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Özet 
Actinobacillus actinomycetemcomitans lokalİze jüve-
nil periodontitis, Papjllon- Le fevre sendromunun bazı 
olguları ve erişkinlerde hızlı ilerleyen periodontitiste 
başlıca sorumlu patojendir. Bununla birlikte normal 
ağız florasının da bir yerleşiği olarak bulunabilir. Bu 
çalışmada 4-7 yaşlan arasındaki sağhkh 16 çocukta süt 
diş dizinde A.actinomycetemcomitans'mn varbğı araş
tırılmıştır. Bu amaçla her çocuktan alt ikinci süt azısı
nın mesialinden diş ipi ile plak ve dil sırtından bakteri
yolojik örnekler alınmıştır. A.actinomycetemcomitans 
plak örneklerinin dördünden (%25) ve dil örnekleri
nin üçünden (%18.7) izole edilmiştir. Plak örneklerin
de A.actinomycetemcomstans saptanan çocukların sa
dece birisinde dilden de A. actinomycetemcomitans 
saptanmıştır. A,actinomycetemcomitans beşi kız birisi 
erkek toplam altı çocuktan (%37.5) izole edilmiştir. 
Hem plak hem dil örneklerinde A.actinomycetemco
mitans'mn oram, total floranın %G.01 ve daha azmi 
oluşturmuştur. Çocukların hiç birisinde diş ipi ile plak 
örneği alındıktan sonra dİşetinde kanama olmamıştır. 
Sonuçlar, A.actinomycetemcomitans'nm sağlıklı süt 
dişi dizisinde ağız florasının düşük düzeyde bir yerleşi
ği olduğunu göstermektedir. 

Anahtar sözcükler: Actinobacillus actinomycetemco
mitans, süt dİşİ dizisi, ağız florası. 

GİRİŞ 

A.actinomycetemcomitans progresif perio
dontal has ta l ık larda; özellikle genç l e rde lokalize 
jüveni l periodonti t is . Papillon-Le fevre sendro-
ımı ve er işkinlerde hızlı ilerleyen periodontitisde 
başl ıca sorumlu periodontopatojen olarak suçla
nan fakültat i f anaerop Gram negatif kokobasil 
şek l inde b i r bakteridir (21,24,25,27). A.actinomyce-
t e m c o m İ t a n s ' m hastalıklı periodontal d o k u l a r ı n 
yaraş ı ra per iodontal doku la r ı sağlıklı bireylerin 
supra ve subgingival diş p l ak l a r ında , di lde, da
makta ve yanak m u k o z a l a r ı n d a da d ü ş ü k sayılar-
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Abstract 
Actinobacillus actinomycetemcomitans İs a major suspec
ted pathogen in localized juvenile periodontitis, in some ca
ses of Papillon-Lefevre syndrome, and rapidly destructive 
periodontitis in adults. However, the organism can also be 
present as a member of normal oral flora. In this study, the 
occurrence of A . actinomycetemcomitans in the primary den
tition of 16 healthy children from four to seven years of age 
was investigated. Plaque sample from the mesial surface oj 
a lower second primary molar with dentalfloss and bacteri
al sample from die dorsum of the toque were taken for each 
child. A.actinomycetemcomitans was isolated in 4 of 16pla
que samples (%25) and three of tonque samples (%18.7). 
A.actinomycetemcomitans is detected in only one tonque 
sample of A.actinomycetemcomitans positive ehilden for 
plaque samples. Thus, A.actinomycetemcomitans was iso
lated in six children, five girls and one boy, out oj 
16(%37.5). The proportion of A,actinomycetemcomitans 
inooth plaque and tonque samples was less than %0.01 oj 
the total flora. No bleeding was occured after samptig with 
dental floss. The results indicate that in healthy primary de-
nititiion, A.actinomycetemcomitans is a member of the oral 
flora in tow proportion. 

Key words: Actinobacillus actinomycetemcomitans, pri
mary denitition, oral flora. 

da ve oranlada izole edilebildiği b i ld i r i lmektedir 
(1,5,13). B u nedenle , A .ac t inomyce temcomi 
tans'nm normal ağız mikrof loras ımn bi r yerleşiği 
o lduğu i ler i sürü lmektedi r (1,5,13). Bununla birlik
te, A.actinomycetemcomitans dişsiz bebekler (17) 
ve dişsiz e r i şk in ler in ağız b o ş l u k l a r ı n d a saptan
mamış t ı r (16). 

Bu çalışma, sağlıklı süt dişi dizisine sahip 4-7 
yaş arası çocuklar ın diş p l ak l a r ında ve di l ler inde 
A . a c t i n o m y c e t e m c o m i t a n s ' ı n varlığı ve o r a n ı n ı 
a raş t ı rmak amac ı ile yapılmışt ı r . 
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GEREÇ VE YÖNTEMLER 

Çalışma, 4-7 yaşları a r a s ında 10'u kız 6'sı er
kek toplam 16 sağlıklı çocuk ü z e r i n d e gerçekleş
t i r i ld i . Çocuklar , I . Ü . Diş Hekimliği Fakültesi Pe
dodonti Anabi l im Dalı polikliniğine başvuran pe
riodontal dokular ı sağlıklı ve diş çürükler i bulun
mayan, son ü ç ayda sistemik antibiyotik kullan
m a m ı ş olanlardan rastgele seçildiler. Bakteriyo
lojik ö r n e k l e r her b i r ç o c u ğ u n alt ik inci süt azısı
n ın mesiyal yüzeyinden ve di l s ı r t ından alındı. Diş 
plağı örnekler i steril diş ip i ile arayüz bölges inden 
geçerek dişeti o luğu iç inde ileri geri d ö r t kez buk-
kolingual hareketlerle elde edi ldi . Diş i p i n i n ör
nek a l ı n a n bölges i steril makasla kesilerek 2 m l 
RTF (Reduced Transport Fluid) içeren tüpe akta
rıldı (26) D i l s ı r t ından alman ö r n e k steril eküvyon-
la 10 kez d ö n d ü r ü l e r e k ve sıyrılarak elde edildi ve 
2ml RTF içe ren tüpe konuldu. Ö r n e k l e r İ. Ü. Diş 
Hekiml iğ i Fakültesi Mikrobiyoloj i B i l im Dalı La-
boratuvannda a l ınarak hemen ekim iş lemler ine 
başlandı . Ö r n e k tüpler i Vortex mikserde 60 sani
ye karıştırıldı. RTF içerisinde 10 kadı su landı ran
ları yapıldı . A .ac t İnomyce temcomi tans için seçti-
r ic i besiyeri olan TSBV (Tr ip t ik soy agar-i-%10 at 
serumu+75 p g / m l baci t racin+5ug/ml vancomy
cin) agar Petrilere (21) su landı r ı lmamış Örnekten, 
10 've İO 2 s u l and ı r an l a rdan 50ul miktarda ekildi. 
TSBV a ğ a r d a ü r e y e n A .ac t İnomyce temcomi tans 
sayısını toplam anaerop bakteri sayısı ile karşılaş
t ı rmak için CDC anaerop ağara (triptikaz soy agar 
+ 5 g / l t maya özeti +5 p g / l t hemin +0.1 p g / m l vi
tamin Kİ ve %5 defibrine koyun kanı) İO^IO"5 ve 
İO - 6 s u l a n d ı r ı m l a r d a n 50 p l miktarlarda ekim ya
pıldı . Petriler ve anaerop sistemde (Gas Generati
on Kit , O x o i d L t d . Basingstoke, Hamshire UK) 
A.actinomycetemcomitans İzolasyonu için 4 g ü n 
ve toplam anaerop bakteri sayımı için 7 g ü n ve 
37°C i n k ü b e edildiler. TSBV agar üze r inde ufak, 
yuvarlak, konveks, ağara yapışık, iç yapısı yıldız bi
ç iminde olanlardan saf kü l tü r al ındı . Gram nega
tif, katalaz poz i t i f kokobasil o lup o l m a d ı k l a r ı 
kont ro l edilerek Aactinomycetemcomitans tanı
sı konuldu. 

BULGULAR 

A . a c t İ n o m y c e t e m c o m i t a n s 16 ç o c u ğ u n diş 
plağı ö rnek le r in in d ö r d ü n d e (%25) ve d i l sırtı ör
nekler in in ü ç ü n d e (%18.7) s ap t and ı . Diş plağı 
ö r n e k l e r i n d e A . a c t İ n o m y c e t e m c o m i t a n s sapta
nan çocuklar ın sadece birisinde dilden de A.acti
nomycetemcomitans sap tand ı . Bu şekilde Aac t i 
nomycetemcomitans beşi kız birisi erkek toplam 
altı çocuktan (%37.5) izole edildi. Diş plağı ve di l 

sırtı ö r n e k l e r i n d e n izole edilen A.ac t İnomyce
temcomitans sayıları (c fu /ml) ve toplam bakteri 
f lorasına o ran la r ı (%) Tablo-1'de gösteri lmişt ir . 
H e m plak, hem d i l ö r n e k l e r i n d e A.actinomyce-
temcomitans o ran ı toplam f loranın %0.01 ve da
ha azını o lu ş tu rmuş tu r . D i l sırtı ö r n e k l e r i n d e k i 
oran, diş plak ö rnek l e r indek i l e r e gö re çok daha 
düşük b u l u n m u ş t u r . Çocukla r ın h iç birisinde diş 
i p i ile plak ö rneğ i a l ınd ık tan sonra d i şe t inde ka
nama olmamış t ı r . 

Tablo - 1: Örneklerden izole edilen A.actİnomycetemcomitans 
sayıları (çfu/ml)ve toplam anaerop bakteri florasına oranları 
(%)• 

A.a (+) Diş plağı Dil sırtı 
çocuklar cfu/ml % cfu/ml % 

Kız, 4 yaş 1.1x10
s 

0.01 - -
Kız, 5 yaş 3.4xl0 3 0.0002 2.0 x l 0

3 

0.00002 

Kız, 5 yaş - - 1:2 X İ 0
4 

0.0002 

Kız, 5 yaş - - 2.4 x l 0
4 

0.0002 

KJZ, 5 yaş 7.0xl0
3 

0.003 - -

Erkek, 6 yaş 2.0x10* 0.07 - -

TARTIŞMA 

Actinobacillus actinomycetemcomitans son 
yıllarda ağız b o ş l u ğ u n u n en çok çalışılan bakteri 
t ü r l e r i n d e n birisidir. Kapnofilik olması , lökotok-
sin ve endotoksin yapması gibi öneml i birkaç viru-
lans faktöre sahip olması nedeniyle, A.actİnomy
cetemcomitans hızlı ilerleyen periodontal hasta
l ık larda başlıca periodontopatojen olarak suçla
n ı r (23,25). A . a c t i n o m y c e t e m c o m i t a n s ' ı n perio
dontal doku la r ı sağlıklı bireylerde d ü ş ü k sayılar
da ve oranlarda izole edilmesi, farklı konak yanıtı
n ın yanısıra farklı serotiplerinin varl ığına bağlan
m a k t a d ı r (3,10,11,13,14). Ayrıca, A.actinomycetem
comitans ' ın hem sağlıklı hem periodonititisli kişi
lerde g ö r ü l m e s i , A . a c t i n o m y c e t e m c o m i t a n s ' ı n 
amfıbiyotik ve fırsatçı bir periodontal bakteri ola
rak ni te lendir i lmesine neden o l m u ş t u r (5,13). 
A . a c t İ n o m y c e t e m c o m i t a n s dişsiz bebekler in ye 
protez taşısa bile dişsiz e r i şk in ler in ağ ız l a r ında 
sap tanamamış t ı r (16,17). Bu durum A.actinomyce-
t e m c o m i t a n s ' ı n ağıza ye leşebi lmes i için dişe t i 
o luğu ya da dişeti cebi gibi özel bir çevreye gerek
sinimi o l d u ğ u n u gös t e rmek ted i r (17). 

A.ac t inomyce temcomİ tans 'nm sağlıklı perio
dontal dokulara sahip g e n ç l e r d e ve ç o c u k l a r d a 
g ö r ü l m e sıklığına ilişkin bilgiler yetersizdir. Süt 
dişi dizisine ilişkin bilgiler ise çok azdır. Frisken ve 
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a rkJa r ı , 2.5 yaş ından k ü ç ü k olan çocuklar ın ağız 
b o ş l u ğ u n d a A.actinomycetemcomitans saptama-
mış la rd ı r (12). Alaluusua ve Asikainen (1) ise sağ
lıklı süt dişi dizisine sahip 55 çocukta gerçekleştir
d ik le r i ça l ı şmalar ında , diş i p i ile alman diş plağı 
Ö r n e k l e r i n d e A.actinomycetemcomitans izole 
edilme sıklığını %13, d işe t inde kanama g ö r ü l m e 
sıklığını ise %31 olarak bi ldirmişlerdir . Ayrıca diş 
p lağ ı ö r n e k l e r i n d e A.actinomycetemcomitans 
saptanan her ç o c u ğ u n d i l yüzey inde de A.acti
nomycetemcomitans izole edi ldiğini vurgulamış-
l ı rd ı r ( l ) . Asikainen ve ark.lan 100 sağlıklı gencin 
sürekli diş dizisinde, k ü r e t ile aldıklar ı subgingi
val diş plağı ö rnek l e r i nde A. actinomycetemcomi
tans g ö r ü l m e sıklığını %4 olarak sap tamış la rd ı r 
(4). Süt dişi dizisine sahip 4-7 yaşlan arasındaki 16 
çocuk ta gerçekleşt i r i len bu ça l ı şmada İse diş pla
ğı ö r n e k l e r i diş i p i ile a l ınmış ve A.actinomyce-
temcomitans%25 o r a n ı n d a izole edi lmişt i r . Ço
cuk la r ın h iç birisinde d i şe t inde kanama saptan
m a m ı ş t ı r . Sağlıklı ç o c u k ve g e n ç l e r d e A.acti
nomycetemcomitans g ö r ü l m e s ık l ığ ına ilişkin 
bulgular karş ı laş t ı r ı ld ığında, farklı o r an l a r ı n el
de edi lmiş o lduk la r ı g ö z l e n m e k t e d i r . Sonuçlar-
daki bu farklıl ıklar, değiş ik ö r n e k sayılar ına ve 
ku l l an ı l an y ö n t e m fark l ı l ık la r ına bağ lanab i l i r . 
Süt dişi dizisinde, sağlıklı bir dişeti o l u ğ u n d a n ör
nek al ınması , en ufak bi r k ü r e d e bile çok zordur 
ve sadece dişler in ara yüz bö lge le r in in bukkal ve 
l ingual k ı s ımla r ından alınabilir . Dişeti iltihabıyla 
ilişkili florayı saptayabilmek için plak ö r n e ğ i n i n 
dişlerin ara yüz orta bö lge s inden a l ınması en uy
gundur ( i) . Bu nedenle plak ö r n e ğ i n i n diş i p i ile 
a l ınmas ın ın k ü r e d e a l ınmas ına gö re Aactinomy-
cetemcomitans bu lunma o r a n ı n ı ar t t ı racağı b i l 
diri lmiştir (i). Bu çal ışmada diş plak örnekler i diş 
i p i ile a l ı nmış ve %25 olarak saptanan A.acti
nomycetemcomitans sıklığı Alaluusua ve Asikai-
nen(i) , As ikâ i ren ve a r k . l a r ı n m (4) b i ld i rd ik le r i 
%13 ve %14 o r a n l a r ı n a gö re daha yüksek bulun

muş tu r . Bu ça l ı şmada diş plağı ve d i l ö rnek le r in 
de saptanan A.actinomycetemcomitans oran ı to
tal f lo ran ın %0.01 ve daha azını o lu ş tu rmuş tu r . 
Elde edilen b u oranlar periodontal dokular ı sağ
lıklı bireylerde A.act inomycetemcomitans 'nm 
düşük oranlarda izole edildiğini belirten araştırı
cıların görüş le r in i destekler ni tel iktedir (5,7,9,13). 

Son yıllarda A.actinomycetemcomitans ile i l 
g i l i a r a ş t ı rma la rda dikkat i ç e k e n bi r d iğe r konu 
da A . a c t i n o m y c e t e m c o m i t a n s ' ı n aile bireyler i 
a r a s ı n d a bu laşab i l i r l iğ id i r (2,3,11,15,18,20,26). Ço
cukta A.actinomycetemcomitans izole edi ldiğin
de anne ve b a b a n ı n birisinde de A.actinomyce
temcomitans'nm izole edilebileceği bildirilmiştir 
(2). Ayrıca, çocuk ve anne/babadan izole edilen 
A . a c t i n o m y c e t e m c o m i t a n s ' l a r ı n aynı seroptipe 
sahip o l d u ğ u da v u r g u l a n m a k t a d ı r (2) Eşler ara
sında A.actinomycetemcomitans geçişinin ise an-
n e / b a b a - ç o c u k arası geçişten daha az sıklıkta ol
d u ğ u b i ld i r i lmektedi r <20). Alaluusua ve ark.lan 
ise Aactinomycetemcomitans pozi t i f olan birey
ler in %68 ' in in t ü k ü r ü ğ ü n d e A.actinomycetem
comitans saptandığın ı , b u nedenle t ü k ü r ü ğ ü n ai
le bireyleri a ras ındak i geçişte direkt ya da endi-
rekt b i r a raç o labi leceğini i le r i s ü rmüş l e rd i r (2). 
A.actinomycetemcomitans gibi öneml i b i r perio-
dontopatojenin çocuk luk ta ağıza kolonizasyonu-
nun i ler i yaşlarda periodontit is başlangıcıyla iliş
k i l i olabileceği düşünüleb i l i r . Bu nedenle, perio
dontal has ta l ık la r ın ö n l e n m e s i ve tedavisi İçin 
A . a c t i n o m y c e t e m c o m i t a n s ' ı n infeksiyon kayna
ğı, geçiş yolları infeksiyon zaman ı ve ağız içi dağı
lımı ü z e r i n d e kapsaml ı ça l ı şmalar yap ı lmas ına 
gereksinim vardır . 

S o n u ç olarak, per iodontal has ta l ık la rda et
ken olarak s u ç l a n a n A.ac t inomycetemcomi
tans ' ın sağlıklı süt dişi dizisinde ağız florasının 
düşük düzeyde bi r yerleşiği o lduğu saptan
mıştır. 
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