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insan agzinda bulunan mikroorganizmalar cesitli fokiorierin et-
kisiyle nicelik ve nitelik yéniinden degisiklik gosteririer. Ornedin dis-
ferin sirmesi, dislerin ¢ekilmesi, protez kullanimasi, kisinin agiz
hijyeni, agzin saglik veya hastalik durumu bu faktorler arasinda sa-
vilabilir, (1) Yurdumuzdao protez uygulanmis olan hastalarin aerop
adiz florasi konusunda yapilmis bir arastirmaya raslanmamistir. Bu
hakimdan protez kullanmaya baslayan hastaiann agiz florasinin in-
celenmesine karar verilmistir.

MATERYEL VE METOD

Cahsmamizda 23'G kadin ve 17'si erkek olmak fizere toplam ola-
rak 40 bireyden protez uygulanmasinddn dnce ve sonra aiveol kret-
feri ve damuk"'gan ayni kosullar altinda ekuviyon ile muayens mad-
desi alinarak bakieriyolojik yonden inceleme yapiimistir. Bunlardan
23 kadinin hepsinden 2’'ser defa, 9'undan 3'er defa ve 17 erkek has-
tanin hepsinden 2'ser defa ve 8'inden de 3'er defa olmak lzere bi-
rer hafta ara ile muayene maddesi alinmistir,

Hastalar, itk defa protez yaptiwan kigiler arasindan secilmis ve
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gerek protez dncesi ve gerek protez sonrast adizlarinda belirgin bir
enfeksiyon olmamasinag 6zellikie dikkat edilmistir.

Muayene maddeleri tiipteki glikozlu buyyon ve % 5 oraninda
tavsan kani igeren Petri kutusundaki jeloz besiyerlerine ozaitma
yontemi ile ekilmistir. Besiyerleri 37° C. de 24 soot bekletildikien
sonra meydang gelen koloniler makroskopik olarak incelenmistir.
Edri besiyerierinde saf kiltirler elde edildikten sonra da biyokim-
yasal ézellikleri arastirilarak bakteriler teshis edilmistir. Ayrica be-
siyerlerinde meydana gelen cesitli koloniter sayilarak, protez takil-
diktan sonra bokteri sayisinda artts olup olmadidl arastinlmistir.

BULGULAR

Protez takiimadan dnce 40 hastadan alihan muayene maddele-
rinin 22’'sinden alfa hemolitik streptokok ile neisseria cinsinden bak-
teriler, 8’inden olfa hemolitik streptokok, neisseria ve haemophilus
cinsinden bakteriler, 2'sinden alfa hemolitik streptokok, beta he-
molitik streptokok ve neisseria cinsinden bakteriler Grerken, 1 hasta-
da bu bakterilere alcaligenes cinsinden bakterilerin de eklendigi go-
riitmistdr. Yine 2 hastada alfa hemolitik streptokoklar ve neisseria
cinsinden bakterilerin yaninda Klebsiella pneumonioge’nin Gredigi, 1
hastada sadece alfa hemolitik streptokok, 3 hastanin birer tanesin-
de alfa hemolitik streptokcklar ile birlikte beta hemolitik streptokock,
Staphylococcus albus haemolyticus ve Klebsielld pneumonige'nin
tiredigi saptanmistir. Bir diger hastada ise alfa hemolitik streptokok
ve neisseria cinsinden baokterilerin yaninda achromobacter cinsin-
den baokteriler de lremistir.

Protez tokildiktan sonra ikinci defa muavene maddesi alinan
40 hastanin 16'sinda alfa hemolitik streptokokiar iie neisseria cin-
sinden bakteriler, 6'sinda alfa hemaolitik streptokok ve neisseria cin-
sinden bakterilerin yanisira haemophiius cinsinden bakteriler, 8'inde
yine aifa haemolitik sireptokok ve neisseria cinsinden bakterilerle
beta hemolitik streptokoklar, 5’inde alfa hemolitik streptokok ve
neisserig cinsinden bakterilerin  yaninda Klebsiella pneumoniae,
3'Unde sadece alfa hemolitik streptokok, 1'er tanesinde alfa hemo-
litik streptokok ve neisseria cinsinden bakterilerle S. albus haemoly-
ticus ve achromobacter cinsinden bakteriler dremistir.

Protez takidikian sonra Geolncl defa muayene maddesi alinan
17 hastanin 6'sinda alfa hemolitik streptokok ve neisseria cinsin-
den bakteriler, 2'sinde alfa hemoiitik streptokok, neisseria ve hage-
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mophilus cinsinden bakteriler, 5’'inde alfa hemolitik streptokok, beta
hemolitik streptokok ve neisseria cinsinden baokteriler, 1'inden alfa
hemoliiik streptokok, haemophilus cinsinden bhakteriler, neisseria
cinsinden baktariler ve maya hiicreleri, 1'er tanesinden ise alfa he-
molitik streptokoklar ve neisseric cinsinden bakterilerin  yaninda
Staphylococcus albus haemolyticus, Kiebsielia pneumoenioe ve maya
hicreleri Gredigi saptanmistir.

Bulgulariniz Tablo | ve ll'de dzetlenmistir.

Cahismamizda protez takilmadan 6nce ve sonra elde edilen tek
tek bokteriler Tablo II'de gédsterilmistir. Beta hemolitik streptokoklar
ve candidalar disinda dikkati ceken blylk bir degisiklik gbrilme-
mistir.

Besiyerlerinde meydana gelen cesitli koloniler sayilldifinda pro-
tez takildiktan sonra bakteri soyisinda genellikle artis oldugu sap-
tanmistir.

TARTISMA

Protez kullunan hastalarin agiz florasinin incelenmesinde, pro-
tez Oncesi ve sonrast mikroorganizma cinsieri arasinda bozi fark-
Bhiklar olabilecedl klosik kitapiarda kaydedilmistir. (1) Normal ve
disli adiz boslugundaki anaerop floranin yerini, digsiz adizlarda aerop
flora almaktadir. (2) Protez kullonaniarda bu florada nasit bir degi-
siklik oldugunu arastirmak icin yaptigimiz bu gahsmada, alfa hemo-
litik streptokok ve neisseria gibi bazi bakteriterin bulunus stkhiginin
protezden sonra ayni kaldifr, bung karstitk beta hemolitik streptokok
ve maya hiicrelerinde (condida) daha sik raslandif, bu gibi hasta-
larda belirli bir infeksivon durumy da bulunmadidl saptanmstir. Has-
talarin adiz boslugunda bu bakterilerin gogalmamis olmasini prote-
zin varhgina bgdlumak diistnitebilir. Bu durum dogrudan dogruya
akrilik maddesinden degdil de, olsa olsa proiezin kétl hijyeninden
fleri gelebilir. Gergekten daha uzun siireli protez kullananlarda genel-
likle mikroorganizma miktarinda bir artma gorilmistiir.

Protez uygulanmis adiziarda mikroorgonizmalarin yerlesmesiyle
infeksiyon olusabilir. Sentrik, protrusiv ve lateral balansin tam olma-
masi karsisinda muikoza dokusunun belirli kesimlerine isabet eden
cineme basinct normalden fazla olabilir. Bu durumda mukoza do-
kusu biraz hiperemik ve hipertrofiktir, ikincil bir infeksiyon sayila-
bilecek bu duruma kétl protez hijyeninin eklenmesi bazt mikroorga-
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1. defa 2. defa 3. defa

Ureyen bakterilcr (40 hasta}) (40 hasta) (17 hasta)
Alfa hemolitik streptokok, neisseria cinsin-

den bakteriler .., 22 16 6
Alfa hemalitik streptokok, neisseria ve hae-

mophilus cinsinden bakteriler ... 8 6 2
Alfa hemolitik streptokok, beta hemolitik

streptokok, neisseria cinsinden bakteriler 2 8 5
Alfa hemotitik streptokok, Klebslella pneu-

moniae, neisseria cinsinden bakteriler 2 5 1
Alfa hemolitik streptokok, beta hemolitik

Streptolok .o 1 —_ -~
Alfa hemolitik streptokok ... 1 2 —
Alfa hemolitik streptokok, beta hemolitik

streptokok, neisseria ve alcaligenes cin-

sinden bakieriler ... 1 — —
Alfa  bhemolitik streptokok, neisseria ve

achromobacter cinsinden bakteriter ... 1 1 -—
Alfa hemolitik streptokok, Klebsiella pneu-

bri Lo [ 1o [ T 1 — —_
Alfa hemolitik streptokok, 8. albus hae-

molyticus, neisseria cinsinden bakteriler 1 1 1
Alfa hemolitik streptokok, neisseria ve

haemophilus cinsin, bakteriler, maya hic. — — 1
Alfa hemolitik streptokok, neisseria c¢in-

sinden bakteriler ve maya horeleri ......... — — 1

Fablo |
1. defa 2. defda 3. defa
Ureyen bakterilzr {40 hasta) {40 hasta) (17 hasta)
Alfa hemolitik sfreptokok ... 40 40 17
MNeisseria cinsinden bokteriler ............... 37 37 17
Haemophitus cinsinden bakteriler  ......... 8 6 2
Beta hemolitik streptokok ... 4 8 5
Klebsiglld pneumoniae ..., 3 5 1
Staphylococcus albus haemolyticus ..., 1 1 1
Achromobacter i 1 1 —_
AJCaligenes i 1 — —
Maya hilereleri {Candida) ..o, — — 2
Tablo §
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nizmalarin yerlesmesinin nedeni olabilir. Nitekim hastalarimizin iki-
sinden Gglncl defa alinan muayene maddesinden ilk iki incelemede
varligl saptanamayan candida’lar Gremistir.

Protez takidikian sonra bozan stomatit vakalarinmn géraldiagi
bilinmektedir. Bu vakalarin codundan, etken olarok candidalar izole
edilmistir. {4, 5} Bununla beraber, kuskusuz diger mikroorganizmalar
da stomatit etkeni olabilir. iitihap bulunmayan durumlarda da nor-
mal agizlara oranla proiez kullananlarda, bunlardan ézellikle avita-
minozlularda ve antibiyolik kulanan hastalarda candida’lara daha
fazla raslandidy bildirilmistir (4).

HZET

Protez kullunmaya baslayan 23 kadin ve 17 erkek hastadan, protezden dnce
ve protez uygulandiktan sonra alveol kretlerinden ve damaktan ayn: kosullarda
ekuviyon ile muayene maddesi alinarak acerop afiz floras: incelenmistiv. Beta he-
molitik streptokoklar ve candidaiar disinda florada dikkati ceken bilyik bir degdi-
siktik goritimemigtir. Ayrica protez uygulandikton sonra bakteri savisinda genel-
likle artis oldugu saptanmistir.

SUMMARY
A study of aerobic fiora of the mouth in complete denture wedrers
In this study, aerobic flora of the mouth of 40 subjects was investigated be-

fore and after insertion of complete dentures.

For that, test materials were obtained from residual alveolar ridges as well
us from the poiates in denture bearing areas of upper fows for bocteriologic in-
vestigation.

The results have revealed that there would be not much difference between
the aerobic flora of the mouths of denture wearers and the non - denture wea-
vers, excepl finding some g haemolytic streptococcus and Candida colonies in
the test materials.

it also seemed that there were a general increase in the number of bacteries
in denture wearers.
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