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ARAYUZ BAKIMI VE PERIODONTAL SAGLIK*

Nurdan OZMERIC**,

OZET

Kompleks bir yapiya sahip olan mikrobiyal
dental plak, disler Uzerinde belli bir yogunluga
ulastiginda ya da icindeki spesifik mikroorganiz-
malarin artmasiyla periodontal hastali§i basla-
tir. Mikrobiyal dental plagin etkin bir sekilde dis-
ler Uzerinden uzaklastirimasinda dis fircalama
kadar arayuz temizligi de 6nemlidir. Arastirma-
mizda rastgele secilen bir grup hastada, dis fir-
calama ve arayuz temizligi aliskanligi degerlen-
dirilmigtir. Sonuglanimiza goére, dis fircalama
oraninin yiksek olmasi ancak arayiz temizligi
hakkinda bilgi sahibi olanlarin ve uygulayanlarin
oraninin dusuklugu dikkat cekicidir.

Anahtar Kelimeler : Oral hijyen, fircalama
ve araylz temizleme aliskanli§i, epidemiyoloji.

GIRIS

Periodontal hastaliklarin etiyolojisinde mik-
robial dental plagin buyuk énemi oldugu bircok
arastirma ile kanitlanmistir (1, 2).

Oldukca kompleks bir yapisi olan mikrobiyal
dental plagin dis yuzeyleri Uzerinde, Ozellikle
dislerin temizlenmesi gic olan arayiz bodlgele-
rinde birikmesi, ve etkili bir sekilde uzaklastiri-
lamamasl sonucunda, plak icindeki mikroorga-
nizmalar toksik drunleri ile diseti  hastahgini
baslatirlar (3, 4). Diseti hastaliklari da zaman
icerisinde ilerleyerek periodontal dokularda bi-
yik yikimlara neden olurlar (4, 5, 6, 7).

Periodontal hastaliklarin 6nlenmesinde te-
mel kuralin mikrobiyal dental plag disler tze-
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SUMMARY
Interdental Cleaning and Periodontal Health

The microbial dental plaque, having a comp-
lex structure, accumulates on teeth and indu-
ces the periodontal disease after reaching a
certain quantity or involving a certain quality
of specific microorganisms. In order to remove
the plaque from teeth effectively, interdental
cleaning is as important as toothbrushing. In
our study, a randomly selected group of patients
are evaluated for their toothbrushing and inter-
dental cleaning skills. According to the results
of our study, although the rate of toothbrushing
is high, 1he knowledge about interdental cleaning
and the rate of population who have interdental
cleaning abilities is so low that we should em-
phasize this. :

Key Words : Oral hygiene, brushing and
interdental cleaning skills, epidemiology.

rinden mekanik yontemlerle uzaklastirmak ol-
dugu gunimize kadar yapilan pekgok arastirma
ile ortaya konmustur (8, 9, 10).

Agiz hijyeninin saglanmasinda mekanik te-
mizlik araclarindan dis firgasinin 6nemi tartisg-
masiz olarak kabul edilmistir. Ancak arayuz te-,
mizligi de lingual, fasial ve okluzal yizeylerdeki
temizlik kadar buyik 6neme sahiptir (11, 12, 13]
14).
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Arayliz temizleme araclarinin kullanimlari-
nin birgok hasta tarafindan zor ve zaman alici
bir islem olarak degerlendirilmesi ya da bu arac-
larin tipleri ve kullanimlari yonunden yeterli bil-
giye sahip olmamalari nedeniyle, genelde ara-
yuz temizligi dogru ve yeterli sekilde yapilma-
makta, buna bagl olarakta gerek dig curukleri,
gerekse periodontal yikimlar bu bdlgelerde yo-
gun olarak gérilmektedir (11,15,16, 17).

Bu bilgilerden yola cikarak, rastgele seci-
len bir grup hastanin dis fircalama ve arayiz te-
mizleme aliskanliklari ile uygulamalarindaki et-
kinligin degerlendirilmesi arastirmamizin ama-
cini olugturmustur.

GEREC ve YONTEM

Caligmamizda 1993 yili iginde Gazi Univer-
sitesi ve Ankara Universitesi Dishekimligi Fa-
kiltelerinin Oral Diagnoz kliniklerine cesitli den-
tal sikayetlerle basvuran Kigiler arasindan rast-
gele secilen 300 hasta yeraimigtir. 149'u bayan
151'i erkek olan hastalarin yas ortalamasi 29.1
idi. Hastalarin oral hijyen aliskanliklarini 6gren-
mek amaciyla hazirlanan matbu anamnez form-
lari dogrultusunda dis fircalama ve arayuz te-
mizleme aligkanliklarinin olup olmadigi, varsa
sikhgi, bunlarin disinda agiz ve dislerin temizli-
gi icin agiz gargarasi, dis parlatma tozu kullan-
ma gibi ek islemler yapip yapmadigi ve ayrica
daha oOnce hic periodontal tedavi gorip gbrme-
dikleri 6grenildi. Bunun yani sira bu bireylerin
oral hijyene yonelik egitim dlzeylerini 6Jren-
mek amaciyla, dis fircalama ve arayuz temizligi
gerekliliginin daha 6nce kendilerine anlatilip an-
latilmadigi, eder bu konu ile ilgili bilgileri varsa
bu bilgileri kimden ve ne sekilde 6grendigi so-
ruldu. Ozellikle arayiiz temizligi yaptigini soyle-
yen bireylerin Ramfjord dislerinin mesial, dis-
tal, vestibul ve lingual ylzeyleri olmak Uzere 4
boélgesinden Sillness - Lée (1964) plak indeksi
alindi (18). Arastrmamiza dahil edilen bireyle-
rin indeks degerlendirmeleri tek arastirici tara-
findan yapildi. Elde edilen bilgi ve veriler tablo-
lar halinde hazirlanarak de@erlendirmeleri ya-
pildi.
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BULGULAR
Aragtirmamiza katilan hastalarin G.U. ve
A.U. Dishekimligi Fakiiltelerinin  Oral Diagnoz

Bilim Dali kliniklerine bagvuru nedenlerine gore
dagilimi Tablo 1'dedir.

TABLO 1 : Hastalarin oral diagnoz klinigine
basvuru nedenlerine gore dagilim.

Kadin Erkek Toplam
Periodontal 27(% 18 21(% 14) 48(% 16)
Diger 122 (% 82) 130 (% 86) 252 (% 84)

Tablo 1'de de goéruldugu gibi arastirmaya
katilan hastalarin % 16's1 periodontal sikayet-
lerle, % 84'U ise diger dental sikayetleri nede-
niyle oral diagnoz bdlumlerine basvurmuslardir.

Bu hastalarin % 28.6'si daha dnce periodon-
tal tedavi oldugunu, % 71.4 u ise daha 6nce bdy-
le bir tedavi gérmedigini belirtmistir. Bu bilgiler
Tablo 2'de gorilmektedir.

TABLO 2 : Periodontal tedavi goren ve gorme-
yen hastalarin dagilimi.
Kadin Erkek Toplam
Tedavi goren 46 (% 30.8) 40 (% 26.5) 86 (% 28.6)
Tedavi
gormeyen 103 (% 69.2) 111 (% 73.5) 214 (% 71.4)

Dis fircalama aligkanligina goére hastalarin

dagihmi ise Tablo 3'dedir.
TABLO 3 : Fircalama aliskanhigina gore has-
talarin dagilimi.
Kadin Erkek Toplam
Fircalayan 139 (% 932) 120(% 79) 259 (% 86.3)
Fircalamayan 10(% 6.7) 31 (% 21) 41 (% 13.6)
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Tablo 3'de izlendigi gibi diglerini firgaladi-
gini soyleyen bireylerin orani % 86.3, fircalama
aliskanh@inin olmadigini belirtenlerin orani ise
% 18.6'dir. Tablo 4'de hastalarnn arayiz temiz-
lik aligkanhklarina ait bilgiler mevcuttur.

TABLO 4 : Arayiz temizleme aliskanligina go-
re hastalarin dagilimi
Kadin Erkek Toplam

Arayiiz

temizligi yapanlar 24 (% 16) 33 (% 22) 57 (% 19)
Dis ipi 10 (% 6.71) 9 (% 596) 19(% 6.33)
Kirdan 10 (% 6.71) 21 (% 139) 31(% 10.3)
Her ikisi 4 (% 2.68) 3(% 1.98) 7 (% 2.33)
Arayliz fircasi 0 0 0

Arayiiz temizligi

yapmayanlar 125 (% 84) 118(% 78) 243 (% 81)

Tablo incelendiginde araylz temizligi yap-
tigini belirten bireylerin oraninin % 19 oldugu
gorulmektedir. Bu aliskanhklarin  dagilimi ise
disipi kullanimi % 6.33, kurdan kullanimi % 10.3
ve her ikisinin birden kullanimi % 2.33 seklin-
dedir.

Tablo 5'de ise bu konudaki egitim ile ilgili
bilgiler mevcuttur. Tabloya gore egitim aldigini
belirten bireylerin orani % 34, egitim almayan-
larin orani ise % 66 olarak belirlenmigtir.

TABLO 5 : Araylz temizligi egitimi alan has-
talarin dagilimi.
Kadin Erkek Toalpm

Egitim
alan 46 (% 30.8) 57 (% 38) 103 (% 34)
Egitim
almayan 103 (%692) 94 (% 62) 197 (% 66)

Arastirmaya katillan ve araylz temizligi

yaptigini sdyleyen hastalardan alnan Sillness-
Lée PI degerlerinin vestibll ylzey ortalamasi
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1.10, lingual yuzey ortalamasi 1.31 bulunurken,
arayuzey ortalamasi 153 olarak tespit edilmis-
tir. Bu degerler Tablo 6'da gorilmektedir.

TABLO 6 : Arayiz temizligi yapan hastalarin
Pl degerleri.
Kadin Erkek Toplam
Arayiiz Pl ort. 1.60 1.46 1.53
Vestibil Pl ort. 1.06 1.15 1.10
Lingual PI ort. 115 1.48 1.31
Genel Pl ort. 1.32 1.39 1.34
TARTISMA

Periodontal hastaliklarin etiyolojisinde roli
kesin olarak kabul edilen mikrobiyal dental pla-
gin dis yuzeylerinden etkin olarak uzaklastiril-
mas! icin gunumuzde en iyi metodun mekanik
temizlik oldugu bilinmektedir (8, 9,10). Disle-
rin vestibll, oral ve okluzal ylzeylerinde biri-
ken mikrobiyal dental plak dis fircalama sirasin-
da dis fircasinin mekanik etkisi yardimiyla uzak-
lastinlabilmektedir (11,12,13, 14). Ancak dis
fircasinin dislerin araylzeylerinin  temizliginde
yetersiz kaldigi bu nedenle de bu bdlgelerden
plagin etkin sekilde uzaklastiriimasi icin ek ara-
yuz temizlik ajanlarina gerek duyuldugu bilin-
mektedir (11, 12, 13).

Bu amag¢ dogrultusunda en cok kullanilan
araylz temizlik ajanlari dis ipi, kirdan ve ara-
yuz firgalandir. Gunumize kadar bu ajanlarin
plagr uzaklastirma Ozelliklerini ve etkinliklerini
karsilastirmayr amaglayan pekcok arastirma ya-
piimistir (14,19, 20, 21, 22, 23, 24, 25).

Periodontal hastaliklardan etkilenen Dbirey-
lerin % 70-80'lerle ifade edildigi toplumumuz-
da, baskentte iki dishekimligi fakiltesine basvu-
ran hastalarin periodontal saghgdin korunmasin-
da buyuk 6nemi oldugu bilinen oral hijyen islem-
leri ve Ozellikle de arayiz temizligi ile ilgili bil-
gi duzeylerini 6lcmek ve arayuz temizligi yapti-
g1 soyleyen hastalarin  bu konuda gergekten
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bilingli davranip davranmadiklarint  belirlemek
amaciyla klinik olarak bu bolgelerdeki durumu
degerlendirmek calismamizin  amacini olustur-
mustur.

Calismamizda rastgele secimle yer alan bi-
reylerin % 86'si dislerini fircaladigini, ancak
% 19'u araylz temizligi yaptigini soylemistir.
Balos ve arkadaslarinin «Motivasyon ve Perio-
dontal Saglik» bashkl arastirmasinda, saglik ve
diger branglarda akademik kariyer yapan ayni
kiltir duzeyindeki 67 birey periodontal saghk
yonunden incelenmistir. Bu bireylerde dis firca-
lama oraninin % 98.51 oldugu ancak arayuz te-
mizliginin % 31.34 oraninda yapildigi bulgulan-
mistir (26).

Alinan anamnez dogrultusunda arayuz te-
mizligi yaptigini séyleyen % 19 oranindaki has-
talarin bu konuda bilincli olup olmadiklarini test
etmek amaci ile bu bdlgelerden alnan Pl skor-
lari de@erlendirilmis ve ortalamasi 153 olarak
bulunmustur.  Duzenli arayuz temizligi yapildi-
ginda bu ortalamanin daha dusuk degerde ol-
mas! gerektigi bilinen bir gercektir (14, 27, 28).
Bu sonucta konunun hastalar tarafindan bilingli
olarak ele alinmdaigini, arayuz temizliginin ye-
terli olmadigini goéstermektedir.

1986 yilinda Danimarka'da 25-44 yas ara-
sinda 749 bireyde dental saglk arastirilmis, so-
nucta bireylerin % 83'Unln ginde iki kez digle-
rini fircaladigi, % 45'inin araylz temizligini du-
zenli olarak kirdanla, % 22'sinin ise dental
flossla yaptigi bulgulanmistir (29). Bu arastirma-
nin sonuclart  bizim bulgularimizla paralellik
gostermemekte ve bu toplumda araylz temizlik
oraninin oldukca yuksek duzeyde oldugunu du-
sundurmektedir.

Calismamiza katilan kuguk hasta grubunda
arayuz temizligi yapanlarin % 12.67'si disipi,
% 20.61'i, kirdan kullandigini ifade etmistir. Bu
konuya biraz daha aciklik getirmek amaciyla ay-
rica fakultemize 1991-92 egitim déneminde bas-
vuran ve stajyer hekimler tarafindan tedavileri
yapilmis olan 1131 hastaya ait anemnez formlari
incelenmisg, bu formlarda bulunan kayitlardan
alinan bilgilere gbére bu kisilerin 852'sinin (%
75.33) arayuz temizligi yapmadigi, 279'unun (%
24.67) ise araylz temizligi yaptigini belirttigi sap-
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taninistir.  Arayuz temizligi yaptigini soyleyen
hastalarin 231'i kurdan, 40" disipi, 8'i ise kirdan
ve disipini birlikte kullandiklarini ifade etmigler,
araylz fircasi kullanimi ise higbir hasta tarafin-
dan belirtiimemigtir. Ancak bu ajanlarin kullanim
seklinin duzenli olup olmadigr formlarda belirtil-
medigi igin bu oranlar duzenli arayiz temizligi-
ni gosteren kesin veriler olarak dusunudlmeme-
lidir.

Mausberg tarafindan 1991 yilinda Almanya’-
da erigkin bayanlarda oral hijyen dizeyinin aras-
tinldigr bir calismada 111 bayan incelenmis ve
bunlarin % 50'sinin  arayuz temizligi hakkinda
bilgileri oldugu ancak % 20'sinin arayuz temiz-
ligini duzenli olarak vyaptigr goérulmustur (30).
Balos ve arkadaslan tarafindan yapilan ve toplu-
mumuzdaki oral hijyen duzeyini arastirmayi
amaglayan bir seri epidemiyolojik calismalarda
yer alan degisik hasta gruplarinda dizenli fir-
calama ve arayuz temizligi aliskanliklarinin oran-
lar saptanmistir (1, 14, 26, 31, 32, 33). 234 fab-
rika iscisinin periodontal acidan degerlendiril-
digi bu calismalardan birinde fircalama aliskan-
hginin % 29.9, arayuz temizleme aliskanliginin
ise % 129 oldugu bulgulanmistir (33).

1976 yihinda 13-17 yas grubundaki 36 bire-
yin oral hijyen durumunun saptanmasinin amag-
landig! bir arastirmada, bu bireylerin timunin
diglerini fircaladigi ancak arayuz temizlik alis-
kanh@inin sadece bir bireyde oldugu ve bu bire-
yin daha oOnce agiz saghg: egitimi aldig: bulgu-
lanmigtir (1). Arastirmamizda arayiz temizligi
konusunda bilgi sahibi olan hastalarin orani %
34 olarak belirlenmistir. Hastalarimizin % 28.6'si
daha Once periodontal tedavi goérdugunud ancak
bu tedavi suresi igerisinde kendilerine arayuz
temizligi konusunda egitim verilenlerin oraninin
% 54.7 oldugu, % 45.3'lUne ise araylz temizligi
ile ilgili hicbir egitim verilmedigi bulgulanmis-
tir. Bu sonug, arayuz temizliginin gerekliligini
hastaya anlatmak ve bu konuda onlari egitmekte
hekimlerimizin de ihmali oldugunu gostermekte-
dir. Arayuz temizligi konusunda bilgileri oldugu-
nu belirten hastalarin % 60'inin bu bilgileri he-
kimlerden, % 28.5'inin kitle iletisim araglarin-
dan, % 11.4'Unlin diger kaynaklardan (okul, bro-
sur) 6grendikleri belirlenmigtir. Bu veriler go0s-
termektedirki, motivasyon konusunda sadece he-
kimlerin caba gostermesi yeterli olmamaktadir
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Cunkl Ulkemiz nifusu ile  karsilastinldiginda
hekim sayisi tim toplumu bilgilendirmeye yete-
cek dizeyde degildir. Oysa oral hijyen egitimini
takiben firgalama ve disipi kullanma oranindaki
artis olduguna dair yapilan calismalar bu egiti-
min ne kadar etkili oldugunu gdstermektedir(27).

Agiz saghginin ve  bu saghglr korumanin
onemini toplumumuza tam ve dogru olarak anla-
tabilmek ve 0Ozellikle de genc bireylerimizi bu
konu ile ilgili olarak bilinclendirmek, ileride da-
ha saglikli bir nesil olusmasinda ve Ulkemiz igin
maddi ve manevi kazanclar saglanmasi agisin-
dan ¢ok 6nemlidir. Bu konuda basta egitim ku-
rumlarina 6zellikle de ilkégretimde cocuklarin
en cok 6grenmeye agik oldugu dénemlerde, on-
lari, agiz ve dis sagligr konusunda bilgilendir-
mek icin, degerli egitimcilerimize ve ayrica kit-
le iletisim araglarina ve medyaya da 6nemli go-
revler dusmektedir kanisindayiz.

KAYNAKLAR

1. Balos K. Oral Hijyen Egitimi ve Kontrollerinin Perio-
Sagliga Etkileri (Klinik Arastirma). A.0. Dis-
13-24, 1976.

dontal
hek. Fak. Derg., 3:

2. Socransky, S.S.
logy of Periodontal Disease. I.
1970.

Relationship of Bacteria to the Etio-
Dent. Res., 49 : 203-222,

3. Lbe, H.: Experimental Gingivitis in Man. J. Periodon-

tol., 36 : 177-187, 1965.

4. Loe, H.: Present Dav Status and Direction for Future
Research on the Etiology and Prevention of Periodon-
tal Disease. J. Periodontol., 40 : 678-682, 1969.

5. Hull, PS, etal.: A Radiographic Study of the Pre-
valence of Chronic Periodontitis in 14 years old.
English School Children. J. Clin. Periodontol., 2
203-210, 1975.

6. Lindhe, J., Koch, G.: The Effect of Supervised Oral

Hygiene on the Gingiva of Children. J. Periodont.

Res., 1 : 260-267, 1966.

7. Lindhe, J., Koch, G.: The Effect of Supervised Oral
Hygiene on the Gingiva of Children. J. Periodont.
Res., 2 : 215-220, 1967.

8. Rosling, B.,, Nyman, S., Lindhe, I.: The Effect of

Plague Control on Bone Regeneration in Infrabony
Pockets. J. Clin. Periodontol., 3 : 38-53, 1976.

37

OZMERIC, GOFTECI, KURTIS, BAL

9. Suomi, J.D.: The Effect of Controlled Oral Hygiene
Procedures on the Progression of Periodontal Disease
in Adults. Results, After Two years. J. Periodontol.,

40(7) : 416-420, 1969.

10. Suomi, J.D.: The Effect of Controlled Oral Hygiene

, Procedures on the Progression of Periodontal Disease

in Adults. Results, After Third and Final Years. J.
Periodontol., 42 (3) : 152-160, 1971.

11. Frandsen, A.: Oral Hygiene, A Symposium Heldat

Malmo, Sweden, May, 1971" Munksgaord Comp., 1th
Ed., 1972.
12. Hawkins, B.F., Kohout, F.J., Lainson, P.A., Heckert, A.:

Duration of Toothbrushing for Effective Plague Con-

trol. J. Periodontol. (Abst), 58: 261, 1987.

13. Mauriello, S.M., Bader, J.D., George, M.C., Klute,
P.A.: Effectiveness of Three Interproksimal Cleaning
Devices. Clin. Prev. Dent., 9 : 18, 1987.

14. Balos, K, Aytug, E, Bal, B.: Interdental Temizlikte
Kullanilan Farkh Apareylerin Plak Kontrolindeki Et-

kinliklerinin Karsilastiriimasi. H.U. Dighek. Fak. Der-

gisi., 13 (2): 77-80, 1989.

15. Greene, J.C.: Oral Hygiene and Periodontal Disease.

Am. J. Pupl. Health., 53: 913-921, 1963.

16. Kayes, P.N.: Research in Dental Caries, J.A.D.A,,
79 : 1357, 1968.

17. Russell, A.L., Ayers, P.. Periodontal Disease and So-

cioeconomic Status in Birmingham, Alabama, Am. J.
Publ. Health., 50 : 206-214, 1960.

18. Silness, J., Lde, H.: Periodontal Disease in Pregnancy
Il.. Correlation Betvveen Oral Hygiene and Periodon-
tal Condition. Agta. Odont. Scand., 22 : 121-135, 1964.

19. Gjermo, P, Flotra, L.: The Effect of Different Methods
of Interdental Cleaning. J. Periodont. Res., 5 : 230-236,
1970.

G.N.: An evaluation of Proximal Surface Cle-
148-156, 1976.

20. Wolffe,

ansing Agents. J. Clin. Periodontol., 3:

21. Bergenholtz, A., Bjorne, A., Vikstrom, B.: The Plaque
Removing Ability of some Common Interdental Aids:
An Intraindividual Study. J. Clin. Periodontol., 1:
160-165, 1974.

22. Schmid, M., Balmelli, O., Saxer, U.: Plaque-removing
Effect of A Toothbrush, Dental floss and A Toothpick.
J. Clin. Periodontol., 3 : 157-165, 1976.

23. Bergenholtz, A., Brithon, J.: Plaque Removal by Den-
tal Floss or Toothpicks : An Intraindividual Compe-
rative Study. J. Clin. Periodontol., 7: 516-524, 1980.

24. Abelson, D., Barton, J.,
Evaluation of Interproximal
of Dental Floss. Clin. Prev. Dent., 3 :

Maietti, G., Cowherd, M.:
Cleaning by Two Types
19, 1981.



Arayiiz Bakimi

25.

26.

27.

28.

29.

ve Periodontal Saghk

Spindel, L, Person, P.. Floss Design and Effective-
ness of Interproximal Plague Removal. Clin. Prev.
Dent, 9: 3, 1987.

Balos, K.: Motivasyon ve Periodontal Saglk. A.U.
Dishek. Fak. Derg., 8(1): 101-114, 1981.

Stewart, J.E., Wolfe, G.R.: The Retention of Nevvly-

Acouired Brushing and Flossing Skills. J. Clin. Perio-
dontol., 16 (5) : 331-332, 1989.

Giger, R.D., Nylund, K., Feller,
Proximal Plague Removal
Clin. Perodontol.,

R.P.. A Comparison of
Using Floss and interden-
tal Brushes. J. 18(9): 681-684,

1991.

Petersen, P.E.. Dental Health Behaviour Among 25-44
Years Old Danes. Scand. J. Prim. Health. Care., 4 (1) :
51-57, 1986.

38

30.

31.

32.

33.

G.U. Dighek. Fak. Derg., 1994

Mausberg, R., Hornecker, E., Grabbert,
W.: Need for Dental Prophylaxis
An Investigation in Maternal rest Centers 1. Infor-
mation Knowledge and or Oral Hygiene Status. Oral-
prophylaxy., 13(1): 17-21, 1991. (Abstract).

M., Kruger,
in Grown Women

Balos, K., Sungur, T., Arabacier, C: Farkh Sosyo-eko-
nomik Duzeydeki 10 Yas Grubu Ogrencilerin Periodon-
tal ve Dis Curukleri Yoninden 15 Yl
A.0. Dishek. Fak. Derg., 6 (3): 1-16, 1979.

izlenmeleri

Balos, K., Bostanci, H., Arpak, N, Ozcan, G.: 15 yas
Grubunda Dis Kayiplarinin Ekonomik Agidan Deger-

lendirilmesi. A.U. Dishek. Fak. Derg., 7(3): 133-140,
1980.

Balos, K., Eren, K. Akkaya, M., Ticcar, E.. Periodon-
tal Tedavi Gereksiniminin Saptanmasi ve Dederlen-
dirilmesi (PTNS ve Ulkemizde ilk Uygulanigi). A.U
Dishek. Fak. Derg., 10(1) : 173-182, 1983.



