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Cocuklarda Siit ve Siirekli Digierde Ciiriik
Derecelerinin Digiere Gére Dagilimi ve
Ciiriikten Korunma CGalismalarinin Birey ve
Ulke Ekonomisine Katkilarinin Aragtiriimas:

Sandalli, N, (*) — Akinci, T. (**)

Genel saghgr yakindan ilgilendiren ve ¢dézimi aranilan konular
arasinda 6n siralarda yer alan dis curtgu sorununa, endistri alanin-
da ilerlemis toplumlarda oldugu kadar sosyo-ekonomik dizeyi sinirli
kalmis toplumlarda da cok yaygin olarak rastlaniimaktadir.

Erigkinlerde ve cocuklarda yapilan cesitli istatistiksel calismalar,
curik sikhiginin giderek artmakta oldugunu ortaya koymakta ve by
artig, olusturdugu sorunlar agisindan, 6zellikle cocuklarda daha da
blylk énem tasimaktadir. Cocuklardaki ¢urdk artisi ve buna parale!
olarak ortaya cikan erken dis kayiplari; beslenme bozukluklari, cesit-
li ortodontik bozukluklar, estetik ve fonasyon bozukluklari ile ruhsai
sapmaiar gibi gocugun eriskin dénemini de etkileyebilecek sorunla-
rin olusumuna neden olmaktadir.

(*) As. Dr. i. U. Dighekimilgi Rakiiltesi Pedodonti Kiirsiisii
(**) As. Dr. i. U. Dighekimligi Fakiiltesi Pedodonti Klrsiist.
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sle, cocugun dis-adiz saghgina, sit diglerinin stirmesin-
gereken énem verilmeli, anne, baba ve gocugun bu
imclendirilmesine calisilmalidir. Burada da, biz dighekim-
kadar, egiticilere ve basin-yayin organiarina da blyuk

ausmektedir.

Gzillerek belirtmek gerekir- ki, sozinu ettigimiz dig-agiz
’nl saghk tzerindeki etkinligi konusu, saglik birimlerince
= anlatilamanus ve daha dogrusu bu konuda fazla ¢a-
gmustir.

dishekimleri ve arastiricilar, clirik olayina cogunlukla
= yontemlerin gelistiriimesi yolunda yaklagmislar, fakat c¢ii-
snun engellenmesi konusunu yakin gecmise degin yete-
isememiglerdir.

yayginligi ve sikhigi da géz éniine alinacak olursa, olduk-
parasal yatirim ve harcama gerektiren dig ¢lriuglnde teda-
kadar énemliyse de, hastaligin énlenmesi ¢ok daha ekono-
ide ortaya cikabilecek sorunlari azaltabilecedi icin de cok
olacaktir.

- Bugine dedin bu amacla yapilan veya yapiimasi gereken islem-
. soalk kuruluslari ve digshekimlerince tam anlami ile Gnemsen-
s wve halkin bu konuda yeterince bilinclendiriimemesi veya za-
‘@ywamamas! sonucu koruyucu tedavi amaca uygun bir sekilde

stirilememistir.

Calsmamizin amaci, cocuklarda siit ve sirekli diglerdeki yuksek
ve cekim sikhigini bir kez daha belirleyerek, ¢lirik olugumun-
@nce, clragi aza indirgeyebilmek icin uygulanacak yéntemlerin
vurgulamak ve bu tir ugraslarin birey ve buna bagh olarak
= ekonomisine yapacagi katkilari tartigmaktir.

GEREC VE YONTEM

‘Arastirmamiz, i. U. Dishekimligi Fakiiltesi Pedodonti Poliklinigine
an 4-12 yaslar arasindaki 267 si kiz, 275 i erkek olmak uzere
== 542 cocugun, 5507 siit ve 5562 surekli digi lizerinde gercek-
lestrildi.

~ Calisma kapsamina alinan cocuklar, dislenme durumlarina go-
= sut, karisik ve sirekli dislenme gdsterenler olmak Uzere ic gu-

 mepto toplandilar ve her gurupta degerlendirmeler, dentin clraga,
@ulpitis ve gangen olarak nitelendirdigimiz curik derecelerine goére
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ayri ayri yapilarak poliklinigimizde kullanilan hasta kartlari Gzerin-
deki cgizelgelerde isaretlendi. Sonra, muayene sonucu elde edilen ta-
nilar, tedavi sonuclari ile dogrulandi ve tanida yaniima olasiligi orta-
dan kaldirildi. Boylece bireylerin ciiriik dereceleri ve buna uygun ola-
rak gerceklestirilen tedavi tiirleri saptanmis oldu.

Daha sonra tiim bireylerin, agizlarinda yapijan tedavi tiir ve sa-
yilarina bagh kalinarak, dislerinin tedavileri icin fakiltemizde yap-
tikiari harcamalar, 1980 yilinda saptanmis fiat listelerine goére he-
saplandi.

Cahismanin ikinci bdlimiinde, bireylerin ciiriikten korunmada ya-
luslarca saglanacak bazi olanaklardan halkin yararlanmasinin sag-
luslarca saglanacak baziolanaklardan halkin yararlanmasinin sag-
lanmsi sonucu elde edilebilecek belirli yluzdelerdeki cliriik azalmalari
ile birey ve ilkenin ekonomik acidan ne lgcude karli olabilecegi he-
saplandi.

Clriikten korunma yontemleri ile elde edilen ciiriik indirgeme
yuzdeleri, ¢esitli Avrupa (ilkelerinde ve A.B.D.'de yapilan caligmalar-
da elde edilen sonuclar géz éniinde tutularak saglanmistir.

BULGULAR

Sut dislenmesi dénemindeki ciriik sikhgr ve c¢liriik derecelerinin
sayi ve ylzde olarak dislere dagilimi Tablo I, IV, ve Grafik | de, karisik
diglenme dénemindeki siit diglerine ait degerler, Tablo I, V ve Grafik
Il de, sirekli diglerle ilgili degerler ise Tablo IIl, VI ve Grafik Il de
gorilmektedir.

TARTISMA

Cocuklarda siit ve siirekl; diglerde ciriik ve cekim sikligini vur-
gulayarak, ciriikten korunma cahigsmalarinin yararhhginin tartisila-
cagi calismamizda, Tablo | ve Grafik | de, siit dislenmesi dénemin-
deki clriik sikhigi ve ciiriik derecelerinin say! ve ylzde olarak diglere
dagilimi gériilmektedir.

Dentin clrigu, pulpitis ve gangren olarak nitelendirdigimiz cii-
ruk dereceleri, orta kesicilerden baglayarak kaninlere dogru sayica
digmekte, azilarda ise en yiiksek dizeye ulagsmaktadir. Ozellikle or-
ta kesicilerde, yan kesicilere ve kaninlere oranla daha fazla ciriik
gérilmesinin nedeni, kesici dislerin kaninlerden yaklasik 1.5 yil 6nce
surmus olmalari ve dolayisiyla sekerli sivilarin fazlaca alindigr  d&-
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TABLO 1. GRAFIK 1.

nemde agiz ortamina ilk siiren digler olarak, clriik yapici etkenlerle
komsu diglere oranla daha &nceden karsi karsiya gelmis olmaliri-
dir (9). Kaninlerde, pulpitis ve gangrenin en az diizeyde olmasi, kireg-
lenme donemlerinin uzun olmasi, surme yasinin gec olmas! ve tu-
tucu bélgelerinin azhgi ile aciklanabilir. Ayrica aci disi olarak konu-
mu nedeniyle dogal olarak temizlenebilmesi ve 3-4 yaslarinda olugan
fizyolojik diastemalar sonucu degim noktalarinin ortadan kalkarak,
arayiizlerin kolayca temizlenebilmesi de clriime olasihdini azaltmak -

tadir; -
Tablo Il ve Grafik II'de, kanisik dislenme déneminde sit digleri-

nin giirik'sikligi ve ciiriigiin derecelerine gore dagilimi gériimektedir.
siit | ve Il lerin ciiriik dizeyi, siit dislenmesi dénemindeki sut | ve
IIlere oranla sayica cok disiik gorlilmektedir. Ancak bunun nedeni
siit dislenmesinden karisik diglenmeye gecigte ilk degisen dislerin
siit 1 ve II'ler olmasi yani bu dislerin fizyolojik olarak digmus olma-

sidir. Dig sayisinin azalmasina bagh olarak cirik sayisinda da azal-

ma olmaktadir.
Tablo —a ve lla da goérildigi gibi, kaninlerde ve azilarda cu-
rik sayisi, siit dislenme donemindeki sayilara oranla yuksek olup,
kaninlerde % 15 den, % 24’e, azilarda % 63 den % 77'ye ylkselmigti.
Buna neden olarak, sit diglerinin ¢irige olan direnclerinin  yasla
orantih olarak azalmasi, bu dénemde ¢lrigin olugum igin yeterli za-
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TABLO 1. GRAFIK I1.

mani bulamamasi, azilar bélgesinde degdim yuzeylerinin varligi ve dis-
lerin besin birikimi icin uygun bélgeler kapsamalar ile curiige daha
duyarli olmalari ve ayrica azi diglerinin arkada kalmalar nedeniyle
temizlenebilmelerinin 6zellikle cocuklar icin gic olmasi gdsterilebilir,

SUT DiSi GURUBU

Toplam Ciiriik Gurubun
Dis Sayisi Dis Sayisi  Ciiriik Yiizdesi
Kesici Gurubu 1200 372 % 31
Kanin Gurubu 604 96 % 15
Sit Azisi Gurubu 1167 727 % 63
TABLO I—a

KARISIK DiS GURUBU
(Sut Disi)

Dis Sayisi Dis Sayisi  Ciiriikk Yiizdesi
Toplam Ciruk Gurubun
Kesici Gurubu 372 88 % 23
Kanin Gurubu 828 201 % 24
Sit Azisi Gurubu 1529 1128 % 77
TABLO ll—a
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Ml ve Grafik llI'de, 12 yasinda kadar olan gocuklarin  su-
clrik sikhdr ve dereceleri gorilmektedir. Yine en az
edir ve timi dentin ¢uragudur. Tablo Ill—a'da  go-

@bi, kaninlerdeki ciriik oram % 1 dir. Kesicilerde ve kic¢uk
%= == birbirlerine cok yakin oranlarda yaklasik % 7 oraninda
ustur. Stirme yaslari arasinda 3-4 yas olmasina karsgin
esit oranda clrikla olmalarini, kiicik azilarin kesicilere
izlenme gucliklerine ayrica- morfolojik agidan kiglk azi

W guruge daha yatkin olmalarina baglayabiliriz.

- :
& 4_:. 5 = Uk - wn | e -
~
=
=~ TABLO IiL GRAFIK 111,
E SUREKLIi DiS GURUBU
2 Toplam Curiik Gurubun
- Dis Sayisi Dis Sayisi Cirik Yizdesi
- Kesici Gurubu 2431 176 % 7
~ Kanin Gurubu 501 9 . TR
Kiclik Az Gurubu 1117 86 % 7
Bayik Azi Gurubu 1515 945 % 61
TABLO lll—a

Genelde, clrigiin bu diglerde esit oranlarda olmasina karsin,
pulpitis orani kesicilerde % 26 dolaylarindayken, kiiciik azilarda ¢i-
mu8un pulpaya ulasabilmesi icin yeterli zamani bulamamasi nedeniy-
& % 8-9 dolaylarindadir.

7.7 -



Birinci blyuk azilardaki ciruk sikhidi, diger sirekli diglere oran-
la cok yukselerek, % 61 gibi bir orana ulagsmistir. Pulpitis, gangren
¢ekim oeranlari da bu gurupta, diger dis guruplarina oranla daha faz-
la bulunmustur. Bunun nedeni olarak; birinci blylik azi diginin ¢o-
cugun sdren ilk sirekli digi olmasi ve bu danemde ¢ocugun dis-agiz
temizligini yeterince gerceklestirememesi, bu dislerin sut V lerin dis-
tallerindeki ciriiklerden etkilenebilmesi, minenin yeterli olgunluga
erigemeden saydigimiz bu clrilk olusumunu arttirici etkenlerle karsi
karsiya gelmesi sayilabilir,

Minenin tam anlami ile olgunlagmamis olmast, dentm kanalcik-
lcrmm genis olmasi nedeniyle clrik, gen¢ surekli diglerde, ézellikle
birinci buyuk azilarda, cok kisa bir zamanda pulpaya ulasarak pulpitis
ve gungrene neden olmaktadir. .

Elde edilen sonuclardan da anlagilacagr gibi, her iki dis dizisin-
de de yiksek oranda gériilen ciiriik sikligi ve cekim, bireylerin dis-
agiz ve genel sagliklarini 6nemli dlciide etkileyecek diizeydedir. Ay-
rica, parasal harcamalara, zaman ve is gicl kaybina neden olarak
birey ve Ulke ekonomisine biiyiik zarari olmaktadir.

Cirlk ve cekim sikhginin, genel saghk agisindan doguracagi so-
nuclar ve bunlarin tedavileri, ileride ortaya cikabilecek ortodontik
bozukluklarin dizeltilmesi, dis kayiplari nedeniyle bozulan estetik,
fonasyon ve fonksiyonun protezlerle yeniden saglanmasi ve tiim bu
islemlerin gerceklestirilmesi sirasinda harcanan zaman, is giicii ve
para géz onune alinmazsa, calisma kapsamina alinan 542 ¢ocugun
yalniz dig dolgusu ve cekim icin polikliniklerimize &dedikleri paranin
toplami 2 403 000 TL.'dir.

Ulkemizde, 1980 yili icin yapilan tahminlere goére, 4-12 vyaslar
arasinda 15 000 000 cocuk oldugu dusiinilecek olursa, llke dizeyin-
de, yalniz dis dolgusu ve cekimi icin yapilmasi gereken harcamanin
ne kadar fazla olacadi aciktir. Burada yaklagik elli milyar dolayla:
rinda olacak harcamanin aslinda ¢ok daha fazla olabilecegini gdste-
ren bazi-gercekleri de gdzden uzak tutmamak gereklidir, bunlar:. hal-
kin Buyik bir béliminin daha ucuz olarak yararlanabilecedi dis-
hekimligi faklltelerinin ve diger resmi saghk kuruluslarinin polikli-
niklerinin yetersiz olmalari ve ayni tir. tedavilerin 6zel kiliniklerde
gerceklestirilebilmesi icin en az 3-5 kat daha fazla harcama gereke-
cegidir.

Bu nedenlerle, dishekimligi arac ve gereclerinin biiyiik bir boli-
munl dig lilkelerden karsilayan ve gelisme siirecinde bulunan bir
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iilke olan Turkiye'de, ciiriikten korunma caligmalarinin baslatiimasi
bireylerin oldudu kadar, lilke saglidi ve ekonomisi acisindan ¢ok ya-
rarh olacaktir.

Ciriikten korunmada yararlanilabilecek ve lilkemiz kosullarina
uygun ve en pratik, ucuz, uygulama ahgkanligi olan yontem, dislerin
mekanik temizligi ve bu konudaki egitimdir. Bu yontemin diger yon-
temlere oranla 6ne siriilebilecek bir Ustinliigii de, herkesce kural-
lara uygun olarak yapilmasa da genis halk kitlelerince uygulanabilir
nitelikte olmasidir.

Mekanik temizligin, clirikten korunmada yararl olmasi, basari-
ya ulasabilmesi icin, uygun dis fircasi ve macununun nitelikleri, dig-
lerin hangi fircalama yéntemi ile ne kadar siirede temizlenebilecegi,
dis araylzlerinin iyice temizlenebilmesi icin ipek ipliklerden yarar-
lanilablecegi ve mekanik temizligin adizin bol su ile enerjik bir sekii-
de calkalanarak bitiriimesinin gerekliligi topluma, ilgili saghk birim-
leri, egitim kuruluslari ve yaymn organlari ile duyurulmalidir.

Ayrica topluma, ozellikle cocuklara yemek aralarinda ve yat-
madan énce, cikolata, bonbon, meyva sulari gibi sekerli besinleri al-
mamalari veya sonrasinda dislerini fircalamalarinin gerekliligi 6gat-
lenmelidir.

Mekanik temizligin, ciriikten korunmadaki yararliiginin sapta-
nabilmesi amaci ile yapilan cesitli genis kapsamli aragtirmalarda, ku-
rallara uygun olarak yapilan mekanik temizlik ile yaklasik % 30-40
dolaylarinda daha az clrik olugtugu bildirilmigtir (6, 7). Ulkemizde de
mekanik dis temlizligi kurallara uygun olarak topluma benimsetilebi-
lir ve pratik bir ahskanlik haline getirilebilirse, érnegin, calisma kap-
samina aldigimiz 542 cocugun dis tedavileri icin yapilacak harcama
720 900 TL. dah az olacaktir.

Ciurlkten korunmada yararlanilan ve ozellikle gelismis Ulkelerde
cok yaygin clarak uygulanan bir yontem ve fluor uygulamalaridir.
Fluordan, bilindigi gibi yerel uygulamalar veya fluorun genel yolla
ahnimi seklinde yararlaniimaktadir.

Yilksek konsantrasyonda fluor iceren preparatlarin, diglerle be-
lirli strelerde ve belirli zaman arahklari ile degimde bulundurulma-
si ile gerceklestirilen yerel fluor uygulamalar ile glinimiize degin
yapilan calismalarda farkli sonuclar elde edilmeke birlikte, ¢calisma-
larin ¢ogunda, ciriigin % 50 nin Gzerinde bir oranla indirgendigi be-
lirtilmistir (1, 3, 8, 10, 11, 14, 15, 16, 17, 18).
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saghgi acisindan sagkl bir toplum kazanabiliriz.

Cesitli Avrupa tlkelerinde ve A.B.D."de icme sularinin fluorign-
masi ile yapilan calismalarda, 9 45-58 oranlar, arasinda ¢iiriik gzqj-
masi Saptanmistir (2, 4, 5, 13),

Bu yollg clriikten korunma Uygulanabilirse, Ulkemiz icin  cok
yarar saglayabilir, Ancak, saglik kosullaring uygun yeterlj suyun ol-
madigr ve icme sularinin ¢cok degisik kaynaklardan saglandigi kent-
lerimizde ve diger yerlesim bérgererimizde bu tiir bir uygulamay; tim
Ulkeye yayginlastirmak olanag cok azdr,

ma» egitiminin Yayginlastiriimag; ile ba$layaqu, yerel fluor uygula-
malan ile girgk Onlenmesi islemlerini hlzlandirmcrnm birey ve (jlke
ekonomisine katkilarin bir kez daha vurgulamay; pijr gdérev say|-



SUMMARY

swudy, scattering of both caries frequency and the degree of caries
sossified as dentine caries, pulpitis and gangrenous seen in decidious
teeth of children was investigated. On the other hand the impor-
caries prevention methods in decreasing caries frequency was pointed
wish the prevention of caries the economicial benefits of the country
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