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Evaluation of the Effectiveness of Toothbrushing on
Children Performed by Parents Who Received Oral
Hygiene Instructions

Sevgi Zorlu™, Siilleyman Emre Meseli?

Ozet

Amac: Oral hijyen aliskanliginin erken yaslarda
kazanilmasinda rol model alinan ebeveynlerin egitilmesi
O6nem tagimaktadir. Bu ¢alismada 6-8 yaslar1 arasindaki
cocuklarin ebeveynlerine oral hijyen egitimi verilmesinin

ebeveynlerin ¢ocuklarinin dislerini firgalama
aligkanliklar1 tizerine etkinliginin degerlendirilmesi
amaglanmistir.

Gerec ve Yontemler: Calismaya Nisan 2019 tarihinde
Istanbul Aydin Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi
Pedodonti Anabilim Dali’na bagvuran ve dahil edilme
kriterlerini kargilayan 6-8 yas arasi 30 hasta ve ebeveynleri
dahil edildi. 1ki asamali muayene protokolii olarak
planlanan bu calismada, ilk muayenede katilimcilarin
demografik verileri ve oral hijyen aligkanliklar1 hakkinda
bilgi alindi. Takiben ebeveynlerden ¢ocuklarinin
dislerini fircalamalart istendi. Kalan plak ebeveyne
plak boyama yontemiyle gosterildi ve #11, #53 ve
#16 numarali dislerden Rustogi Modifiye Donanma
Plak Indeksi kaydedildi. Ebeveynlere dis fircalama
konusunda sozli ve gorsel egitim verilerek yedi giin
boyunca evde ¢ocuklarinin dislerini firgalamalar istendi.
Ikinci muayenede ebeveynlerden ¢ocuklarmin dislerini
firgalamalar istendi ve ilgili dislerden ayn1 plak indeksi
skorlandi. Anlamlilik p<0,05 seviyesinde degerlendirildi.

Bulgular: Kiz ve erkek ¢ocuk hasta sayisinin esit oldugu
calismada, sekiz yasindaki c¢ocuklar popiilasyonun
%46,7’sini olusturmaktaydi. Ebeveynlerin %80’1 lise ve
iizeri egitime sahipti. Giinde en az iki kez dig firgalama
yapanlarin popiilasyona oran1 %20’idi. Egitim sonrasi
tim dislerde plak skorundaki ortalama azalmanin
anlamli oldugu goriildii (p=0,001). Egitim seviyesine
gore ebeveynler gruplandirildiginda egitim gruplarinin
hepsinde #16 numarali disin plak skorunda anlaml
azalma saptandi (p<0,05).

Sonu¢: Bulgular ebeveynlere verilen agiz bakim
aligkanliklarinin ~ ¢ocuklarinda  uyguladiklar1  plak
kontroliine olumlu etkisini gostermekte ve ebeveynlerin
bu konuda daha etkin rol almalarmi saglayacak
stratejilerin gelistirilmesi gerekliligine isaret etmektedir.

Anahtar Kelimeler: Agiz hijyeni, Cocuk dis hekimligi,
Dental plak indeksi, Ebeveynler

Abstract

Objectives: The importance of parental education who
are taken as role models in the acquisition of oral hygiene
habits at early ages is known. It was aimed to evaluate
the effect of giving oral hygiene instructions to parents on
the toothbrushing effectiveness performed by parents on
children aged 6-8 years.

Materials and Methods: A total of 30 patients and
their parents who applied to Istanbul Aydin University,
Dentistry Faculty, Pedodontics Department in April
2019 were included. Participant’s demographic and
oral hygiene habits data were obtained on baseline.
Subsequently, parents performed toothbrushing on their
children. The residual plaque was stained and the Rustogi
Modified Navy Plaque Index was recorded from teeth
#11, #53 & #16. Following, parents were instructed
about toothbrushing and asked to toothbrush on children
for seven days. On the second visit, parents performed
toothbrushing on their children and the index was
rescored. Significance was set at p<0.05.

Results: Male and female number was equal and 46.7%
of the population was eight years old. 80% of parents
had a high school education or higher. 20% of children
performed toothbrushing at least twice a day. The mean
reduction in plaque score in all teeth following education
was significant (p=0.001). When parents were grouped
according to education level, a significant decrease in
score of #16 was found in all subgroups (p<0.05).

Conclusion: The findings indicate that instructing
parents on oral hygiene has a positive effect on plaque
control in their children. This highlights the necessity to
develop strategies for empowering parents to take a more
pivotal role in addressing this issue.

Keywords: Dental plaque index, Oral hygiene, Parents,
Pediatric dentistry
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Cocuklarinin Disini Firgalamada Ebeveynlerin Etkinligi

Giris

Kaliteli ve saghkli yasamin devamliligi igin
vazgecilmez bir faktdr olan agiz ve dis saglgi,
bireyleri ve toplumu yakindan ilgilendiren, saglik
harcamalarinda kayda deger etkiye sahip bir halk
sagligi konusudur.! Genellikle goz ardi edilen
agiz ve dis hastaliklarinin semptomlarina bagl
oral komplikasyonlar giderek artis géstermekte ve
erken taniyla tedavi edilmediklerinde baska saglik
sorunlarina da yol agmaktadir.’

Bireyi olas1 agiz hastaliklardan korumak, bireyde
olusan bir hastalik varsa durdurarak bireyi sagligina
yeniden kavusturmak ve bunu idame etmek i¢in
en Oonemli On sart ‘diizenli, yeterli ve dogru bir
agiz bakimi’ gerceklestirmektir. Ancak bu bakimin
dogru ve etkin gerceklesebilmesi bireyin bu konu
hakkindaki bilgi ve farkindaligiyla yakindan
iliskilidir.**

Glinimiizde bircok birey agiz ve dis saghiginin
o6nemini ve oral hijyen aligkanliklarinin gerekliligini
bilmesine karsin; bu aliskanliklar1 uygulamada
yetersiz motivasyon gostermektedir. Bu nedenle
bireylerin oral hijyen egitimi ile motive edilerek
gerekli hijyeni saglamalart hedeflenmektedir.’

Oral hijyen aliskanliginin kazanilmasi ¢ocuklugun
erken donemlerinde saglanmaktadir. Bu donemde
cocuk, ailesini, yakin g¢evresini, 0gretmenlerini ya
da hekimlerini rol model alarak onlara benzeme
ihtiyaciicine girer. Bu taklit temelinde gelisen durum
basta ailede olmak {izere egitim Ogretimin tim
kademelerinde ve tiim yasamlari1 boyunca verilecek
dogru bilgilerle zaman i¢inde bilingli bir aligkanlik
halini almakta ve bilginin davranmig kaliplariyla
sonraki soylara aktarimini saglamaktadir.®

S6z konusu bilgiler 1s181inda bu ¢alismada, 6-8 yaslari
arasindaki c¢ocuklarin ebeveynlerine oral hijyen
egitimi verilmesinin ebeveynlerin ¢ocuklarinin
dislerini fircalama aliskanliklari iizerine etkinliginin
degerlendirilmesi amaglanmuistir.

Gere¢ ve Yontemler

Prospektif tasarima sahip bu ¢aligmanin protokolii
T.C. Istanbul Aydin Universitesi Etik Kurulu’na
tarafindan 2019/130 say1 ile onaylandi. Calisma

Helsinki Deklarasyonuna uygun bir sekilde
yiirttilmistiir.
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Calismaya, Istanbul Aydin Universitesi Dis
Hekimligi Fakiiltesi Pedodonti Anabilim Dali’na
2019 Nisan ayinda bagvuran; 6-8 yas arasi; sistemik
ve mental agidan saglikli, son {i¢ ay igerisinde
antibiyotik kullanmamis, herhangi bir periodontal
tedavi gormemis; son dort haftaya kadar oral gargara
kullanmamis; maksiller siirekli birinci keser disleri
ve tiim siirekli birinci biiylik azi digleri siirmiis;
bilgilendirilmis goniillii onam formunu imzalayan
30 c¢ocuk ve ebeveyni dahil edildi. Orneklem
biyiikligli degerlendirmede birincil kriteri plak
indeksi fark ortalamasi olan bir ¢alismanin klinik
sonuglarina dayanan gii¢ analiziyle hesaplandi.’
Buna gore, 0,20 ortalama standart sapmayla plak
indeksi fark ortalamasindaki 0,50’lik gercek bir
farkt %85 giigte tespit edebilmek i¢in grup basina
en az 14 katilimcer gerektigi goriildii.

Iki asamali muayene protokolii olarak planlanan
bu calismada, aragtiricilar tarafindan calismaya
0zel olarak gelistirilmis, iki boliimden olusan bir
veri toplama formu kullanildi. Katilimcilara ait
demografik bilgiler ve katilimcilarin oral hijyen
aligkanliklar1 ile iliskili sorular formun birinci
boliimiinii olustururken, ikinci bdlimde Rustogi
Modifiye Donanma Plak Indeksi formu mevcuttu.

Ik muayene seansi calismanm baslangici kabul
edilerek yukarida bahsi gecen demografik bilgiler
ve oral hijyen aligkanliklarina ait veriler kayit altina
alindi. Katilimcilarin oral hijyen aliskanliklariyla
alakali olarak dis firgalama sikligi, kullandiklart
dis macununun floritli olup olmadig1 ve macunun
firgalama sirasinda ne kadar miktarda kullanildigt
Ogrenildi. Takiben, ebeveynlerden cocuklarinin
dislerini +5 yas Banat yumusak bashkli dis
firgas1 (Banat, Tirkiye) kullanarak bildikleri
yontemle fir¢alamasi istendi. Ardindan g¢ocugun
disleri Curaprox™ plak boyama tableti (Curaden
International AG, Kriens, Isvicre) ile boyanarak
ebeveyne gorsel olarak ne kadar etkin fircalama
yapabildigi gosterildi. Kalan plak miktari Rustogi
Modifiye Donanma Plak Indeksi ile firgalama
etkinligi hasta takip formuna kaydedildi. Bu
degerlendirme #11, #53 ve #16 numarali dislerde
gerceklestirildi. Ac¢iklanan agiz i¢i muayene WHO
kriterlerine uygun olarak reflektor 15181 altinda
ayna, sond, pamuk pelet ve tikiirik emiciler
kullanilarak yapildi. Takiben ebeveynlere Modifiye
Bass yontemiyle dis fircalama teknigi arastirmact
tarafindan sozIii bir bicimde gorsel materyaller
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kullanilarak aktarildi. Ebeveynlerden yedi giin
boyunca g¢ocuklarmin diglerini egitimde anlatilan
sekliyle glinde en az iki kez iki dakika boyunca
firgalamalar1 ve sekizinci giin dis firgalamaksizin
ikinci seansa gelmeleri istendi. Sekizinci giinde
gerceklestirilen ebeveynlerden
aldiklar1 egitimdeki fircalama yontemini anlatmasi
ve ardindan c¢ocugunun dislerini bir kere daha
fircalamasi istendi. Takiben kalan plak miktari
Rustogi Modifiye Donanma Plak Indeksi ile ilgili
dislerden ikinci kez kayit altina alindi.

Istatistiksel ~analizler igin NCSS (Number
Cruncher Statistical System) 2007 (Kaysville,
Utah, USA) programi kullanilmistir. Caligma
verileri degerlendirilirken tanimlayici istatistiksel
metotlarin (Say1, Yiizde, Ortalama, Standart Sapma,
Medyan, Minimum, Maksimum) yani sira normal
dagilim gostermeyen niceliksel verilerin grup ici
ikili karsilastirmasinda Wilcoxon Signed Rank
Testi kullanilmistir.  Anlamlilik p<0,01 ve p<0,05
diizeylerinde degerlendirilmistir.

ikinci  seansta

Siileyman S.Z. , Meseli E.

Bulgular
Katilimcilarin =~ demografik ve oral hijyen
aliskanliklariyla iligkili  bulgular Tablo 1°de

gosterilmektedir. Buna gore kiz ve erkek ¢ocuk
katilime1 sayisinin birbirine esit oldugu gozlenirken,
popiilasyonun %46,7’sini sekiz yasindaki ¢ocuklar
olusturmaktaydi. Katilimcilarin ebeveyn egitim
seviyeleri incelendiginde %20’sinin ilkokul mezunu
oldugu goriiliirken, %53,3 oranla popiilasyondaki
ebeveynlerde en fazla goriilen egitim seviyesinin
lise oldugu tespit edildi (Tablo1).

Katillmcilarin ~ oral ~ hijyen  aligkanliklarina
bakildiginda, %33,3’lniin  (n=10) hi¢ dis
fircalamadig1 saptanirken, giinde en az iki kez
firgalayan katilimeilar popiilasyonun = %20’sini
olusturmaktaydi. Katilimcilarin, %86,7’si (n=26)
floritli dis macunu kullanmaktayd: ve %53,3’u
(n=16) nohut biiytikliigline denk gelen bir miktarda
macun kullandigini ifade etti (Tablo 1).

Tablo 1. Katilimeilarin demografik ve oral hijyen aliskanliklarina ait bulgular

n %
6 yas 8 26,7
Yas 7 yas 8 26,7
8 yas 14 46,7
Kiz 15 50,0
Cinsiyet
Erkek 15 50,0
Tlkokul 6 20,0
Ebeveyn egitim seviyesi Lise 16 53,3
Universite 8 26,7
Hig 10 333
Dis fircalama sikhig1 Giinde en az 2 6 20,0
Giinde 1 14 46,7
Floritli 26 86,7
Kullanilan dis Floritsiz 2 6,65
da florit varhg
macununda Hortt varigt Macun kullanmiyor 2 6,65
Mercimek biiytikliigiinde 7 23,3
Fircalama esnasinda Nohut biiytikliigiinde 16 53,3
kullanilan macun miktar1  Fir¢anin tamamina 5 16,7
Macun kullanmiyor 2 6,7

n: say1, %: yiizde

Aydin Dental Journal - Volume 9 Issue 2 - August 2023 (41-48)
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Katilimcilarin =~ ebeveynlere  verilen  egitimin
oncesinde ve sonrasinda kaydedilen plak skorlar

Tablo 2’te sunulmaktadir. Buna gore kayit alinan

tim dislerde egitim sonrast plak skorunda goriilen
azalmaanlamliydi. (sirastyla; r=-1,60+0,64 p=0,001;
=-1,63+0,30 p=0,001; r=-1,94+0,57 p=0,001).

Tablo 2. Katilimcilarda kalan plagin egitim oncesi ve sonrasinda karsilastiriimasi

Egitim Oncesi Egitim Sonrast

Dis Fark )4
(n=30) (n=30)
#11 Ort£Ss 4,97+2,52 3,37+1,88
-1,60+0,64 0,001%%*
Min-Maks (Medyan) 0-9 (5,50) 0-6 (3,00
#53 4,63+2,28 3,00+1,98
-1,63+0,3 0,001**
Min-Maks (Medyan) 0-9 (5,00) 0-7 (3,00)
#16 Ort=Ss 6,07+2,24 4,13%1,67
. -1,94+0,57 0,001**
Min-Maks (Medyan) 1-9 (6,00) 0-9 (4,00)

n: say1, Ort+Ss: Ortalama+Standart sapma, Min-Maks: minimum ve mksiumum degerler, bWilcoxon-Signed

Rank Test, *p<0.05 ve **p<0.01

Tablo 3’te ebeveyn egitim seviyesine gore
gruplandirilan  katilimcilarda egitim Oncesi  ve
sonrast plak skor ortalamalarinin karsilagtirmasi
verilmektedir. Buna gore
iniversite mezunu ebeveynlerin ¢ocuklarinin
sadece 16 nolu dis ylizeylerinde egitim sonrasi
kalan plagin oOl¢iim degeri istatistiksel olarak

ilkokul mezunu ve

anlamli derecede azaldi (sirasiyla, r=-2,00+0,70
p=0,038; r=-2,25+0,78 p=0,017). Diger yandan lise
mezunu ebeveynlerin ¢ocuklarinin 6l¢iim alinan
tim dislerinde egitim sonrasi kalan plagin miktari
anlamli derecede azaldi (sirastyla; r= -2,13+0,60
p=0,001; r=-1,87+0,23 p=0,009; r= -1,75+0,91
p=0,003).

Tablo 3. Ebeveyn egitim seviyesine gore gruplandirilan katilimcilarda egitim seviyesi 6ncesi ve sonrasi plak indeksinin

karsilagtiritlmasi
Egitim . Egitim Egitim ,
seviyesi " Oncesi Sonrast Fark p
Ort+Ss 4,50+3,01 3,33+2,06
#11  Min-Maks -1,67+0,95 0,180
- (Modyan) 0-8 (4,50)  0-6 (3,00)
!\I:L OrtSs 5,0042,00 3,67+1,36
= #53  Min-Maks -1,3340,64 0,102
E (Medyan) 2-7(6,00)  2-6(3,50)
= Ort:Ss 6,5042,07  4,50+1,37
#16  Min-Maks -2,00£0,70  0,038*
Modyan) 3-9(6,50)  3-6 (4,50)
Ort£Ss 5,44+2,65 3,31+2,05
B11  Min-Maks 2,1340,60  0,001%*
~ (Modyan) 0-9 (6,000  0-6 (3,00)
f Ort+Ss 5,00+2,53 3,13+£2,30
) #53  Min-Maks -1,87£0,23  0,009%*
% (Modyan) 09 (5,000  0-7(3,00)
OrtSs 6,06+2,65 431+1,74
816 Min-Maks -1,7540,91  0,003%*
(Modyan) 19 (6,00)  3-9(3,50)
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Ort£Ss 4,38+1,92 3,50+1,60
#11  Min-Maks -0,88+0,32 0,059
2 (Medyan) 2-8(4,00)  2-6(3,00)
% #53 Ort£Ss 3,63+1,84 2,254+1,58
Z Min-Maks 1-6(3,00)  0-5(3,50)  -1,38+0.26 0,059
‘E (Medyan)
S #16  OrtSs 5758255 3,50+1,77
Min-Maks 1-9 (6,50)  0-6 (3,50) -2,25+0,78  0,017*
(Medyan)
n: say1, Ort+Ss: Ortalama+Standart sapma, Min-Maks: minimum ve mksiumum degerler, bWilcoxon-Signed Rank Test, *p<0.05
ve **p<0.01
Tartisma az iki defa fir¢alayanlarin oraninin %15,2 oldugu

Yapilan literatlir taramasi sonuglari, ebeveynlere
verilen oral hijyen egitiminin dis fircalama {izerine
etkinliginin gosterildigi bu c¢alismanin saglikl
cocuklarla iilkemizde yapilmis sinirhi sayidaki
caligmalardan biri oldugunu gostermistir.

Dishekimleri, bireyleriniyiagiz vedis sagliginasahip
olmalarinda sunduklari tedavi hizmetlerinin yan1 sira
koruyucu yaklagimlarla da katki saglamaktadirlar.®
S6z konusu bireysel katkilar, bircok faktorle
iligkili olan toplum saglhginda refahin iyilesmesi
hedefi ac¢isindan olduk¢a Onemlidir. Gelismis
iilkelerde sosyo-ekonomik diizeyle baglantili olarak
koruyucu hizmetler daha yaygin verilmektedir. Bu
tilkelerde kisisel hijyen uygulama bilincinin artisi
ile son yillarda agiz ve dis saglig1 problemlerinin
hizla azalmaya basladig1r goriilmektedir.”!" Ancak
gelismekte olan ve gelismemis llkelerde, agiz ve
dis saglig1 problemleri halen ciddi ekonomik ve
sosyal sorunlar olusturmaya devam etmektedir.”'’
Diinyanin bir¢ok yerinde dis ¢iiriigii ve periodontal
hastaliklar halen sik goriilen sorunlar arasinda
bulunmaktadir. Bu sorunlar Tiirkiye’nin de iginde
bulundugu gelismekte olan iilkelerde gelismis
iilkelere gore daha fazla gozitkmektedir.

Bir¢cok aliskanligin  kazanildigi, biiyiime ve
gelisiminin devam ettigi cocukluk doneminde,
agiz-dis saghgi diizeylerinin arastirilmasi, tedavi
ihtiyaclarinin  belirlenmesi ve saglikli agiz-dis
saglhigina ulasilmasi i¢in ¢ocuk ve ebeveynlerinin
yeterlidiizeydeegitilmeleri onem kazanmaktadir. 648
ebeveyn (352 anne, 332 baba) ve ¢ocuklari lizerinde
yapilan bir calismada; ebeveynlerin %13,7’sinin
dislerini hi¢ fir¢calamadiklarint (%75 baba, %25
anne), %37,8’inin ise ara sira fir¢aladiklarin
bildirmislerdir.!> Ayni ¢aligmada ¢ocuklarin %5’inin
dislerini hig¢ fircalamadiklart bulunurken, giinde en
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rapor edilmistir. 2000 yilinda Riyad" da yapilan bir
calismada ise; 5-12 yaslari arasindaki ¢ocuklarin
% 10,7’ sinin dislerini fircalamadiklari, %58,8’inin
ara sira, % 23.,5’inin giinde bir kez ve %7’sinin
giinde iki kez olacak siklikta dislerini fir¢aladiklart
goriilmistir.”® Ghandhari Motlagh ve Kohestani
yaptiklari calismada ise 12 yaslarindaki 6grencilerin
% 88,8’inin diglerini giinde bir veya birden daha
fazla fircaladiklarmi, % 11,1 ‘inin ise dislerini
hi¢ fir¢calamadiklarin1  belirtmislerdir.'
calismamizda ise katilimecilarin, %33,3’i giinde
birden az firgalarken, %20’si glinde iki, %46,7’si
ise giinde bir defa firgcalamaktadir. Calismamizdaki
cocuklarmm dis fircalama sikliklarinin  diisiik
olmasmin nedenleri arasinda agiz ve dis saglig
hakkinda biling seviyelerinin azligi, diisiik sosyo-

Bizim

ekonomik durum ve ebeveynlerinin egitim
seviyeleri, ailelerin ¢ocuklarimin dis sagligina
verdikleri  degerin  yetersizligi  gosterilebilir.

Ulkemizde gocuk izlem protokolleri arasinda oral
hijyen egitimi ve pedodontik muayene yonlendirme
bilgisi bulunmasimna ragmen izlem protokolii ile
yonlendirilmis ¢ocuk sayisinin sinirl kalmaktaidr.

Oral hijyen egitiminin yayginlastirilarak yeni dogan
ve cocuk izlem protokolleri arasinda degerinin
arttirtlmasi, hatta c¢ocuk izlem protokollerini
uygulayan saglik ekibinin egitilmesi son derece
kritiktir. Bu noktada tip ve dis hekimligi egitim
iceriklerininiilkemizde agizbakimininiyilestirilmesi
ve giderlerinin azaltilmasini saglayacak
miifredatlarla zenginlestirilmesi saglik ekonomisine
yon verecek stratejiler arasinda planlanmalidir.

Yapilan bir calismada; yiiksek egitim seviyesine
sahip ailelerin ¢ocuklarmin diisiik egitimli ailelerin
cocuklara gore daha fazla oranda gilinde iki defa
dislerini fir¢aladiklar1 goriilmiis olup ¢ocuklarin
% 21,8 inin dis ipi kullandig1 ve bu cocuklarn
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genellikle yliksek egitim seviyesine sahip ailelerin
cocuklart olduklari tespit edilmistir.!> Ak¢akoca ve
ark. yaptig1 calisma sonuglarina goére anne egitim
diizeyinin c¢ocugun dis fircalama siklig1 iizerine
etkisi olmadig1 ancak baba egitim diizeyi lise ve
iizerinde olan ¢ocuklarin daha sik dis fircaladigini
gostermistir.16 Bizim ¢alismamizda giinliik dis
fircalama sikligina bakildiginda {iniversite mezunu
ebeveynlerin ¢ocuklarmin %56,11’inin glinde en az
ikikez, ,%32,88’1glindebirkez disini fircalamaktadir.
Lise mezunu ebeveynlerin ¢ocuklarmin %85,71°1
giinde bir kez fircalarken ilkokul mezunu olanlarin
cocuklart ise %12,51 ise giinde en az iki kez disini
fircalamaktadir. Bu sonuglara bakildiginda ebeveyn
egitim seviyesindeki artigin cocugun dis fircalama
sikligina yansidig1 goriilmektedir. Cocuklar birgok
bilgiyi oldugu gibi agiz ve dis saglhigina iliskin ilk
bilgileri de aileden 6grenmektedirler. Egitim diizeyi
yiiksek olan ailelerin agiz ve dis sagligmna iliskin
bilgi diizeyleri yiiksek oldugundan bu ailelerin
cocuklarmin da bilgi diizeylerinin yiiksek olmasi
ve dolayisiyla dis firgalama sikliginin fazla olmasi
beklendik bir durumdur.

Yetkin Ay ve ark.’nin, mental engelli ¢ocuklar ile
yaptiklart calismalarinda; aile ve Ogretmenlere
verilen oral hijyen egitiminin plak indeksi ve dis tas1
indekslerinde anlaml1 diisiis sagladigi; fakat gingival
indeks degerlerinde anlamli fark olusturmadigi
saptanmistir.”” Ek olarak, babanin egitim durumu
ve aile ilgi diizeyi arasinda kuvvetli korelasyonlar
bulmuslardir. Bizim ¢alismamizda da oral hijyen
egitimi firgalama sonrasi kalan plak miktarinda
anlamli 6l¢lide azalma saglamigtir. Calismamizda
#16 nolu dislerde kalan plak miktar1 oral hijyen
egitimi sonrasinda ebeveynin egitim diizeyinden ve
giinlik agiz hijyen sikligimmindan bagimsiz olarak
azalmistir. On bolge hijyenin kolay uygulandig
ancak arka bolgeyi temizlemenin Ogrenilmesi
gerektigi sonucunu ortaya koymaktadir. Bir diger
bulgu ise, 53 nolu diste kalan plak miktarindaki
azalma miktarinin en az olmasidir. Bu bulgu,
oral hijyen egitimi almasina karsin bireylerin siit
dislerinde gereken onemi gostermediklerini ortaya
koymaktadir. Bu durum, oral hijyen egitiminin
yant stra siit diglenmenin 6nemine ve bu konuda
farkindalik  c¢aligmalar1  yapilmasina  ihtiyag
duyuldugunu gostermektedir.

Eriskinlerde edinilmis aliskanliin yerine yenisi
koyarak degistirmek zordur. Bu yilizden agiz ve
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dis saglhig ile ilgili bilgilendirmelerin bebeklikten
baslayan bir siire¢ olmasit 6nem tasir. Dogumdan
sonraki ilk yillar ¢ocugun egitimini aile temelinde
yakin ¢evreden aldigi donemdir. Biitiin bunlar gz
oniinde bulunduruldugunda ebeveynler basta olmak
iizere ¢ocugun dogru bilgilerle hareket etmesinde ve
aliskanliklarin1 kazanmasinda rol oynayan herkesin,
agiz ve dis saghg ile ilgili teme bilgilendirmeleri
profesyonel anlamda almis olmasi onerilmektedir.
Uzun vadede bu durum toplumun ytiksek diizeyde
r agiz dis sagligi profiline erisimine imkan
tantyacaktir.

Geligmis iilkelerde sagliga ayrilan biit¢enin %5-10"u
agiz hastaliklarinin tedavisinde kullanilmaktadir.
Cocuklarin genel saglhigi icin ayrilan biitgenin
iizerinde bir biitcenin ¢ocuklarin agiz sagligina
ayrildigi gelismemis lilkelerin bazilarin goriilmekte
olan bir durumdur. Dolayisiyla da finansman
sikintisi tedavi edilebilir olan dislerin kaybina sebep
olmaktadir. Agiz ve dis hastaliklarmin tedavisi
oldukca maliyetlidir ve saglik ekonomisi tizerinde
ciddi ytiktiir. Bu noktada, agiz ve dig hastaliklarinda
da yasam tarzinda degisiklikler yapilarak bazi risk
faktorleri onlenebilir. Ornegin kotii beslenme ve
alkol, sigara gibi zararli aliskanliklar terk edilerek
agiz ve bakim saghgi gelistirilebilir. Bu nedenle
iilkelerin agiz ve dis hastaliklarinda tedavi edici
hizmetleri sunarak salig1 tahsis etme gayreti kadar
koruyucu hizmetlere yonelmesi ekonomiyi olumlu
etkileyecektir.'®

Sonuc¢

Agiz ve dis saghgi, yasamsal fonksiyonlarin
yasam  kalitesinin ~ devami
acisindan biliylik Onem tasimaktadir. Tirkiye
gibi gelismekte olan ve koruyucu dis hekimligi
uygulamalarinin yetersiz oldugu tlkelerde agiz ve
dis sagligi problemleri ciddi ekonomik sorunlar
olusturmaktadir. Pek c¢ok iilkede oldugu gibi
ilkemizde de yiiksek oranda goriilen agiz ve
dis hastaliklart Onlenebilen hastaliklar grubuna
girmektedir. Calismamizda ebeveynlere verilen dis
firgalama ve oral hijyen egitiminin ebeveynlerin
cocuklar agiz hijyenini saglamada etkili oldugu
saptanmistir. Bu nedenle bu egitimlerin okullarda;
velilere, 6gretmenlere ve ¢ocuklarin agiz sagligiyla
ilgili her birey ve birime verilmesi olduk¢a dnemlidir.
Bu egitimler ile ¢ocuklarda goriilebilecek agri, dis
apsesi, besinlerin c¢ignenememesi, dislerde olusan
renk degisiklikleri, malokliizyonlar ve kayiplar gibi

korunmasi  ve
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sorunlarin 6niine gegilebilir. Bu durum birgok dental
tedaviye duyulan gereksinimi ortadan kaldirarak
saglik ekonomisinde agiz ve dis hastaliklariin
olusturdugu yiik azalacaktir.

Cikar Catismasi

Bu galisma ile ilgili olarak yazarlarin ¢ikar ¢catismasi olabilecek
bilimsel ve tibbi komite iiyeligi veya iyeleri ile iliskisi,
danismanlik, bilirkisilik, herhangi bir firmada ¢alisma durumu,

hissedarlik ve benzer durumlar1 yoktur.
Finansal Kaynak

Bu ¢alisma sirasinda, yapilan arastirma konusu ile ilgili dogrudan
baglantisi bulunan herhangi bir ilag firmasindan, tibbi alet, gereg¢
ve malzeme saglayan ve/veya {ireten bir firma veya herhangi bir
ticari firmadan, ¢aligmanin degerlendirme siirecinde, ¢aligma
ile ilgili verilecek karari olumsuz etkileyebilecek maddi ve/

veya manevi herhangi bir destek alinmamustir.
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