutulursa arastirma sonucu dis
clriiglinin genis bir kitlenin saglik sorunu oldugunu gdstermektedir.
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Bu sorunu etkileyen faktorlerin baginda igilen suyun fluor degeri, bes-
lenme ve dis bakimi ahskanhklari gelmektedir. Bu verilerin 1s1gm al-
tinda dis saghginin korunmas igin alinmasi gerekli koruyucu tedbir-
ler sunlardir:

1. icme sularinin fluorlanmasi,

2. Dislere yerel (topical) fluor tatbikats,

3. Okullarda dis bakimi editimi ile ilgili-disleri koruma dersleri-
ni arttirmak ve énemini belirtmek: égretmenleri de egitmek.

4. Halk saghdgr iginde yer alan ana ve gocuk saghigt organizasyo-
nunda dishekimi bulundurmak,

5. Halkin egitilmesinde gérev ebe, hemsire ve Ogdretmenlere
dis saghginm onemini, beslenme adetleri e dis ¢lr0gld aresindaki
iliskileri dgretmek; bu elemanlarin evleri ziyaretle veya diger egitim
ve bakim faaliyetleriyle aileleri, dis saghg ve korunmasi sahasinda
editmelerini saglamak,

6. Ana ve cocuk saghgt merkezlerinde bulunan hekimierin go-
cuklarin dislerini sik sik kontrol etmelerini sagliyarak, dis curikle-
rinin erken dnlenmesinde yardimci olmak,

7. Kitle editim ile (konferanslar, afisler, radyo, televizyon ya-
yinlar! vs.) dis sagliginin 8nemin belirtmek, dis ¢lriigliniin genel sag-
liga etkisini ve bunun beslenme aliskanliklan ile olan ilgisini halka
izah etmek.

OZET

" Ankara sehrinin {ig ayr sosyo.ekanomik seviyedeki gruplare ile Etimesgut kdy
balgesindeki dis ¢liriigi sikhigi ve bunu etkileyen bazi faktorier hakkinda bilgiler
clde edilmistir.

Arastirmada toplanan bilgilerin degerlendirilmasi sonucunda elde edilen bul-
gular sunlardir:

1. Muayene edilen 5.684 cocukia 4.478 daimi dig, 11.919 sit digi, giiriik; 723
dis, ¢iiriik sebeblyle kayip: 139 daimi dis, 222 sit disi dolgulu olarak bulunmustur.
Cekilmesi gerekli dis sayist ise 321 daimi dis, 2,783 sit disidir.

2. Cocuklarda bulunan ortalama dis saytlarinin dis ¢lriigdt sikl:dr ibe bir bag-
hiig yoktur.

" 3. Kéy bblgelerinde daimi dislerdeki criik sikhid sehir bélgelerine nazaran
dzha yiiksek, siit dislerindeki g¢liriik sikhigy ise daha disiktiir.

4, Sehir bdlgesinde sosyo-ckanomik durumdaki farklihgin dis ¢liriigl sikhigna
otkisi olmadigh gordlmistir.

5. Yas ilerledikgs dis ¢urugd sikhdinda artis vardir.
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6. Dis cirligi sikhd bakimundan lkiz ve erkek cocukiar arasinda Onemii bir
farkin olmadigh gériimektedir,

7. Arastirma’ yapilan bélgede igiien suyun fluor konsantrasyonu aig glirGGU-
ni onbeyici seviyenin altindadir.

SUMMARY

Some knowledge has been obtained on the dental caries prevalence and
factors affecting it in three socisl-economicaly varying regions of Ankara city and
Etimesut villags.

The evaluation of the knowledge obtained in the research has exhibited the
following:

1. At 50584 children who were examined, 4,478 permanent teeth, 11919 pri.

mary teeth were seen carious; 723 teeth were lost due to caries, and

139 permanent teeth and 222 primary teeth were found filled. The nuinber
of teeth requiring extraction was 321 permanent and 2,783 primary teeth.

o ‘There is no relation between the average number of teeth and dental
carles prevaleoce.

3. Rural regions have a higher dental caries prevalence ratio for permanent
teeth, and a lowsr ratio for primary ieeth compared to urban areas.

4. The differences of social-econokical level in the urban region does not
saem to affect the dentalcaries prevalence.

5 The dental varies prevaienec is seen to increase with the Increase in age.

6. Bays and girls to not show a significant difference =s far as dental
caries prevalence Is concerned.

7. The florine concentration in the research arga is below the level to pre.
vent dental caries.
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