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OZET:

[lg degisik kamu kuruloguna iki giin i¢inde bagvuran
vetigkin hastalardan ¢ekimi  yapilan toplam 568 dig
incelendi. Cekim nedenleri alti grupta incelendi: Dig
guriifil, periodontal hastalik, protetik amag, ortodontik
neden, travma, enkliiz digler. Cekilen diglerin daha dnce
tedavi edilip edilmedifi de kaydedildi. Dig cekimi nedenleri
arasinda dig ¢Urigi (% 45.7) eksik kargilagilan neden oldu.
Bunu takip eden neden periodontal hastalikin% 31.0}.
Cekimi yapilan % 78.5 oramndaki dige daha dnce tedavi
yepumamigti.

16 ve daha yukan yaglarda dig gikiminde ana neden dig
ctirifiidiir. Bununla birlikte, 45 ve Uzeri yaglarda ise
periedontal hastalik ana neden haline gelenigtir.

Anahtar Kelimeler: Dig gekimi, Dig quriii,
Periodontal hastalik.

A SURVEY OF THE REASONS FOR
EXTRACTIONS OF PERMANENT TEETH

SUMMARY:

Total 568 tceth were inspected which were extracted
from the patients which were applied three differemt
Governmental Health Institutes during two days. The
extruction reasons were assigned to six groups: dental
caries, periodontal disease, prosthetic, orthodontic, trauma,
eruption problems reasons. Extracted teeth were inspected
to find out whether treated or not before extraction. Dental
caries was the most reason for tooth extraction { % 45.7)
followed by priodontal diseased { % 31.0}. It was observed
that % 78.5 of extracted teeth were not treated in
pre-extraction period.

Key Words: Tocth exiraclions,
periodontal disease.

Dental caries,

GIRIS

Dishekimligi ile Hgih saglik servislerinin
planlanmasi i¢in popiilasyondaki dig kaybi
nedenjeri ve oriintillerini  bilmek  &nemlidir.
Genglerde, dis kaybinm baghica nedeninin ¢iiriik
oldufu, orta yastan sonra ise periodontal
hastaligin daha on piana ciktify kabul edilen bir
gercektir. Bununla birlikte gesitli iilkelerde
Onemli  cografik  ve  kilturel farklihklar
gdzlenmiglir 7 £

Niifusun digsiztik diizeyindeki defigim ve
dissizligin nedenkerini gosteren bulgular ulusal
agiz sagh hizmet planlamasinn  (dmedin:
efitim, lofistik, yatwim planlamas), hizmetin
gitiiriilmesi  #le  ilgili)  ihtiyaca  uygun
hazirlanmasinda rehber olmaktadir.

Tiirkiye'de afiiz dig saglig: durum
analizinde,v degisik vag gruplarindaki eksik dis
sayilan tablo ['de gdstenlmistir.

Ayni agiz dis saghgl durum analizinde ?
degisik yas gruplanindaki digsizlik oranlan da
vertlmistir  (Tablo II). Dissizlik 30-35 yasg
prubunda baglamakta ve 65+ yas grubunda %
750 deferine ulagmaktadir.

Saghk Bakaniigl Hastaneleri Afiz ve dig
Saghp Caligmalar'mn 1993 yihindaki aktivitelesi
Tablo Iil'te gosterilmektedir®  Poliklinik
aktivitelerinin ~ yansm:  cerrshi  miidahele
olusturmaktadir. Cerrahi miidahalenin hemen
tamamm da dig gekimleri icermektedir.

Bugiinkii durumu ile Tiitkiye'de hem dig
grikleri hem de periodontal hastaliklar
agisindan erken yagslarda baglanacak, genis tabana
yayilmis  koruyucu  uygulamalar  acilen
baglanmas1 gereken bir uygulama olarak
belirmektedir. Bu hem gocuk ve genglerde afiz
ve dis saBh: kapasitesini artirmak hem de
gelecekte  yetigkin  yas  gruplaninda  tedavi
hizmetlerinin  kargilanmasi1  ve  maliyetlerin
azaltilmas: agisindan onemlidir.

Calismamizin amaci, 3 defigik kamu
kurulugsunda 15 ve daha yukar yag grubunda
¢ekim endikasyonu olugturan nedenlerin
trendlerinin  belirlenmesidir.  Elde edilecek
bilgilerle de hizmet planiamasimn  kosullara
uygun hazirlanmasina yardimer olmakur.

*  Ankara Univ.Dishek Fak. Oral Diagnoz ve Radyoloji Avabitim Daly Aragtirma Gisrevlisi.
** Hacetwepe Universitesi Halk Saghg Anabilim Dah Dokora Ogrencisi.
#** Hacettepe Universites: Halk Sagligi Anabilim Dali Ogretim Uyes:.
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Tabla I. Degigik Yag pruplanndaki eksik dig sayiian.

Yas gruplan Ort Eksik dis

15-19 057
20-24 1.83
256-29 3.66
a0-34 5.33
35-44 8.05
45-54 14.92
55-64 Z21.70
65+ 28 .07

Tablo 11. Defisik Yag gruplanindaki digsizlik  oranlan

Yas gruplan Digsizlik %
30-34 0.74
a5-44 274
45-54 15.09
55-64 4235
65+ 75.00

Tablo 1fl. Saglik Bakanhif Hastaneleri Afiz ve Diy Saghf
Cahgmalan

Calsmmalar 1993

Poliklinik 3,086,051
Cerrahi muidahele 1,340,465
Dolgu 188,456
Kanal Tedawvisi 38,149
Difer Titg Ted. 345,758
Sablil Protez 100,030
Hareketlt Prolez 65,590
Diger 69.915
GEREC YE YONTEM

Arastzmamuz tamimlayict  nitelikte  bir
caligmadir. Aragtirma evrenimizi, Ankara ilindeki
ii¢ degisik kumu kurvlusunda (Saghk Bskanhg
Ankara Dig Protez ve Tedavi Merkezi, Sosyal
Sigortalar Kurumu Dig Protez Tedavi merkezi,
Ankara Universitesi dighekimlifi Fakiiltesi)
birbirini izleyen iki ¢abigma giiniinde 15 ve
iistiindeki vag grubunda dig ¢ekimi yapilan

hastalar olugturde. bu i kuruma aragtma

giinferinde dis ¢ekimi nedeni ile bagvuran kisi
sayist 468 idi. bu kisilerde gekimi yapilan dig
sayis: 568 oldu. .

Hastaya ait bilgilerle beraber o giin ¢ekilen
disinin/diglerinin ¢ekim nedeni ve tedavi
éyilkiisiinii de iceren bilgiler daha Onceden
hazirlanan forma kaydedildi.

Ug degigik kamu kurulugndan elde edilen
bilgliler veri kodlamaya gecilerek bilgisayarla
degerlendirildi. Degerlendirilen bilgiler wablolar
halinde sunuldu.

GORGUN, OZPERK, YAZICIOfSLU

BULGULAR

Ug degisik kamu kurumuna bagvuran
hastalann hemen tamam:mn hizmet bedeli bagh
bulunduklan kurumlan tarafindan  Gdenmistir.
Dikkate deger bir sckilde farkl: bir deme sgekli
olmadig igin ayrica deferlendirilmemistir.
Araghrma giinlerinde bagvuran toplam 468 Kisi
degerlendirildi(Tablo IV). Bunlardan 78 Kigiden
iki dis, 22 kisiden de ii¢ dig gekimi yapildh.

Tablo IV, Aragtrma grubunun yag ve cinsiyete gire dagihim:,

Yag Gruplan Erkek Kadwmn Toplam
g %
15.24 33 a7 70 15.0
25-34 45 1) 85 18.2
35-44 L1 24 89 19.0
45-54 74 32 106 225
35-64 -8 - -G86 ----- 87 - 160 -
BB+ 19 12 3] 7.0
Toplam 7 {21 468 100.0
% 582 40.8 100.0

Toplam 568 tane gekilen digin yas gruplanna
ve biflgelere gore dagilimi Tablo V'te verilmistir.

Tahlo V. Yag gruplanna gére ¢ekilen dig geuplarsnun dagilim.

YajGruplan  Resict  Premelar Molar  Toplam
5 %
1524 3 12 57 7] 126
4534 ] 20 €3 a2 16.1
35-44 16 25 59 100 176
4554 54 KAl 59 1171 254
564 47 30 M 121 214
65+ 20 8 13 ] 6.8
Toplam 143 124 205 558 J00.0
% 252 2.8 50 100.0

Celalen diglerin yag gruplarina gore ¢ekim
nedenlert Tablo VI'da gosterilmektedir. Tiim dig
cekimi nedenlerinin % 45.7'sini dig ¢iiriiklen
olugturuyordu. 45 yasa kadar en sik goriilen
cekim nedeni dig ciiriikleri. 45-64 yas grubunda
dig. ¢iiriikleri, periodontal hastabklar ve protez
amach cekimler benzer -afithktada. 65 yag
-izerinde .¢ekim nedenlerinde Lk  sirayi
-periodontal hstalifin aldigr saptandi. |

“Tablo, V1. ¥aug ghiplarina gore gekiinhedenleri -

Yag ' Dy  ‘Perodomtal . Piotetik  Diger

G . Giire \ : Nedenler*  Toplagm

15-24 53 g o1

25.34 70 T 15 4 g ;g

35-44 61 27 ’ B W - 100

45-54 37 58 47 2 14

55-64 an 45 41 4 121

65+ a 21 g - 30

Toplam 260 178 114 18 568
% 457 310 201 32 1060

* Oriodontik neden. travina, enkliz dig. ©
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Cekilen diglerin daha once herhangibir tedavi
goriip gbmedifi arastirildi.Buna ait bulgular
Table II'de sunulmugtur,

45-54 yas grubu hari¢ tilm vaglarda ¢ekimi
yapilan digler daha oOnce herhangi bir tedavi
vapilramigti.

Her iki cinsivette dis ¢iiriigli cekim nedenierni
arasinda birinei sirada idi (Tablo V1.

Tabklo Y11, Yay pruplanna géee iedavi oykilst

YazGruplan [k Midahele  Daha Gnee
Tedaw Girmis* Toplam
5 i 5 T = %

1553 57 72 15 08 7 1000
25-34 74 804 18 195 © 109
544 0 We B w00 196 100.0
4554 60 417 R 3B.3 144 1000
5564 8 8l ® 182 1211000
85+ ¥ 923 3 77 3. 1mg

* Konservatif endodontik, pericdontal, ortodontik ve protetik
tedaviler.

Teblo VIII. Cinsivele gore dis cekimi nedenlerinin dafibims.

_ Dig Periodontal  Protetik  Difier
Cinstyel  Cimi#a  Hasiahk Amaclar  Nedemker  Toplam
Ekek 5 145 110 66 g8 331
% M1 332 pitl] 2.7 1000
Kadm s 114 56 48 g 237
% 482 78 W02 38 100.0

Erkeklerde cekilen diglerin % 194 ancak
tedavi gormisken, kadmlarda bu viizde 245
bulundu (Tablo [X). Cekim nedenleri kurumlar
arasinda benzerlik gosteriyordu{Tablo X).

Cekim nedenleri arasmda protetik amagla
gekimde, daha dnce tedavi gormis digler yiizdesi
23.77dir. Diger nedenlere gore daha yiiksek
oranda idi (Tablo XI).

Hem erkek hem de kadinlarda, kesici dislerin
¢ekim nedeninde birinci  sirada  periodontal
hastalik, molar dislerin ¢ekim nedeninde birinci
sirada dis ¢urtikler gorildi (Tabloe XII).

iablo TX. Cinsivete gore cekilen dislerin tedavi dykiisi

el EI\];{ sahe Dzha Once
nsive i [ Tedavi Gormd.
Erkek s 267 64 ! ;g;:farn
% 805 19.4 100.0
Kadmm s 179 58 237
¢ 75 245 100.0
Toplam 446 122 368
% YR 5 215

GORGUN, OZPERK., YAZICIOGLY

Tablo X. Cekim nedenlerinin kurumlara gore dagilimi.

Dis Peribdontal Protetik  Diger
Kurum irigd ~ Haslalk Amaclyr  Nedepler Teotam
SB nz 5 38 3 208
58K 75 ¥* 10 2 153
AL Dighek o 31 i 13 109
Toplzm 246 120 i2 18 %8

Tzblo XE Cekim nedenlerinin tedavi tykiisinii gre dagilin,

1K Daha Omnee

Cekim Madaheke Tedav] Cormilg
Nedenlert % % Toplam %
Di Clrigh W 773 = w17 260 100.0
Periodentzl Hast. 143 E12 a3 188 176 1060
Frotetlk Amag & 73 7 237 14 1060
Diger Nedenler 15 83R 3 167 18100
Teplam 445 122 366

% ’ T8y T 215 100.0

Tablo Xil. Dis gruplanna gore dig ¢ekitm nedenlerinin
da:lam..

Periodontal

Dig Protetlk  Digler
Cinsivel | GCUrif Hastak  Amacly  Nedemler  Toplam
Erkex
Hesici 13 48 a7 3 81
Premalar 25 1B 20 2 45
Molar 108 14 19 4 175
Kachn
Kesied 10 7} 98 9 o
Premofar 31 13 15 1 &1
Molr T3 20 5 6 104
Toplam 170 185 115 8 568

TARTISMA

Bu galisma, iig defisik kamu kurulusunda
birbirini takip eden iki i giiniinde yapilan
gekimler  de@erlendinilerck  yapildi.  Saglik
Bakanlid Dig Tedavi ve Protez Merkezinde 206,
Sosyal Sigertalar Kurumu Dis Tedavi ve Protez
Merkezi'nde 153, Ankara Univesitesi Dis
Hekimligi Fakiiltesi'nde 109 hastadan c¢elami
yaptlan 568 dis degerlendirildi. Bulgular
tablolarla sunulde. Tim arastrma grubunda dis
gekimleri, ¢ekim nedenlerinde dig giiriikleri
birinci sirada bulundu(% 45.7). Cekimi yapilan
diglerde, % 78.5 oraninda daha oOnce tedavi
yapimadif: teshit edildi. Periodontal hastalik
nedent ile ¢ekim ikinci sirada ver atmaktadin{%
31.0).

1986 ve 1987'de Japonya'da gekilen diglerde
cirik nedeni yansmdan daha fazlasim
olugturuyordu ( % 55.7).f Fransa'da Cahen ve
arkadaslan, cekilen diglerin % 49unun ciiriife
bagli oldufunu gostermislerdir. Baelum ve
Fejerskov, Tanzanya'da dis ¢iiriiklerinin tiim yas

17



Alatiirk Univ.I)ig Hek Fak.Derg.
Cilt:5 Say:2 Sayfa: 15-18 1995

gruplarmda ¢ok baskin bir neden oldugunu,
periodontal nedenin ise kiigik bir oranda
oldugunu bildirmiglerdir? Finlandiya'da ¢ekilmis
dislerin % 604%inde giiriigiin  bulundugnnu
bildirmiglerdir? Bizim aragtirmamizda da dis
giirikleri % 45.7 ile ¢ekim nedenleri arasinda
birinci sirada yer almaktadr.

Baclum ve arkadaglari, belirli bir Cin
popiilasyonunda, periodontal  hastalifm  dis
kaybinda  biiyilkk bir neden olmadigin
soylemislerdir* Baillit ve Braun, Amerikan
popiilasyonunda, dis ¢ekimi  nedenlerinden
ilerlemis periodontal hastalifin baghca neden
olmadigim: agiklamiglardir.s Bizim
bulgularimizda da ¢ekim nedenleri basinda
perilodontal  hastahik  gelmemektedir. Fransiz,
Ingiliz ve Gal'li popiilasyonunda, 60 yas ve
yukarisinda periodontal hastalifa bagli kaybm
¢uriige bagli kayviptan daha yiksek oldugu
bulunmugtur'#  Bizim  arashirmamizda da
ilerleyen yaglarla birlikte dis ¢ekimi nedenleri
baginda periodonta] hastalifin geldigi porildii.

Cahen ve arkadaglan, dis ciirtiklerine bagh
¢ekimlerde biiyiik oranda molar dislerin (% 40.9),
daha sonra sirasi ile premolar ( %25.2) ve kesici
diglerin (% 18.8) siras: ile gekilen dis gruplan
oldugunu bildirmigterdir, Periodontal ¢ekimlerde
ise kesicilerin (% 49.1) bityiik oranda ¢ekildigini,
daka sonra molar (%22.3) ve premolann (% 21.0)
takip  ettifini  bildirmislerdir® Morita ve
arkadaglan, erkeklerde premolarlann (%47.7)
daha ¢ok periodontal nedenle gekildigini
kadinlarde ise¢ iist kesicilerin (%68.4) daha ¢ok
girik nedeni ile c¢ekildigini bildirmislerdir
Bizim arastirmamuzda ise molar dislerin (% 48.9)
¢ekim nedenleri baginda dis ciirifii gelmektedir.
Periodontal c¢ekimlerde ise kesiciler (% 14.0)
birinci sirada yer almaktadur.

KAYNAKLAR

1. Agerholin DM, Sidi AD. Reascns given for extraction
of permanent teeth by general demtal practitioners in
England and Wales. Br Dent 1 1988; 164; 345 48

2. Alsamno J, Sarkki L, Kuhalampi ML, Palolampi L,
_Purto O.The frequency of periodontal extractions in Fin-
land. Community Dent Health 1984; 1:165-72. In: Morita
M., Kimura T, Kanegae M, Ishikawa A, Watanabe T. Rea-
sons for extraction of permanent teeth in Japan, Communi-
ty Dent Oral Epidemiol 1994; 22: 303-6.

3. Baelum V. Fejerskov O. Tooth loss as related to den-
tal caries and periedontal breakdown in adult Tanzanians
Community Dent Oral Epidemniol 1986; 14: 353-7.

4. Baelum V, Wen -Min L, Fejerskov 0, Xia C. Tooth
mortality and periodontal conditicns in 60-80 year-cld
Chinese Scand J Dent Res 1988; 96: 99-107.

GORGUN, OZPERK, Y AZICIQOSLU

5. Bailit HL.. Braun R. Is periodontal disease the primary
cause of looth extractions adults? JADA 1987; 114: 40-5.

6.Cahen FM, Frank RM, Turlot JC. A survey of the rea-
sons for dental extractions in Frarnce. J Dent Res 1585; 64
1087-53.

7. Klock K8, Primary reascns for extraction of perma-
nent teeth in Norway: changes from 1968 to 1988, Commu-
nity Dent QOrat Epidemiol 1991; 19: 336-41.

8. Morita M, Kimura T, Kanagae M, Ishikawa A, Wala-
nabe T. Reasons for extraction of penmanent teeth in Japar.
Community Dent Oral Epidemiol 1994, 22; 303-5.

9. Saglik Istatistikleri 1993, T.C.5.B. Arastirma, Planla-
ma ve Koordinasyen Kurulu Bagkanlig:, 1994; 48,

10. Saydam G. Oktay I, Moller 1. Tirkiye'de Agiz Dig
Saghg Analizi. Secil Ofset. 1988, 16,25.1

I8



