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Oz

Amag

Calismamizda, sporla ilgilenen bireylerin agiz-dis
sagligini degerlendirmek, oral hijyen ve beslenme
aliskanliklarinin agiz-dis saghg! Gzerine etkilerini in-
celemek amaglandi.

Gerec ve Yontem

Isparta Spor Lisesi'nden 241, Isparta Glizel Sanatlar
Lisesi'nden 179 6grenciye sosyoekonomik/demogra-
fik durumlari, beslenme ve oral hijyen aliskanliklari ve
spor yasi ile ilgili sorular iceren anket formu uygulan-
di. Tim katilimcilarin agiz ici muayeneleri yapilarak;
DMFT/DMFS, UGT, plak ve gingival indeks skorlari
belirlendi, dislerin kapanis iliskileri degerlendirildi.
Elde edilen veriler istatistiksel olarak analiz edildi.

Bulgular

iki lisede de 6grencilerin cogunlugunun ailelerinin ay-
lik gelir seviyesinin disik oldugu gorulda. Spor Lise-
si 6grencilerinin karyojenik beslenmeye daha yatkin
olduklari ve dis fircalama aliskanliklarinin daha zayif
oldugu tespit edildi. Spor Lisesi 6grencilerinin DMFT/
DMFS, plak ve gingival indeks skorlar yiksek bu-
lundu (p<0,05). Liseler arasinda UGT indeks skorlari
acisindan istatistiksel bir farklilik olmadigi belirlendi
(p>0,05). Spor Lisesi'nde daha fazla oranda gortlen
Angle sinif 3 kapanis iliskisi (p<0,05) disinda liseler
arasinda dis kapanis iliskisi ve kotl oral aliskanhklar
acisindan farklhk saptanmadi (p>0,05).

Sonug

Spor yapan bireylerin ailelerinin, 6gretmenlerinin veya
antrendrlerinin, beslenme ve oral hijyen aliskanliklar
ve etkileri konusunda bilgilendiriimesi 6nem tasimak-
tadir.

Anahtar Kelimeler: A§iz-dis sagligi, beslenme, oral
hijyen, spor

Abstract

Objective

The aims of our study are to evaluate the oral and
dental health status and to consider the impact of oral
hygiene and dietary habits on oral and dental health
in a group of sporting individuals.

Materials and Methods

The study included 241 students from Isparta Sports
High School and 179 students from Isparta Fine Arts
High School. They were asked to complete a ques-
tionnaire related to their socioeconomic/demographic
status, dietary patterns, oral hygiene habits and the
amount of doing sports. DMFT/DMFS, UGT, plaque
and gingival index scores, occlusal relationship were
evaluated by intraoral examinations of all participants.
Statistical analyses were performed using all the data
collected.

Results
In both high schools, families of the majority of stu-
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dents had a lower socioeconomic status. The stu-
dents of Sports High School were more prone to the
cariogenic diet and had poorer tooth brushing habits.
DMFT/DMFS, plaque and gingival indices scores were
found to be high in the students of Sports High School
(p<0,05). No statistically difference was determined
between the two schools with regard to UGT index
scores (p>0,05). There was no difference in terms of
occlusal relationship and bad oral habits between the
students of two schools (p>0,05) except Angle Class

Giris

Sporun bireyin yasam kalitesini, 6zguvenini artirdi-
g1 ve arkadashk iliskilerini iyilestirdigi bilinmektedir.
Takim sporlari icinde yer almanin, bireylerin iletisim
yeteneklerini olumlu etkiledidi, sosyallesmelerini ve
sorumluluk duygularinin gelismesini sagladigi ve
stresle basa cikabilmeyi 6grettigi ifade edilmistir (1,
2). Sportif faaliyetler, beden saghginin bir unsuru olan
agiz-dis saghgi tzerinde de etkili bulunmaktadir (3-
5). Spor yapan bireylerin basarili bir performans gos-
terebilmesinin, agiz-dis saghgmnin iyi olmasina bagli
oldugu gosterilmistir (6). Gunimuzde, dis hekimligi
uygulamalarinin, sportif faaliyetler alanindaki énemi
fark edilmeye baslanmistir (7). Sporcularin agiz-dis
saghgina yonelik koruyucu 6nlemlerin alinmasi, te-
davi ihtiyaclarinin belirlenmesi, giderilmesi ve duzenli
kontrollerin yapilmasi basarili bir spor hayati icin ge-
rekli bulunmustur (8).

Sportif faaliyetler ve agiz-dis saghigr arasindaki iliskiyi
inceleyen calisma sayisi sinirlidir. Spor yapan birey-
lerde oral hijyen aliskanliklarinin zayif olmasi ve bes-
lenme aliskanliklarinin farkli olmasi sebebiyle ¢lriige
yatkinhigin fazla oldugu belirtilmistir (9, 10). Benzer
sekilde, oral hijyen aligskanliklarinin zayif olmasi ve
tuketilen sporcu iceceklerindeki yiksek karbonhid-
rat iceriginin proinflamatuar etki gostermesine bagh
olarak sporcularda diseti hastaliklari ile karsilasildi-
g1 (5, 8) ve bu hastaliklarin sporcularin yasam kali-
tesini dusirmesinin yani sira sportif performanslarini
da olumsuz etkiledigi ifade edilmistir (3, 11). Ayrica,
sportif faaliyetler sirasinda nefes alma aliskanliklari
ve dil hareketleri gibi néromuskuler fonksiyonlarin,
biyime-gelisim doneminde, Ust ¢cene dis arki, damak
gelisimi ve dislerin kapanis iligkileri Gzerinde rol oyna-
yabilecegi de bildirilmistir (12-14).

Bu calismada, spor yapan bireylerin agiz-dis saghgi
durumlarini degerlendirmek ve oral hijyen ve beslen-
me aliskanliklarinin agiz-dis saghgi tzerine etkisini
incelemek amaclandi.
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3 closure relationship, which was more common in
the students of Sports High School (p<0,05).

Conclusions

It is essential that families, teachers or coaches of
sporting individuals are informed about dietary and
oral hygiene habits and their effects.

Keywords: Oral-dental health, nutrition, oral hygiene,
sport

Gerec ve Yontem

Gerekli izinlerin Alinmasi

Bu calismaicin Siileyman Demirel Universitesi Tip Fa-
kiltesi Klinik Arastirmalar Etik Kurulu Baskanhgi’'ndan
(18.04.2018 tarih ve 2018-103 sayih karar) ve Isparta
Valiligi il Milli Egitim Mudiirlugirnden (21.06.2018 ta-
rih ve 11998629 sayih karar) izin alind.

Calisma ve Kontrol Gruplarinin Olusturulmasi
Calisma grubunun olusturulmasinda; ders programin-
da haftalik 20 saate kadar antrenman suresi olan ve
dizenli olarak spor yapan Isparta Spor Lisesi 6gren-
cileri spor yapan grup olarak belirlendi. S6z konusu
ildeki bu tek spor lisesi 6grencilerinin her biri, kendi
alanlarinda musabik olan ve belli kuliplerde lisansli
sporcu olarak yer alan, gelecegin profesyonel sporcu-
larini olusturacak aday sporculardir. Kontrol grubunun
olusturulmasinda; Isparta’da bulunan diger liseler
arasinda bu calisma icin onay veren ve destek sag-
layan ve ders programinda resim, mizik vb. sanatsal
derslerin agirlikta oldugu Isparta Giizel Sanatlar Lise-
si 6grencileri spor yapmayan grup olarak belirlendi.
Bu lise 6grencilerinin, yogunlastiklari sanatsal dersle-
rin disinda profesyonel olarak bir spor dali ile ilgilen-
medikleri tespit edildi.

Calismaya katilmay1 kabul eden ve onam veren, her-
hangi bir sistemik hastaligi veya sirekli ila¢ kullani-
mi gerektiren saglik sorunu bulunmayan 241 Isparta
Spor Lisesi 6grencisi ile ¢alisma grubu, ayni 6zellik-
lere sahip 179 Isparta Guizel Sanatlar Lisesi 6grencisi
ile kontrol grubu olusturuldu.

Anket Uygulamalari

Calismaya dahil olan tim katiimcilara sosyoekono-
mik/demografik durumlari ile ilgili coktan se¢meli 4
soru, beslenme bicimleri ile ilgili coktan secmeli 12
soru, oral hijyen aliskanliklari ile ilgili coktan se¢cmeli 4
soru iceren anket formu uygulandi. Tum katihmcilarin
sporlailgilenip ilgilenmedikleri ve spor ile ilgilenenlerin
de kag yildir sporla ilgilendikleri (spor yaslari) 6gre-
nildi. Elde edilen veriler Excel (Microsoft Excel 2013,



Microsoft Corporation, California, A.B.D.) formlarina
kaydedildi.

Agiz ici Muayene

Katilimcilarin agiz i¢i muayeneleri liselerde okul yo6-
netimi tarafindan tahsis edilen bir salonda, cocuklar
dik ve rahat bir sekilde otururlarken, gtin 11§ altinda,
steril ayna ve sond araciligiyla gergeklestirildi.

Gurdk, cekilmis, dolgulu daimi dis sayisi ve yuzeyini
belirlemek icin DMFT ve DMFS indeksleri kullanildi.
Sond ucunun takildigr tum dis renklenmeleri D (¢u-
rik) skoru olarak kaydedildi. Baslangi¢ lezyonlari D
(clruk) skoruna dahil edilmedi. Hem ¢urik hem dolgu
bulunan disler, D (¢urtik) skoruna dahil edildi. Kompo-
nent degerleri toplanarak kisiye ait DMFT ve DMFS
indeks degerleri belirlendi. Katilimcilarin uygulanmasi
gerekli tedavi (UGT) indeks skoru, (D/DMFT) x 100
formulu aracihgiyla belirlendi. Saptanan degerler Ex-
cel (Microsoft Excel 2013, Microsoft Corporation, Ca-
lifornia, A.B.D.) formlarina kaydedildi ve gruplarin or-
talama degerlerinin hesaplanmasi icin matematiksel
ortalamalar alindi.

Plak (Silness ve Loe, 1964) (15) ve gingival (Loe
ve Silness, 1963) (16) indeks degerlendirmesinde,
Ramfjord disleri olarak kabul edilen disler kullanildr;
Ramfjord dislerinden kaybedilenler varsa, komsu dis-
ler degerlendirmeye alindi (17). Standart kahvaltidan
1 saat sonra, 09.00-11.00 saatleri arasinda, ayna ve
sond yardimiyla, belirtilen dislerin ylzeylerindeki ve
disetine komsu bdolgelerdeki plak kalinligi, disetlerin-
deki kirmizilik, 6dem ve kanama degerlendirildi.

Dislerin kapanis iligkilerini belirlemek igin katihmci-
nin yutkunarak diglerini sentrik okluzyon durumuna
getirmesi saglandi. Agiz ici muayenede, 1. blylk azi
dislerinin kapanis iliskileri, Angle siniflamasina gore
belirlendi. Ortiilii, agik ve capraz kapanis varligi deger-
lendirildi; dil itme, tirnak yeme, adiz solunumu ve dis
sikma/gicirdatma gibi kot oral aliskanliklar kaydedildi.

istatistiksel Analiz

istatistiksel analizler; IBM SPSS (SPSS for Windows,
version 23.0; IBM SPSS Inc., Chicago, IL, USA) paket
programi kullanilarak gergeklestirildi. p<0,05 degeri,
istatistiksel olarak 6nemli kabul edildi. TUm 6l¢cumler
tek bir arastirmaci tarafindan yapildi ve bu arastirma-
cinin kendi iginde olan uyumu, sinif igi gtivenilirlik kat-
sayisi (ICC) ile belirlendi.

Ogrencilerin cinsiyet, lise, anne ve baba egitim duru-
mu, aile aylik gelir seviyesi, beslenme ve oral hijyen
aliskanliklari, kot oral aliskanlik bilgileri, dislerin ka-
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panis iliskisi gibi siniflandiriimis veriler sayi ve yuz-
de seklinde belirlendi. Yas, spor yasi, DMFT, DMFS,
UGT, plak ve gingival indeks gibi 6lcilebilir 6zellikler
icin ise aritmetik ortalama ve standart sapma hesap-
lanarak tanitici istatistikler elde edildi.

Yas 0zelligi bakimindan elde edilen verilerden yarar-
lanilarak yapilan t testi sonucunda liseler ve cinsiyet
ortalamalari arasindaki farklar belirlendi. Spor Lisesi
ve Glzel Sanatlar Lisesi'nde okuma durumu ile sos-
yoekonomik/demografik bilgiler, beslenme aligkanhk-
lari, oral hijyen aliskanlklari, diseti durumu, dislerin
kapanis iliskileri ve kot oral aliskanhklar arasindaki
iliskileri belirlemek amaciyla ki-kare bagimsizlik testi
uygulandi.

DMFT, DMFS, UGT, plak ve gingival indeks skor orta-
lamalari bakimindan elde edilen verilere Mann-Whit-
ney U testi uygulanarak liseler arasindaki farklihklar
ayri ayri belirlendi, guinliik 6giin sayisinin etkisi de de-
gerlendirildi. Parametrik olmayan ¢oklu karsilastirma
yontemlerinden Bonferroni-Dunn yéntemi uygulana-
rak rank ortalamalari arasindaki farklilklar belirlendi.

Yas, spor yasi, DMFT, DMFS, plak ve gingival indeks
skor ortalamalari arasinda Pearson ve Spearman
rank korelasyonu katsayilari hesaplanarak liseler
arasindaki bagimsiz iligkilerin varhgi degerlendirildi.
DMFT ve DMFS indeks skorlari ile oral hijyen aliskan-
liklari arasinda da her bir lise icin ayri ayri Spearman
rank korelasyonu katsayisi hesaplanarak liseler ara-
sindaki bagimsiz iliskilerin varlig1 degerlendirildi.

Bulgular

Tum olcimleri yapan tek arastirmacinin kendi icinde
olan uyumu icin ICC degeri 0,96 olarak tespit edildi ve
oldukga guvenilir oldugu goéralda.

Calismaya dahil olan; Isparta Spor Lisesi'nden 241
ogrencinin (69 kiz, 172 erkek) yas ortalamasi 15,97 +
1,14, Isparta Guzel Sanatlar Lisesi’nden 179 dgrenci-
nin (112 kiz, 67 erkek) yas ortalamasi 15,99 + 1,10 idi.
Liselerin yas dagihmlari arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir farklihk bulunmadi (p>0,05).

Spor Lisesi ve Glzel Sanatlar Lisesi dgrencilerinin
annelerinin egitim durumlari arasinda istatistiksel ola-
rak anlamli bir farklilik belirlenmedi (p>0,05). Baba-
larin eg@itim durumlari arasinda ise istatistiksel olarak
farkhlik tespit edilmekle birlikte iki lisede de dgrencile-
rin cogunlugunun babasinin ortaokul veya lise mezu-
nu oldugu goruldu (p<0,05) (Tablo 1). Diger taraftan,
her iki lisede de 6grencilerin gogunlugunun ailelerinin
aylik gelir seviyesinin, ‘Tirkiye Istatistik Kurumu Ge-
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lir Dagilimi ve Yasam Kosullar istatistikleri’ verilerine
gore dusuk oldugu goérulda.

Spor Lisesi 6grencilerinin 157’sinin (%65,1), Glzel
Sanatlar Lisesi 6grencilerinin 81'inin (%45,3) saglik-
Il beslendiklerini dustundigu belirlendi. Lise gruplar
arasindaki bu fark, istatistiksel olarak anlamli bulundu
(p<0,05). iki lisede de dgrencilerin yarisindan fazlasi-
nin giinde 3 6gun yemek yedikleri tespit edildi.

Spor Lisesi ve Guzel Sanatlar Lisesi dgrencilerinin
kahvalti aliskanlklarinin benzer oldugu ve standart
kahvalti tipinde oldugu gorildi. Spor Lisesi 6grencileri
bal ve receli istatistiksel olarak anlamli dizeyde daha
fazla tiiketirken (p<0,05), kahvaltidaki diger besinlerin
tiketim oranlarinda liseler arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir farkhlik tespit edilmedi (p>0,05). Spor Lise-
si ve Guzel Sanatlar Lisesi 6grencileri 6gle ve aksam
yemeklerinde tikettikleri besinler degerlendirildigin-
de; Spor Lisesi 6grencileri ekmegi istatistiksel ola-
rak anlamli diizeyde daha fazla tiketirken (p<0,05),
Guzel Sanatlar Lisesi 6grencileri sebzeleri istatistik-
sel olarak anlaml diizeyde daha fazla tiketmekte idi
(p<0,05). Ara 6gunde tuketilen besinler degerlendiril-
diginde; Guzel Sanatlar Lisesi 6grencilerinin kahve ve
cikolatayi istatistiksel olarak anlamli dizeyde daha
fazla tiketmesine ragmen (p<0,05), ara 6gundeki di-
ger besinlerin tiketimi agisindan istatistiksel olarak
anlamli bir farkhihk saptanmadi (p>0,05). Spor Lisesi
ogrencileri sporcu icecekleri ve su tiketiminin istatis-
tiksel olarak anlamli diizeyde daha fazla oldugu belir-
lendi (p<0,05). Her iki lise grubunun sit ve sut Grinleri
tuketim sikhginin istatistiksel olarak anlamli diizeyde
farkhlik gostermedigi goruldu (p>0,05). Beslenme tip-
leri acisindan liseler arasinda istatistiksel olarak an-
laml bir farkhlik saptanmadi (p>0,05) (Tablo 2).

Liselere gore dis fircalama sikliklari Tablo 3'te sunul-
maktadir. Guzel Sanatlar Lisesi 6grencilerinin dis fir-
calama sikliklari, istatistiksel olarak anlamli diizeyde
daha fazla bulundu (p<0,05). Kullanilan dis macunu
miktari agisindan liseler arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir farkllik olmadigi (p>0,05) ve iki lise gru-
bunda da en fazla nohut tanesi kadar dis macunu kul-
lanildigi belirlendi. Spor Lisesi 6grencilerinin 33’Unin
(%13,7), Guzel Sanatlar Lisesi o6grencilerinin ise
27'sinin (%15,1) gargara kullandigini belirttigi ve lise-
ler arasindaki bu farkliligin istatistiksel olarak anlamli
olmadigi goruldi (p>0,05).

Liselere gére DMFT ve DMFS indeks skor ortala-
malari Tablo 4'te gdsterilmektedir. Liselerin DMFT
ve DMFS indeks skor ortalamalari arasindaki farkin
istatistiksel olarak anlamli oldugu ve Spor Lisesi'nin
indeks skor ortalamalarinin daha yiksek oldugu bu-
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lundu (p<0,05). Spor Lisesi d6grencilerinde, DMFT ve
DMFS indeks skorlari ile yas degeri arasinda pozitif
korelasyon; Glzel Sanatlar Lisesi dgrencilerinde ise
negatif korelasyon bulunmasina karsin bu korelas-
yonlarin istatistiksel olarak anlamli olmadigi saptandi
(p>0,05). Spor yasl ve DMFT ve DMFS indeks sko-
ru arasinda pozitif korelasyon goérulmesine karsin bu
korelasyonun da istatistiksel olarak anlamli olmadigi
gorildi (p>0,05). Her iki lise grubunda da dgrencile-
rin annelerinin ve babalarinin egitim durumu ile DMFT
indeks skorlari arasinda bulunan negatif korelas-
yonun istatistiksel olarak anlamh olmadigi belirlendi
(p>0,05). iki lisede de giinlik 6gun sayisi ile DMFT
ve DMFS indeks skorlari arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir iliski olmadigi tespit edildi (p>0,05). Her iki
lise grubunda da dis firgalama siklklari ile DMFT ve
DMFS indeks skorlari arasinda negatif korelasyon bu-
lunmasina karsin, bu korelasyonun istatistiksel olarak
anlamli olmadigi goruldu (p>0,05).

Spor Lisesi 6grencilerinin UGT indeks skor ortalamasi
74,22, Guzel Sanatlar Lisesi 6grencilerinin skor orta-
lamasi 71,44 olarak tespit edildi ve liseler arasindaki
UGT indeks skor ortalamalari farklihginin istatistiksel
olarak anlamli olmadigi belirlendi (p>0,05).

Spor Lisesi 6grencilerinin plak indeks skor ortalama-
sinin 1,095 + 0,505 (kizlar igin 0,684 + 0,332; erkekler
icin 1,245 + 0,571), Guzel Sanatlar Lisesi 6grenci-
lerinin plak indeks skor ortalamasinin 0,542 + 0,347
(kizlar icin 0,435 + 0,212; erkekler i¢in 0,812 + 0,414)
oldugu belirlendi. Spor Lisesi 6grencilerinin gingival
indeks skor ortalamasinin 0,790 * 0,454 (kizlar igin
0,713 £ 0,332; erkekler i¢in 0,834 + 0,465), Guzel Sa-
natlar Lisesi 6grencilerinin gingival indeks skor ortala-
masinin 0,464 + 0,348 (kizlar icin 0,413 + 0,234; er-
kekler icin 0,511 + 0,367) oldugu saptand. iki lisenin
plak ve gingival indeks skor ortalamalari arasindaki
farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu ve Spor Li-
sesi'nin plak ve gingival indeks skor ortalamalarinin
daha yuksek oldugu belirlendi (p<0,05). Spor Lisesi
ogrencilerinin 180'inde (%74,7), Glzel Sanatlar Lise-
si 6grencilerinin 106’sinda (%59,2) gingivitis oldugu
tespit edildi. iki lise arasindaki bu fark, istatistiksel ola-
rak anlamli bulundu (p<0,05). Spor Lisesi ve Guzel
Sanatlar Lisesi d6grencilerinin plak ve gingival indeks
skorlarr ile ebeveynlerin egitim durumlari arasinda bu-
lunan negatif korelasyonun istatistiksel olarak anlamli
oldugu belirlendi (p<0,05).

Spor Lisesi ve Guzel Sanatlar Lisesi 6grencilerinde
Angle sinif 1 kapanis iliskisi, diger kapanis iliskilerine
gore istatistiksel olarak anlamh diizeyde yiksek bu-
lundu (p<0,05). Liseler arasinda Angle sinif 1 ve sinif
2 kapanis iliskisi bakimindan istatistiksel olarak an-
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kanhklar bakimindan da liseler arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir farkhlik gértilmedi (p>0,05). Bunun-
la birlikte, Spor Lisesi dgrencilerinde agiz solunumu-
nun daha fazla goruldigu fakat bu farklihgin, istatistik-
sel olarak anlamli olmadigi tespit edildi (p>0,05).

lamli bir farkhlik gozlenmezken, Angle sinif 3, Spor Li-
sesi dgrencilerinde istatistiksel olarak anlaml diizey-
de fazla bulundu (p<0,05) (Tablo 5). Derin kapanis,
acik kapanis ve ¢apraz kapanis gorilme sikhgi baki-
mindan liseler arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
farklihk saptanmadi (p>0,05) (Tablo 6). Kétu oral alis-

Tablo 1 Ogrencilerin anne ve babalarinin egitim durumlarinin liselere goére dagihmi

Anne Baba
i Egitim Durumu Egitim Durumu
Lise Adi n (%) n (%)
ilkokul | Ortaokul | Lise | Universite | ilkokul | Ortaokul | Lise | Universite
Spor Lisesi 103 68 65 5 64 80 80 17
(%42,7) | (%28,2) | (%27) (%2,1) (%26) | (%33,2) | (%33,2) | (%7,1)
Guzel Sanatlar 66 57 45 11 32 56 61 29
Lisesi (%36,9) (%31,8) | (%25) (9%06,1) (%18) | (%31,3) | (%34,1) (%16)
Toplam 169 125 110 16 96 136 141 46
Ogrencilerin beslenme tiplerinin liselere gére dagilimi
Beslenme Tipleri Sp(:\r (I;/:Sea Guzel Sar\]n(aoz)a rLisesi Toplam
Karbonhidrat agirlikh 43 (%17,8) 42 (%23,5) 85
Protein agirlikh 67 (%27,8) 51 (%28,5) 118
Karbonhidrat ve protein agirlikh 131 (%54,4) 86 (%48) 217
Toplam 241 179 420
Ogrencilerin dis fircalama sikliklarinin liselere gore dagilimi

Dis Fircalama Sikhigi Sp(:‘r(lg/:;em Shzt S?‘n(ao/tol)ar Lisesi Toplam
Ara sira 106 (%44) 40 (%22,3) 146
Giinde 1 69 (%28,6) 67 (%37,4) 136
Giinde 2 54 (%22,4) 58 (%32,4) 112
Giinde 3 ve daha fazla 11 (%4,6) 15 (%7,8) 26
Toplam 241 179 420
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Tablo 4

Spor ve Agiz-Dig Saghgi

Liselere gore DMFT ve DMFS indeks skor ortalamalari

Lise Adi

DMFT % SS

DMFS * SS

Spor Lisesi

5,141 + 2,8381

6,950 * 5,0947

Gilizel Sanatlar Lisesi

3,905 + 2,8751

5,184 + 4,4056

Liselere gore Angle siniflamasi dagilimi

Tablo 5

. Angle Sinif 1 Angle Sinif 2 Angle Sinif 3

Lise Adi n (%) n (%) n (%) Toplam
Spor Lisesi 157 (%65,4) 39 (%16) 45 (%18,6) 241
Giizel Sanatlar Lisesi 130 (%72,6) 29 (%16,2) 20 (%11,2) 179
Toplam 287 68 65 420
Tablo 6 Liselerde dis kapanis iliskisi problemlerinin dagilimi

Lise Adi Derin Kapanis Acik Kapanis Capraz Kapanis Toplam

n (%) n (%) n (%)
Spor Lisesi 56 (%23,2) 18 (%7,5) 44 (%18,3) 118
Guzel Sanatlar Lisesi 42 (%23,5) 8 (%4,5) 29 (%16,2) 79
Toplam 98 26 73 197
Tartisma hgi ile ilgili biling dizeyinin ve farkindahginin artmasi

insan saghginin temel unsurlarindan ikisi, dogru bes-
lenme ve duzenli fiziksel aktivite yapma aliskanliklari-
dir. Spor yapan bireylerde, beden saghgini etkileyen
bir unsur olmasi nedeniyle, agiz-dis saghginin iyi ol-
masi da 6nemli bulunmaktadir (18).

Cocuklarda oral hijyen aligkanliklarinin kazaniima-
sinda ve c¢uriok olusumunda ebeveynlerin sosyoeko-
nomik/demografik durumu 6nem tasimaktadir. Agiz
ve dis sagligi ile sosyoekonomik/demografik durum
arasindaki iliskiyi inceleyen arastirmalar bulunmakta-
dir (19, 20). Yaslan 7-13 arasinda degisen ¢ocuklar
Uzerinde yapilan calismada, annenin egitim diizeyi ve
ailenin sosyoekonomik durumu ile gcocugun fircalama
aliskanliklarl arasinda istatistiksel olarak anlaml bir
pozitif korelasyon, annenin egitim diizeyi ve ¢cocugun
DMFT indeks skoru arasinda istatistiksel olarak an-
lamli bir negatif korelasyon gorildigi belirtilmistir. Bu
durum, ailenin egitim dlzeyi arttikca agiz ve dis sag-
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ile iliskilendirilmistir. Ayni ¢calismada, sosyoekonomik/
demografik durumun disuk olmasi ile ¢tirik olusumu
arasinda bir iliski bulunamamis ve bu durum gelir se-
viyesi dustukce karyojenik gidalara erisimin kisitlan-
masi ile aciklanmistir (20). Calismamizda ise sosyoe-
konomik/demografik olarak benzer 6zellikler gésteren
iki lise arasindan Spor Lisesi 6grencilerinin DMFT,
DMFS, UGT, plak ve gingival indeks skorlarinin yik-
sek olmasi, dis fircalama aliskanliklarinin daha zayif
olmasi ile iliskilendirilebilir.

Sportif faaliyetlere eslik eden beslenme diizeninde;
yeterli karbonhidrat, protein, yag ve sivi aliminin sag-
lanmasi, ana 6gunler disinda 2-3 ara 6giin bulunmasi
ve 6gun atlanmamasi onerilmistir (21). Calismamiz-
da liseler arasinda beslenme aligskanliklari acisindan
farklihk bulunmamasi ve her iki grubun da karbon-
hidrat ve protein agirlikli beslendiklerini ifade etmesi;
spor yapan bireylerin sportif faaliyetlerde beslenme
dizeninin nasil olmasi gerektigi ile ilgili bilgi diizeyle-



rinin yetersiz olmasi ve sosyoekonomik durumlarinin
sporcu beslenmesinin maddi yukinu karsilayama-
yacak seviyede olmasi ile iliskilendirilebilir. Ogiinler-
de tuketilen besinler agisindan, kahvaltida tiketilen
bal-recel ve 6gle/aksam yemeklerinde tuketilen ek-
mek miktarinin Spor Lisesi dgrencilerinde istatistik-
sel olarak anlamli diizeyde yuksek olmasinin, sportif
faaliyetler sonrasi meydana gelen kalori agigini ka-
patmak icin karbonhidrat ve seker igerikli besinlerin
tuketim miktarinin artmasi sebebiyle olusabilecegi
dustnlilmuistur. Sporcu icecekleri ve gunlik su tike-
timinin Spor Lisesi 6grencilerinde istatistiksel olarak
anlamli duzeyde daha fazla gorilmesinin ise sportif
faaliyetler sonrasi meydana gelen dehidrasyonu 6n-
leme ihtiyacinin artisi ve égretmenlerin, antrendrlerin
sivi tiketimi konusunda Spor Lisesi 6grencilerini yon-
lendirmesi sonucunda gergeklestigi kabul edilebilir.

Spor ile ilgilenen bireylerin beslenme ve oral hijyen
ahiskanliklarinin farkli olmasi, ¢lrik olusumunu etki-
leyebilmektedir. Yapilan calismalarda, profesyonel
sporcularin karyojenik beslenme aliskanliklarina, za-
yif oral hijyene ve yuksek ¢urik aktivitesine sahip ol-
duklar belirlenmistir (3, 10, 22-24). Bu durum, sporcu-
larin oral hijyen konusunda bilgi diizeylerinin yetersiz
olmasi (3, 23) ve profesyonel sporcularin sik tikettigi
sporcu iceceklerinin icerigindeki karbonhidratlarin ve
sitrik asidin ¢iruk olusumunu kolaylastirmasi (10, 22,
24) ile iliskilendirilmistir. Calismamizda da spor yapan
bireylerde DMFT ve DMFS indeks skorlari, spor yap-
mayan gruba gore istatistiksel olarak anlamh diizeyde
yuksek bulunmustur. Bu durumun; her ne kadar iki lise
grubu da karbonhidrat ve protein agirlikli beslendikle-
rini ifade etseler de Spor Lisesi 6grencilerinin ekmek,
bal, recel ve asitli sporcu iceceklerini daha fazla tiket-
meleri, ¢cogunlukla ara sira dis firgcalamalari ve plak
indeks skorlarinin yiiksek olmasindan kaynaklandigi
disunilmektedir.

Yapilan ¢alismalarin ¢cogunda, sportif faaliyetler ile
ilgilenen bireylerin oral hijyen aliskanlklarinin ve bu
konudaki bilgi duzeylerinin yetersiz olmasindan dola-
yI plak ve gingival indeks skorlarinin yiksek oldugu
bildirilmistir (5, 25). Bunun yani sira, sporcularin mu-
sabaka dncesinde ve sirasinda yasadiklari endise ve
stresin de inflamatuar gingival ve periodontal hasta-
liklara neden olabilecegi, periodontal cep derinliginin
artis gosterebilecegi belirtiimistir (26, 27). Barselona
Futbol Kulibl’'nin 30 profesyonel futbolcusu ile yi-
ratilen calismada, plak ve gingival indeks degerleri
arasinda pozitif bir korelasyon oldugu, bu korelasyo-
nun istatistiksel olarak anlamh oldugu ifade edilmis
ve sporcularin hichirinde periodontitis gorilmemesi,
yas ortalamasinin 21 olmasi ile aciklanmistir (5). Yas
ortalamasi 18,8 olan 111 profesyonel sporcunun pe-
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riodontal saglik durumlarinin incelendigi calismada,
sporcularin 28’inde (%25) gingivitis bulundugu tespit
edilmistir (25). Londra’da yapilan 2012 Yaz Olimpi-
yat Oyunlari'na katillan 278 yetiskin sporcu lzerinde
yapilan ¢alismada, sporcularin %76’sinda gingivitis
ve %15’inde periodontitis gozlendigi bildirilmistir. Bu
durum, sporcularin oral hijyenlerinin kot olmasi ile
aciklanmis, oral hijyenin k6t olmasinin sporcularin
genel saghgini ve sportif performanslarini olumsuz
etkileyebilecegi belirtilmistir (3). Profesyonel olarak
spor ile ilgilenen 14-17 yagslari arasindaki 219 spor-
cunun dahil edildigi calismada; sporcularin DMFT,
gingival ve plak indeks degerlerinin yuksek oldugu
gorulmus, duzenli dis fircalama aliskanhgina sahip
olmamalari ve dis hekimi kontrollerine diizenli gitme-
meleri nedeniyle agiz saghklarinin kétu oldugu ifade
edilmistir (28). Calismamizda da Spor Lisesi 6grenci-
lerinin plak ve gingival indeks skorlari, Guzel Sanatlar
Lisesi 6grencilerine gore daha yuksek bulunmus ve
iki lise arasindaki farklihgin istatistiksel olarak anlamli
oldu@u tespit edilmistir. Bu durum, Spor Lisesi 6gren-
cilerinin oral hijyenlerinin kotl olmasi, cogunlugunun
dislerini ara sira fircalamasi ve dis ipi, gargara gibi ek
oral hijyen saglama ydntemlerini uygulamamalari ile
iliskilendirilebilir. Ayrica ¢alismamizin sonuglarinin di-
ger calisma sonuglari ile benzer nitelikte olmasi, spor
yapan bireylerin oral hijyenlerine yeterince 6zen gos-
termediklerini de dusundurmektedir.

Cocuklarda gorulen kotu oral aliskanliklar cesitli dis
kapanis problemlerine ve ortodontik sorunlara neden
olabilmektedir. Sportif faaliyetler de agiz solunumu,
stres ve psikolojik faktorler kaynakli dis sikma-gicir-
datma ve tirnak yeme gibi aliskanliklarin olusabilmesi
nedeniyle ¢ene-yliz gelisimini ve c¢enelerin karsilikli
iliskilerini etkileyebilmektedir (8, 29). Calismamiz-
da, sportif faaliyetler ile degiskenlik godsterebilecegdi
disunllen dis sikma ve gicirdatma, dil itme, tirnak
yeme, agiz solunumu gibi kétl oral aliskanliklarin
varligi incelenmistir. Spor Lisesi dgrencilerinde agiz
solunumunun daha fazla gérulmesi, spor yapan 6§-
rencilerin dogru nefes alma teknikleri ve etkilerine dik-
kat etmediklerini ve yeterli bilgiye sahip olmadiklarini
dusundurmustir. Benzer sekilde, 19 yetiskin sporcu
ile yapilan ¢alismada, sporcularda agiz solunumunun
sik goruldugia ve bu durumun sportif faaliyetin veri-
mini azalttigi bildirilmistir (30). Diger kotu aliskanliklar
Guzel Sanatlar Lisesi 6grencilerinde daha fazla go-
rilmesine ragmen, iki lise arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir farklilik goérulmemistir. Bir baska calisma-
da, yas ortalamasi 11 olan 54 yaris¢l ve 69 yarisgl
olmayan sporcu, kot oral aliskanliklar bakimindan
karsilastinimis ve yaris¢l olmayan sporcularda tir-
nak yeme, bruksizm, yanlis yutkunma gibi kotu oral
aliskanliklarin daha fazla goraldaga bildirilmistir (8).
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Sportif faaliyetler sirasinda nefes alma aliskanliklari-
nin ve dil hareketlerinin dogru olmasinin, Ust ¢gene ve
damak gelisimini olumlu etkiledigini bildiren ¢alisma-
lar bulunmaktadir (12-14). Yas ortalamasi 23 olan 100
sporcu ve 100 spor yapmayan bireyin yer aldigi ¢cals-
mada, sporcularda dil itme ve agiz solunumu gibi k6t
oral aliskanliklarin daha az goruldigu belirtilmistir. Bu
durum, sporcularin dogru dil konumlanmasi ve nefes
alma teknikleri konusundaki egitim duzeylerinin yuk-
sek olusu ile acgiklanmistir. Ayni calismada sporcu-
larin, spor yapmayan bireylere kiyasla, daha ylksek
oranda simetrik Angle sinif 1 kapanisa sahip olduklari
da tespit edilmistir (12). Barselona Futbol Kullibi’'niin
30 profesyonel futbolcusu ile gergeklestirilen ¢calisma-
da, futbolcularin %60’inda Angle sinif 1 kapanis, %20
'sinde Angle sinif 2 kapanis, %20'sinde Angle sinif 3
kapanis oldugu gorulmustir (5). Calismamizda, spor
yapan ve yapmayan bireylerde Angle sinif 1 kapani-
sin gordlme orani, diger kapanis iliskilerine gore an-
laml diizeyde yuksek saptanmistir. Diger taraftan, iki
lise arasinda, Angle sinif 3 kapanis acisindan farklilk
olmasi, sportif faaliyetler esnasinda dogru nefes alma
tekniklerine dikkat edilmedigini ve dil konumlanmasi-
nin dogru olmadigini akla getirmistir.

Sonug

Calismamizda, spor yapan bireylerin oral hijyen alis-
kanhklarinin yeterli dizeyde olmadigi ve beslenme
aliskanliklarinin sportif faaliyetler sirasinda ortaya
¢tkan enerji agigini kapatmak icin karyojenik 6zellik-
te oldugu belirlendi. Spor yapan bireylerin ailelerinin,
o0gretmenlerinin veya antrendrlerinin, beslenme ve
oral hijyen aliskanliklari ve etkileri konusunda bilgi-
lendirilmesi 6nem tasimaktadir. Sportif faaliyetlerin
agiz-dis sagligi tzerine etkisi ile ilgili olasi iliskilerin
dogrulanmasi bakimindan daha fazla sayida ¢alisma
yapilmasi fayda saglayacaktir.
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