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3-12 YAS GRUBU COCUKLARIN BESLENME
ALISKANLIKLARININ Di$ SAGLIGI UZERINE ETKiSI*

Dyt. Emine AKAL** / Dr. Selma BIRER** / Prof. Dr. Ayse BAYSAL***

Arastirma, Gazi Universitesi Dishekimligi Fakiil-
tesi Pedodonti Boliimii Kliniklerine basvuran 3 -12 yas
grubu 93'ii kiz, 107’si erkek olmak iizere 200 ¢ocugun
beslenme ahgkanbklarmmin dis saghg iizerine olan et-
kilerini incelemek amaci ile planlanmastir. Yapilan dis
muayeneleri sonuglarina gore; 200 ¢ocuktaki toplam
ciiriik dis sayis1 384, dolgulu dis sayist 330, kayip dis
sayis1 ise 50'dir. Buna gorc DMFT indeksi 3.8 olarak
hesaplanmustir. Cocuklarin tiimii hergiin seker tiiket-
mektedirler. Recel, bal ve pekmezden birini hergiin
tilketen ¢ocuk oram ise % 73'diir. Seker ve sekerli yi-
yeceklerin tiiketimlerinin fazla olusu; bunun yansira,
diizenli bir afiz sagh$ ve bakimmn yapilmamasi, dig
giiriikliigiinii arttiran baslhica faktérler olarak saptan-
mstir.

GIRIS

Gerek genel saghgin, gerekse agiz saghfinmin korunmasinda ve
hastaliklarin iyilestirilmesinde yeterli ve dengeli beslenme biiyiik
tnem tasir. Ote yandan, bireyin, yeterli ve dengeli beslenmesi sag-
ikl bir agiz ve diglerle miimkiindiir (1, 2).

Agiz ve dis saghiginin en 6nemli sorunlarinin basinda gelen «dis
cliriigii» disin minesi ve dentininde meydana gelen bir harabiyettir.,
Disin sert dokusunun disaridan igeri dogru ilerleyen bir kavite ile
sonuclanan hastaligidir (3,4). Ciinkii, disin sert dokularinin demi-

(*) 1-4 Mayis 1986 1I. Dis Hekimligi Kongresi'nde teblig edilmistir.
(**) Diyetisyen. .
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neralizasyonu ve organik maddelerinin enzimler yardim ile yikil-
mas1 sonucu olusur. Ciiriik olusumunu etkileyen etmenlerin basin-
da igilen sulann flor degeri, beslenme ve dislerin temizlenme du-
rumu gelmektedir (5).

Yapilan arastirmalara gore; dis ciiriiklerinin etiyolojisi biyo-
kimyasal, beslenme ve bakteriyel etkenler olarak toplanmistir. D1$
ciiriigii su sekilde formiile edilmektedir :

Bakteri — Enzim + Karbonhidrat — Asit + Dis —> CURUK.
Bunlardan biri olmadig:i zaman giiriik olusmaz. Son yillarda yapi-
lan arastirmalara gére; ciiriilk olusumunda etkin olan bakteriler,
Streptococcus, Lactobacillus, Actinomyces tiirleri, maya ve kiifler-
dir (6-12). Bunlarin iginde en etkini S. mutasdir.

Dis ciiriikleri ile beslenme arasinda siki bir iligki vardir. Dis
ciiriikleri beslenmeyi olumsuz yonde etkiledigi gibi, hatali beslen-
me de dis ciiriiklerine ve agiz saghginin bozulmasina yol agmakta-
dir. Seker yeme sikliginin ve cesidinin giiriigii artirdigy bilinmek-
tedir. Sekerin miktarindan cok, tiir ve alim sikligimin énemli oldu-
gu da yapilan calismalarda dogrulanmustir, Dis ciiriiklerinin olus-
masinda en 6nemli rol oynayan seker sakkarozdur. Bal, kuru mey-
ve gibi dogal sekerlerin de rafine sekerler kadar esit derecede gii-
riitlicii oldugu sdylenmektedir (13- 17).

Ag1z ve dis saghpim olumsuz yoénde etkileyen dis ciiriiklert be-
beklik cazinda baslamakta, iki yasindan sonra agikga goriilmekte-
dir. Bu nedenle, dis ciiriikleri ¢ocuklarin beslenme sorunlarindan
sayildigindan, 3- 12 yas grubu gocuklarin, beslenme aliskanliklan-
nin, dis saglig iizerine olan etkilerini saptamak amaci ile bu aras-
tirma planlanmistir. '

ARASTIRMA YONTEMI VE ARACLARI

Arastirma, Gazi Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Pedodonti
Boliimii Kliniklerine basvuran hastalar arasindan 3-12 yas grubu

cocuklardan gelisigiizel 6rneklem yontemi ile secilmis 93'i kiz,
107’si erkek olmak iizere 200 denek iizerinde 20 Aralik 1985 - 14 Su-

bat 1986 tarihleri arasinda yapilmistir.

Klinige basvuran cocuklarin dis saghg durumlari dis hekim-
leri tarafindan muayene edilmis, ¢iiriik, dolgulu ve kayip dis sayi-
larindan karisik dislenme icin DMFT indeksi hesaplanmistir, Co-
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cuklarn beslenme aliskanliklarim1 saptamak icin onceden hazirla-
nan anket formlar1 uygulanmistir. Toplanan bilgiler degerlendirile-
rek tablolar haline getirilmistir.

BULGULAR VE TARTISMA

Arastirmaya katilan 200 denekten 3 -6 yas grubunda 64; 7-12
yas grubunda ise 136 ¢ocuk bulunmakta idi. Yapilan dis muayenele-
ri sonucunda deneklerin 24 (% 12)’tiniin dislerinin saglam, 176
(% 88)'sinm ise; dislerinde dolgu, giiriik ve kayip dis oldugu saptan-
mustir. Deneklerdeki kansik dislenmeye gore; ¢liriik, dolgu ve ka-
yip dis sayilarinin toplaminin denek sayisina boéliimii ile DMFT in-
deksi 3 -6 yas grubu igin 3.4, 7- 12 yas grubu i¢in 4.0, her iki grup
icin ise 3.8 olarak hesaplanmistir.

Usmen'in (7), Ankara ve koéylerinde yaptig1 bir arastirmada ise,
ilkokul ¢ocuklarinda ¢iiriik dis oram siit dislerinde koylerde % 57,
kentte % 72, daimi dislerde, kdylerde % 51, kentte % 43 olarak sap-
tanmistir. Buna gore 16 yil iginde dis ¢iiriigii sikhginda % 45 artis
olmustur.

Tablo 1'de goriildiigii gibi 3-12 yas grubu g¢ocuklann giinliik
besin tiiketimlerine bakildiginda; hergiin siit - yogurt - peynir, et-
yumurta, sebze-meyve ve tahil grubundan almaktadirlar. Buna
karsihik, sekerin tiim denekler tarafindan hergiin, regel, bal, pek-
mez gibi yiyeceklerin ise % 73'ii tarafindan hergiin, % 18.5'i tarafin-
dan giinasin tiiketildigi dikkati gekmektedir, Seker ve sekerli yiye-
ceklerin tiiketiminin oldukga sik oldugu goriilmektedir.

Ozellikle gelismis iilkelerdeki seker tiiketiminin onemli dis bo-
zukluklarinin temel nedeni oldugu bilinmektedir. Ingiltere’de 11 - 14
yas arast farkli sosyo-ekonomik diizeylerdeki 405 cocuk iizerinde ya-
pilan bir arastirmada, seker tiiketiminin fazla oldugu ve buna bag-
i olarak da dis ciiriiklerinde bir artis oldugu saptanmistir (16 - 18).
Japonya’da II. Diinya Savas:i sirasinda kisi basina diisen seker tii-
ketim miktarinin diismesi ile birlikte, ¢iiriik dis oraninda da diisiis-

ler gozlenmistir (13).

Cocuklarin yemek yeme aliskanliklarim etkileyen etmenlerden
birisi de ana &giinlerin disinda ara 6giinlerde tiiketilen yiyecekler-
dir, Arastirmada bu durum incelenmis ve Tablo 2'de gGsterilmistir,
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Tablo 2: Deneklerin Genellikle Ogiin Aralarinda Siklikla Tiikettikleri

Yiyecekler.
Kusluk Ikindi Aralarda Yatarken  Toplam
Besinler Sayi % Say1 % Sayi % Say % San %
Siit - Ayran 2 28 6 8.1 7 94 59 797 74 1000
Gazoz-Kola vs. - — 1 10 90 99.0 —_ - 91 1000
Cikolata - Sekerlcme — — 1 1.0 162 990 - 163 100.0

Kurabiye, Kek vs. 28 194 70 48.6 45 310 1 10 144 1000
Meyve, Meyve Sularn 34 200 85 51.0 41 250 7 40 167 100.0
Ekmek - Peynir 40 300 81 610 10 8.0 1 10 132 1000
Siitlii Tathlar _ - 13 395 13 395 7 210 33 1000
(Muhallebi, Siitlac vb.)

Tablo 2'de goriildiigii gibi, deneklerin yemek aralarinda seker,
cikolata ve sekerlemeleri oldukca fazla tiikettikleri dikkati ¢ekmek-
tedir. Bu tiir besinlerin tiiketimi ile giiriik dis orami1 arasinda yakin
bir iliski vardir. Ozellikle yemek aralarinda alman seker ve sekerli
yiyecekler bu yas grubu cocuklarda dis cliriiklerine neden olmak-
tadir. Ogiinler arasinda verilen tathlarin miktarlari en aza indiril-
diginde dis ciiriiklerinde yine artmalar goriildiigiinden, sadece se-
kerin miktarinin degil tiir ve tiiketim sikligimin 6nemli oldugu an-
lasilmistir. Bu tathlar tamamen kaldinldiginda ise dis giirtiklerin-
de azalmalar olmustur (6, 10, 17).

Yapilan bir baska arastirmada ise, normal diyet alanlar ile ye-
mek aralarinda seker alanlar arasindaki ¢iiriik dis sayilan karsilas-
tirldigi~da aralarda sekerli yiyecek ve icecek alanlarda dis ¢liriik-
liigii sikhg 3 kat fazla bulunmustur (15).

Aym zamanda bu yas grubu cocuklar genellikle 3 6giin yemek
yerler. Sekerleme, cikolata vb. yiyecekler yemek aralarinda cocuk-
lara verildigi zaman c¢ocugun istahini kapayarak, normal besin ge-
reksinimini karsilamasimi engellemektedir. Arastirmada, denekle-
rin % 21.5’inin yemeklerini tam olarak tiiketmelerine karsin % 78.5
ise bu soruya olumsuz cevap vermislerdir, Yemek aralarinda yeni-
len seker, cikolata vb. besin degeri olmayan yiyeceklerin istah iize-
rine olumsuz etki yaptigim agikca gostermektedir.

Deneklerin, sekerli yiyecekleri tiiketme sikhi ile gliriikk disler
arasindaki iliski de incelenmis ve Tablo 3'deki sonuglar elde edil-
mistir.
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Tablo 3: Deneklerin Sekerli Yiyecekleri Tiiketme Sikhiklari ile
Ciiriik Disler Arasindaki Iliski

Hergiin Giinasir1 Haftada Bir Toplam

Dislerin Durumu Say1 % Say1 % Say1 % Say1 %

Hepsi Saglam 2 20 5 25 17 85 24 12,0
1-2 tane Dolgu,

Ciiriik, Kayip 9 45 12 6.0 36 18.0 57 28.0
3-4 tane Dolgu,

Ciiriik, Kayip 9 45 27 135 13 6.5 49 245
5-6 tane Dolgu,

Ciiriik, Kayip .10 5.0 15 75 9 45 34 170
7-8 tane Dolgu,

Ciiriik, Kayip 9 45 2 10 4 20 15 1.5

9 + 14 70 5 25 2 10 21 105

Toplam 53 265 66 33.0 64 405 200 100.0

x?=62.665 p < 0.05

Tablo 3'de goriildiigii gibi ciiriik, dolgu, kayip dis sayist ¢iko-
lata, seker vb. sekerli yiyecekleri siklikla tiiketenlerde daha fazla-
dir. Disleri saglam olan denekler bu tiir yiyecekleri daha seyrek
yerken, agizlarinda ¢ok fazla sayida ciiriik, dolgulu veya kayip dis
bulunanlarin hergiin, giinasin gibi sikliklarla tiikettikleri goriilmek-
tedir, Sekerli yiyecekleri tiiketme sikliklar: ile ¢iiriik disler arasin-
daki farkliligin 6nemli olup olmadigim1 saptamak amaci ile khi-kare
testi uygulanmis ve 0.05 esiginde 6nemli bulunmustur.

Diyetle yeterli miktarda proteinlerin alinmas: ile aminler ve
lire olusacagindan, bunlar meydana gelen asidi tampon ederek de-
kalsifikasyonu onlemektedir. Proteinlerin, mine yiizeyindeki asit
iizerine etkileri incelenmis ve asit yiizdesini azalttig1 tespit edilmis-
tir (4, 15). Son yapilan arastirmalara gore fosfoproteinler hidroksi-
apatitler ile birleserek demineralizasyona engel olmaktadir. Ayrica
diyette yeteri miktarda yag varsa bunlarda disin iizerini bir tabaka
gibi sararak sakkarozun dise yerlesmesini onleyebilir. Siit - sekeri
laktozun kariyojenik etkisine karsin, kazeinin antikariyojenik etki-
ye sahip oldugu saptanmustir (10 - 12).

Amerika’da yapilan bir arastirmaya gore, anne siitilyle 6 aydan
az ve dogumdan itibaren hazir mamalarla beslenen bebeklerin siit
dislerindeki giiriik sikliginin, 6 aydan daha uzun siire anne siitiiyle
beslenen gocuklardan fazla oldugu saptanmig ve en iyi dislerin anne
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siitii ile beslenen ¢ocuklarda oldugu goriilmiistiir. Bunun sebebi
de su sekilde aciklanmaktadir. Anne siitii laktoz, mamalar ise sak-
karoz icermektedir. Sakkaroz, laktoza nazaran mikroorganizmalar
tarafindan daha ¢abuk ve kolaylikla metabolize edilmekte, dolayisi
ile dis iizerinde artan asit, dis ¢iiriimesine neden olmaktadir (6 - 14).

Deneklere, harclik aldiklarinda engok ne tiir yiyecekleri aldik-
lar1 sorulmus ve alman yanitlar Tablo 4'de gGsterilmistir.

Tablo 4: Deneklerin Harglik Aldiklarinda En Cok Aldiklan
Yiyeceklere Gore Dag:limm

Aldiklar1 Yiyecekler San %
Sakiz, Seker, Cikolata 117 58.5
Siit - Ayran 5 25
Meyveli Siit 5 25
Simit - Kek 43 215
Gazoz - Kola 21 10.5
Higbiri 9 45
Toplam 200 100.0

Tabloda goriildiigii gibi deneklerin % 58.5'i sakiz, seker ve ci-
kolata, % 21.5'i simit - kek, % 10.5'i gazoz-kola, % 2.5'i siit-ayran
ve meyvali siit almaktadirlar. Elde edilen verilere goére cocuklarin
sakiz, seker, cikolata vb. yiyeceklere oldukca bagimli olduklar: bii-
yiik bir ¢ogunlugunun ise bu gibi yiyecekleri siklikla tiikettikleri
tespit edilmistir. Cocuklarda oldukca fazla goriilen dis ¢iiriikleri ile
sekerli yiyeceklerin tiiketimi arasindaki iliski acikca gbzlenmistir.

Elde edilen verilerden deneklerin % 81.0’inin sakiz ¢ignedigi,
% 19.6’'unun ise ¢ignemedigi saptanmustir. Dis ciirliklerinin yaygin
olmasi, sekerli ciklet cigneme oranmnin da yiiksek olusu dis ciiriik-
leri ile sekerli sakiz ¢igneme arasinda bir iliskiyi gbstermektedir.
Deneklerin % 75.0'i kabuklu sert yiyecekleri disleri ile kirmadik-
larini, % 25.0'i ise kirdiklarim belirtmislerdir. Bu da sevindirici bir

durumdur.
Dis ciiriiklerinin olugsmasinda karbonhidrath yiyeceklerin 6zel-
likle sekerlerin etkisinin yamsira agiz - dis bakimi ve dis fircalama-

nin da énemli bir etkisi oldugundan deneklerin firgalama aliskan-
liklann da incelenmistir. Deneklerden 137'sinin (% 68.5) dislerini fir-
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calamalanna karsin, 63%iniin (% 31.5) hi¢ fircalamadiklann saptan-
mistir,

Dis fircalama ile dis yiizeyleri temizlenerek, giiriimelere neden
olan agiz bakterilerinin dis yiizeyine toplanmas: 6nlenmis olur. Cig
meyve ve sebze gibi sert ve temizleyici yiyeceklerde, dis yiizeylerini
temizleyerck, dis ciiriimelerine neden olan agiz bakterilerinin dis
yiizeyine toplanmasimi 8nlemesi agisindan ayrica 6nem tasimakta-
dir. Deneklerin yemek sonras: en son tiikettikleri yiyecekleri ile disg
fircalama durumlar arasindaki iliski incelenmistir (Tablo 5).

Tablo 5: Deneklerin Yemek Sonrast En Son Tiikettigi Yiyecekler ile
Dis Fircalama Durumu

Dis Dis

Tiiketilen Fir¢alayan Fircalamayan Toplam

Yiyecekler Say1 % Sayi % Say1 %
Meyve 82 410 17 8.5 99  49.0
Siit - Yogurt 2 1.0 4 20 6 30
Tatht 44 220 42 21.0 56 43.0
Salata 9 4.5 — — 9 4.5
Toplam 137 68.5 63 315 200 102.0

Tablo 5'de gériildiigii gibi elde edilen verilere gore dislerini
fircalamayanlarin ‘% 21.0'inin yemek sonrasi en son tiikettigi yiye-
ceklerin tatl oldugu tespit edilmistir. Dis ciiriikleri, dis ylizeyine
yapisan fermente olabilen karbonhidratlar iizerinde bakteriyel sal-
gilann islemesiyle olusan organik asitlerle baslatilir. Sekerli yiye-
ceklerin alimindan kisa bir siire sonra dis yiizeyindeki bakteriyel
floranin metabolizmas1 sonucu agiz pH's1 7'den 5.5'a diiserek giiriik
olusumu baslamaktadir, Bu nedenle tatli yiyeceklerden sonra dis-
lerin fircalanmamas: sonucu ciiriikkler meydana gelmektedir. Ye-
mek sonras: en son tiiketilen yiyecekler ve dis fircalama ile ciiriik
dis oram arasinda siki bir iliski vardir (6 - 10). Florlu macunlarn
lokal olarak yiizeysel uygulanmasinin, plaktaki patojen bakteri ko-
lonilerinin sayisinda biiyiik miktarda azalmaya neden oldugu bir-
cok arastirici tarafindan bildirilmektedir (5). Florlu dis macunlan
ozellikle 6nerilmekle birlikte 4 yasindan kiigiik cocuklara verilmesi-
nin uygun olmadig1 belirtilmektedir (19). Hargreaves ve arkadasla-
r1 (20) okul 6ncesi yaslardaki bir gocugun her fircalamada 0.3 -0.4
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gr dis macunu yutabilecegimi belirtmislerdir. 5-6 yasindan sonra
ise cocuk artik yutmadan fircalamay:1 rahathkla yapabilecektir.

Dis ciiriimeleri, dis etkenlere bagh olmakla birlikte, disin de
ciirtimelere kars1 koruyucu bir direnci vardir. Son yillarda yapilan
arastirmalara gore eser elementlerin de, dis giiriikklerinde 6nemli
rolleri oldugu kabul edilmektedir, Ozellikle flor elementinin dis
ciiriiklerinden korunmada bir faktér oldugu ve dis sagliginda an-
lamh bir etkisinin oldugu bilinmektedir. Florun, disin i¢ kisimlan-
na ve minelere yerleserek disin asit etkisi ile ¢iiriimeye kars1 daya-
mkhhgim artirdigs sanilmaktadir. Dis minesinin kimyasal yapisma
girerek ¢oziiniirliigiinii azaltmakta ve saglamhik kazandirmaktadir.
Floriin bunlardan baska, reminerilizasyon olaymnda da etkili oldu
gu bilinmektedir. Floriir, bakteri enzimlerini inhibe ederek ciiriik
olusumunu dnlemektedir. Floriir, magnezyum, mangan gibi iki de-
gerli metal katyonlarin1 kofaktdr olarak kullanan enolaz ve ii¢ de-
gerli demir porfirin halkasim kofaktdr olarak kullanan katalaz,
peroksidaz gibi enzimlerin inhibitoriidiir. Dis ¢iiriikleri agisindan
etkilenen en 6nemli enzim enolazdir. Karbonhidratlarin yikilarak
laktik aside doniistiiriildtigii glikoz olayinda tepkimede rol oyna-
yan enolaz enzimi flor tarafindan 10 ppm gibi bir konsantrasyon-
da % 45 oraminda inhibe edilir (1, 4, 5).

icme sularinda 1 ppm, siit ve sebze de 0.5 ppm, balik etinde
1 ppm, balik derisinde 8 ppm, kemiginde ise 700 ppm, c¢ay yapra-
ginda 100 - 300 ppm dolaylarinda floriir vardir. Bu nedenle sularnn-
da hig flor bulunmayan bolgelerde bile 5- 15 bardak cay igen kisi-
ler 1-3 mg flor iyonu almis olurlar. Sular florlu olan bélgelerde
ise bu oran 8- 10 mg’a yiikselir. Disin gelisimi ve olgunlagmasi za-
manlarinda, igme sulan ile yeterli flor alinmasi gocuklarda ve ye-
tiskinlerde dis cliriigii sikhigim azaltmaktadir. Fazla flor aliminda
da dislerde sar1 lekeler (florosis) olusmaktadir. I¢me sularinda
1 ppm yogunlugunda flor bulunmasinin gereksinimi karsiladigy, ye-
tersizlik bulgularinin azaldigi saptanmstir (5). Flor yogunlugu ye-
tersiz olan sulara flor eklenmesi, flor tabletleri, siit ve tuza flor ek-
lenmesi ile genel sistemik uygulama yontemleri disinda topikal flor
uyzulamalan igin cesitli agiz gargaralar jel, siv1 veya lak seklinde
olan flor preparatlart dis giiriiklerinin onlenmesinde, korunmasin-
da rol oynamaktadir (20).

Diger eser elementlerden molibden, vanadyumun dis ciiriikie-
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rini yavaslatan etkilerinin oldugu, buna karsilik, bakir, mangan,
selenyum gibi baz elementlerin ise dis ciiriiklerinj artirdig: sdylen-
mektedir. Eser elementlerden cinkonun genel beslenmede oldugu
kadar kemik mineralizasyonunda da 6nemli bir rolii oldugu kabul

edilmektedir (21).

Ciiriimeyi Onleyen diger bir besin 6gesi de fosfatlardir. Labo-
ratuvar hayvanlan iizerinde yapilan calismalarda, giiriige neden
olacak diyete sodyum trimetafosfat eklenmesinin, hayvanlarin dis-
lerinde ciiriimeleri ‘% 80 oraninda azalttigim1 g6stermistir. Diger bir
arastirmada ise, cocuklarin sabah kahvaltisinda yedikleri tahil
mamiillerine ‘% 1'lik ortofosfat eklendiginde dis ciiriiklerinin azal-
dig1 saptanmistir, Ozeliikle disin biiyiime ve gelismesi esnasinda
fosfat ve flordan zengin, proteinden yeterli bir diyetle beslenme ile
disin direnci artirilabilir (6).

Gida sanayinde seker ve sekerli yiyeceklerin yapiminda seker
yerine kristalizasyonu saglamak igin bakteriler tarafindan fermen-
te edilemeyen yapay tatlandiricilardan Xylitol ve Aspartam kulla-
mldiginda, dis ciiriiklerine neden olan demineralizasyonu engelle-
digi saptanmustir. Xylitol'un asit iiretim hiz1 sifir olup glikoza na-
zaran barsaklardan yaris1 emilmektedir. Fazla ailndif1 zaman diare-
lere neden olmaktadir. Giinliik miktar1 50 - 60 gram: gegmemelidir.
Xylitol'un ciiritk 6nleyici etkisinin, tiikiiriikdcki kalsiyum diizeyi-
nin yiikselmesine bagh olabilecegi kanisina varilmistir (18).

SONUC

Bu yas grubu cocuklarda dis ciiriiklerinin baslica nedeni yan-
Iis beslenme aligkanliklar1 ve dis firgalama alhskanligimin cocuklar-
da tam olarak yerlesmemesidir. Cocuklarin gikolata ,sekerleme vb.
sekerli yiyeceklere asir1 bagimhi olduklari ve bu tiir yiyeceklerle
dis ciiriikleri arasindaki iliski elde edilen verilerde agik olarak go-
riilmektedir. Ayrica diizenli bir dis firgalama aligkanhgmin da ol-
mamas1 sonucu sekerli yiyeceklerin disler iizerinde yaptig1 zarar
artmaktadir. Dis giiriiklerini 6nlemek igin, sekerli yiyeceklere olan
bagimliligi ortadan kaldirmak veya en aza indirmek ve gocuklara
dis fircalama aliskanliginin daha kiigiik yaslardan itibaren kazan-
dirmak gerekmektedir. Bunda da en etkin yol siiphesiz aile ve go-
cuga yapilacak egitimdir.
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Dis ciiritklerini 6nlemek ve yayginlagmasini engellemek igin
alinmas1 gerekli baslica nlemler su sekilde siralanabilir :

~— Rafine edilmis karbonhidratlar (sakkaroz) miimkiin oldugu
kadar az tiiketilmelidir. Ozellikle disin siirme donemlerinde sekerli
yiyecek ve iceceklerden sakinilmalidir.

— Karbonhidrath yiyecekler diger yiyeceklerle birlikte giinde
3 &giin alinmall, yemek aralarinda sik sik sekerleme, cikolata vb.
maddeler alinmamalidir. Aralarda birseyler yenmesi &nlenemiyor-
sa, alman yiyeceklerin meyve ve sebze olmasi saglanmali, boylece
diyette temizleyici dzelligi olan yiyeceklere daha fazla yer verilme-
lidir,

— Dis olusumu ve gelisimi sirasinda disin direr.ci proteinli,
kalsiyum ve fosfatlardan zengin yiyecekler ve florla artirilmahdir.
Bu da en iyi siit grubu yiyecek ve icecekle saglamir. Bunun igin;
kolali, gazoz gibi igeceklerin yerine siit - ayran kullanmali; 6zellikle
okullardaki kantinlerde siit-ayran satigi artirilmalidir. Bdylece
hem dis saghgl, hem de beslenme agisindan faydah bir ailskanhk
kazandirilmis olur. ‘

— Cocuklara kiigiik yaglardan itibaren dis fircalama aligkanli-
g1 kazandirilmahdir.

SUMMARY

THE RELATIONSHIP BETWEEN FOOD HABITS AND
DENTAL HEALTH OF 3-12 YEARS OLD CHILDREN

Akal, E., Birer, S., Baysal, A.

The purpose of this study was to find out the effect of food
habits on dental health. The study was carried out on 200 children
aged 3 - 12 years old (93 girls, 107 boys) attended as patients to the
pedodontics of Dental Health Faculty in Gazi University. The re-
sults of tooth examination were showed that total tooth decay was
384, filled tooth was 330, lost tooth was 50 and DMFT index was
3.8. All of the children have eaten sugar everday, while 73 % were
eating jam, honey and concentrated grape juice. High level of su-
gar and sweet consumption at the same time are the poor nut-
ritional habits for the dental care that may be the main causes of
high prevalence of dental decays.
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