Y Medicine Science 2016;5(1):72-85 Practices of Mothers on Children Dental Health

Annelerin Cocuk Dis Saghgiyla Ilgili Uygulamalar

! Original Investigation doi: 10.5455/medscience.2015.04.8338

Information and Practices about Childrens’ Dental Health of the Mothers Have 2-4
Year Old and Who Applied Sitmapinar1 Family Health Center in the City of Malatya
[Malatya Sitmapinar1 ASM ’ye Basvuran 2-4 Yas Cocugu Olan Annelerin Cocuklarinin
Dis Saghgina Ait Bilgi Diizeyi ve Uygulamalar]

Gulsen Gunes', Duygu Celik Seyitoglu®, Selale Sahin?

! inénii Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Saglhigi Anabilim Dali, Malatya, Turkey
2 Halk Saghig Miidiirligii, Malatya, Turkey

Abstract

According to the Dental Association of Turkey, the prevalence of the preschool children having caries
and bearing its consequences is over 80%. It is a common known fact that brushing teeth decreases
the risk of caries in teeth at a meaningful level. Protection of dental health in early childhood and
giving the habits of keeping the teeth healthy to children are closely related with the knowledge and
attitudes of mothers. In this study our purpose is to determine knowledge and practices of mothers
about dental and oral health of their children. The study is a cross-sectional study, and has been
conducted with the mothers having children between the ages 2-4 who applied to Sitmapinart Family
Health Center. A questionnaire consisting of 21 questions was applied to 331 mothers. The
guestionnaire form included questions on the socio-demographic characteristics of the mothers as
well as their information levels on the practices on oral and dental health. In the analyses of the data,
the Chi-Square Test, Unpaired T Test and One Way Anova Tests were used. 40,5% of the children of
the mothers who participated in our study brush their teeth. The rate of knowing that the toothpaste
must include fluorine among the mothers has been determined as 24,8%; and the rate of knowing why
the fluorine is added to the toothpastes has been determined as 28,2%. 33,2% of the mothers are
inclined to check the food of their children with the same spoon their children are using during the
meal, which makes it easier for caries to appear. The educational level, socio-economic status,
working or not working of mother, brushing their own teeth or not influenced the brushing the teeth
behavior of the children and the knowledge levels of the mothers on dental and oral health (p<0,05).
There was no differences in terms of the age of the mothers (p>0,05). In conclusion, wrong practices
that influence the oral and dental health in a bad way are very common. The intervention about oral
and dental health should be done in community. Mothers must be informed on the reasons of the
fluorine gel and polisher agents, and also on the importance of brushing teeth.
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Ozet

Tiirk Dis Hekimleri Birligine gore; okul oncesinde ciiriik ve sonuglarini tasiyan ¢ocuklarin yayginhigi
% 80 lerin iizerinde bulunmaktadir. Dis fircalamanin, ¢iiriik riskini anlamli olarak azalttig bilinen bir
gercektir. Erken cocukluk doneminde dis saghginin korunmast ve bazi aliskanliklarin kazandwriimast
annelerin bilgi ve tutumlariyla ¢ok iliskilidir. Bu ¢alismamizda amacimiz; annelerde ¢ocuklarimin agiz
ve dis saghgyla ilgili bilgi diizeylerini ve uygulamalarini belirlemektir. Arastirma kesitsel tipte bir
calisma olup Sutmapinari Aile Saglhgr Merkezine bagvuran 2-4 yasinda ¢ocugu olan annelerle yapildi.
331 anneye 21 sorudan olusan anket formu uygulandi. Anket formu sosyodemografik ozelliklerin
yaminda annelerin agiz ve dis saghgr uygulamalarina ve bilgi diizeylerine iliskin sorulardan
olusmaktaydi. Calismanin yapuabilmesi icin Malatya Klinik Arastirmalar Etik Kurulu’ndan ve
Malatya Halk Saglhgi Miidiirliigiin 'den izin alindi. Verilerin analizinde Ki-kare, Unparied T testi ve
One Way Anova testi kullanildi. Calismamiza katilan annelerin % 40,5° i c¢ocugunun digini
fircalamaktadir. Annelerde dis macunu florlu olmasi gerektigini bilme orami %24,8, florun ne ige
yaradigini bilme orani ise %28,2 dir. Annelerin % 33,2’ si ¢iiriik olusmast kolaylastiran ¢cocugunun
yemeginin tadint ayni kagikla kontrol etme uygulamasi icindedirler. Annelerin ¢ocuklarmmin disini
fircalama uygulamalarint ve agiz dis saglhgi bilgi diizeylerini annenin egitim diizeyi, sosyoekonomik
durumu, calistyor olup olmamasi, kendi dislerini fircalama durumu anlaml olarak etkilemektedir
(p<0,05). Annenin yast agisindan ise fark saptanmamistir (p>0,05). Agiz ve dis saghgin kotii yonde
etkileyen uygulamalar yaygindwr. Toplumdaki bu yanlis uygulamalara miidahale edilmelidir. Flor jel
ve vernik uygulamasinin nedenleri ve dis fircalamanin énemi konusunda anneler bilin¢lendirilmelidir.
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Giris

Ag1z ve dis hastaliklar tilkemizde ¢ok sik goriilen halk sagligi sorunlarindan bir tanesidir.
Sadece iilkemizde degil diinyanin hemen her iilkesinde agiz ve dis hastaliklar1 yaygin bir
problemdir. Agiz ve dis sagligi sorunlar1 i¢cinde en Onemli iki sorun dis ciirtikleri ve
periodontal hastaliklardir [1]. Bu hastaliklar gerekli korunma onlemleri alinmadigi durumda
tan1 ve tedavisi i¢in zaman, personel ve maddi kayiplara yol agmalar1 nedeniyle halk saglig

acisindan 6nemle ele alinmasi gereken bir sorundur [2].

Tirk Dis Hekimleri Birliginin aciklamasina gore; okul 6ncesinde ¢iirlik ve sonuclarini tagiyan
¢ocuklarin yaygmhig % 80’lerin iizerinde bulunmaktadir. Tlkogretime baslarken her ¢ocukta
ortalama 4-5 siit disi ¢iiriigii ve iki ¢ocuktan birinde 1 daimi dis ¢iiriigii saptanmustir. Ayni

cocuklarda, 4 yillik donemin sonunda dis ciirtikleri 2,5 - 3 sayisina yiikselmektedir [3].

Dis fir¢galamanin, c¢iiriik riskini anlamh olarak azalttig1 bilinen bir gercektir. Dislerini giinde
iki kez fir¢alayanlarin ve bu aligkanligi erken yasta edinenlerin daha az cliriigii oldugu
gosterilmistir  [4-7]. Ayrica bu aligkanligin edinilmesinde, ailelerin  sosyo-ekonomik

diizeylerinin etkili oldugu 6ne siiriilmektedir [5-9].

Erken c¢ocukluk doneminde dis sagliginin korunmasi ve bazi aliskanliklarin kazandirilmasi
annelerin bilgi ve tutumlartyla ¢ok iligkilidir [10]. Bes yas altindaki ¢ocuklar zamanlarinin
bliylik kismin1 ebeveynleriyle oOzellikle anneleriyle gecgirmektedirler. Bu erken yaslar
cocuklarin aliskanliklarini kazandiklart donemdir [11]. Bakimli ve saglikli dislere sahip
olmanin temeli cocukluk doneminde atildigindan, kuskusuz anneye bu konuda énemli bir rol

diismektedir [12].

Tulunoglu ve Bodur, ailelerin firgalama ve profilaksi kavrami1 konusundaki bilgi diizeyleri,
peryodik hekim kontroliine verdikleri 6nem ve egitim diizeylerinin yani sira ailenin kendi ag1z
sagligi davranislarinin incelenmesi gerektigini One siirmiiglerdir [4]. Annenin kendi ve
cocuguna yonelik agiz ve dis sagligi uygulamalar1 ve annenin bu uygulamalarla ilgili dogru

bilgi diizeyine ne derecede sahip oldugunu inceleyen ¢ok az sayida ¢alisma vardir.

Bu c¢alismada amag; Malatya il merkezinde bulunan Sitmapinart Aile Sagligi Merkezine
bagvuran 2-4 yasinda ¢ocugu olan annelerin ¢ocuklarimin agiz ve dis sagligina ait bilgi

diizeyini, uygulamalarini ve bu uygulamalar1 etkileyen faktorleri belirlemektir.
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Gere¢ ve Yontem

Aragtirma kesitsel tipte bir ¢alisma olup, Nisan 2015-Mayis 2015 tarihleri arasinda Malatya
merkezinde bulunan Sitmapinar1 Aile Sagligi Merkezine bagvuran 2-4 yasinda ¢ocugu olan
annelerle yapilmistir. Calismanin yapilabilmesi i¢in Malatya Klinik Arastirmalar Etik
Kurulu’ndan ve Malatya Halk Sagligi Midiirliigi’nden izin alinmistir. Calismanin yapildig
donemde Sitmapinar1 Aile Sagligi Merkezine bagvuran 2-4 yasinda ¢ocugu olan 331 anneye

ulasilmustir.

Arastirmacilar tarafindan yapilan literatiir taramasi sonucunda 21 sorudan olugan anket formu
hazirlanmistir. Anket formu sosyodemografik O6zelliklerin yaninda annelerin agiz ve dis
sagligt uygulamalarina ve bilgi diizeylerine iliskin sorulardan olusmustur. Anket formu
goniilliiliik esasina dayanarak doldurulmustur. Bagimsiz degiskenler yas, annenin egitimi,

ailenin aylik geliri ve annenin ¢aligma durumu olarak belirlenmistir.

Anket formunda agiz ve dis sagligi bilgi diizeyini belirleyen 8 soru iizerinden bilgi puant
hesaplanmistir (Tablo 3). Bu 8 sorunun her birine verilen dogru yanit 1 puan olarak

degerlendirilmistir (Tablo 5).

Elde edilen verilerin analizleri istatistik paket programi kullanilarak yapilmistir. X2,0ne-Way
Anova ve Independent-Samples T testi kullanilmistir. Tiim degerlendirmelerde p<0.05 diizeyi

anlamli kabul edilmistir.
Bulgular

Arastirmaya katilan annelerin sosyodemografik 6zellikleri Tablo 1 de gosterilmistir. Tablo 1
de goriildiigii lizere; arastirmamizda ti¢ ayr1 yas grubu olusturulmustur. Annelerin %10,3’i 24
yas ve altindaki, % 60,9’u 25-34 yas arasindaki ve % 28,8’1 35 yas ve lizerindeki bireylerdir.
Arastirma grubunun yas ortalamasi 31,5+5,4 (min-max:19-46) dir. Bireylerin %15,2’si
okuryazar degil ya da herhangi bir okul bitirmemis, %33,3’1 ilkdgretim, %51,5 ise lise ve
iizeri seviyede egitim gérmiistiir. Arastirmaya katilan bireylerin %45,4’linlin hanelerinin aylik
geliri 1000 TL ve alt1, %33,5’inin geliri 1000-2000 TL arasinda, %21 nin geliri ise 2000 TL

ve lizerindedir. Annelerin % 20,1°1 ¢calismakta iken %79,9’u ev hanimudir.
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Tablol. Katilimcilarin Sosyodemografik Ozellikleri

n %
Yas
24 ve alt1 34 10,3
25-34 201 60,9
35 ve uizeri 95 28,8
Egitim Durumu
Oyd-Oy 50 15,2
[kogretim 110 33,3
Lise ve uizeri 170 51,5
Aylhk Gelir
1000 TL nin alt1 149 454
1000-2000 TL 110 33,5
2000 TL nin tizeri 69 21,0
Annenin Calisma Durumu
Calistyor 66 20,1
Calismiyor 262 79,9

Tablo 2 de annelerin ¢ocuk agiz ve dis saghigr ile ilgili uygulamalarina ait verilerin dagilimi
goriilmektedir. %95,5 anne ¢cocuguna yemek yedirirken sicaklik ve tat kontrolii yapmaktadir.
Annelerin %33,5’1 bu kontrolii ¢ocuklariin yemek yiyecekleri kasikla yani aynm kasikla
yapmaktadir. Anneler arasinda gece yatmadan ¢ocuguna yiyecek ya da igecek verme orani
%82,8’dir. Annelerin %70,4 ii gece yatmadan Once cocuguna siit icirmekte ve %43,8’1
verdikleri siitii tatlandirmak igin bal, pekmez, bebe biskiivisi vb. sekerli besinler eklemektedir.
Aragtirmaya katilan annelerin %21,5’1 nadiren dislerini fircalarken, %38,1’1 giinde bir kez,
%39,9’u ise giinde 2-3 kez disini fircalamaktadir. Cocugunun dislerini fircalayan annelerin
oran1 %40,5 iken fir¢galamayanlarin oran1 ise %59,2 dir. Annelerin %76,1’inin ¢ocuguna ait

dis firgas1 varken, %23,9 nun dis fircast yoktur.
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Tablo 2. Annenin Cocuk Agiz Saghg ile lgili Uygulamalari

n %
Cocuguna yemek yedirirken tat ve sicakhik
kontrolii
Yapanlar 316 95,5
Yapmayanlar 14 4,2
Kontrol yapanlarin nasil kontrol ettikleri
Ayni1 kasikla 110 33,2
Ayni kagikla degil 210 63,4
Gece yatmadan ¢ocuguna yiyecek ya da icecek
verme
Verenler 274 82,8
Vermeyenler 57 17,2
Yiyecek ya da icecek verenlerin ne verdikleri
Stit 233 70,4
Diger 43 12,9
Siit verenlerin tatlandirmak i¢in bal, pekmez,
bebe biskiivisi vb. ilave etme durumu
Ilave edenler 145 43,8
Ilave etmeyenler 186 56,2
Annenin dis fircalama durumu
Nadiren fir¢alayanlar 71 21,5
Giinde 1 kez firgalayanlar 126 38,1
Giinde 2-3 kez fir¢alayanlar 132 39,9
Cocugunun dislerini fircalama durumu
Fircalayanlar 134 40,5
Firgalamayanlar 196 59,2
Cocugunun kendine ait dis fircasi1 olma durumu
Dis firgas1 var 252 76,1
Dis fircast yok 79 23,9

Tablo 3 de ankette annelerin agiz ve dis sagligiyla ilgili bilgi diizeyini belirleyen sorulara
verilen dogru cevaplara iliskin dagilimlar bulunmaktadir. Annelerin %78,7°1 ¢ocuklarinin
dislerinin nasil fircalanacagini dogru bilmekteyken, %65,7’si ¢cocugunun dislerini ne siklikta
firgalamasi gerektigini bilmektedir. %24,8 anne dis macununun florlu olmasi gerektigini,
%28,2 anne florun ne ise yaradigini bilmektedir. %36,4 anne 3-4 yasindaki bir ¢ocugun
agzinda kag siit disi oldugunu, %49,2’si ¢ocuklarda ilk daimi disinin ne zaman ¢ikacagini,
%13,8°1 ilk ¢ikan daimi disin agzin hangi bolgesinden ¢ikacagini dogru bilmektedir. %26,6

katilimer dis hekimine ne siklikta gidilmesi gerektigini bilmektedir.
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Tablo3. Katilimcilarin Dis Sagligi Bilgi Diizeyi Sorularina Verdikleri Dogru Cevaplarin
Dagilimi

n %
Cocugunuzun disleri nasil firgalanmal1? 258 78,7
Cocugunuzun disleri ne siklikta firgalanmali? 216 65,7
Dis macunu florlu olmali m1? 82 24,8
Flor ne ise yarar? 93 28,2
3-4 yasindaki bir ¢ocugun agzinda kag tane siit disi 120 36,4
vardir?
Cocugunuzun ilk daimi disi ne zaman ¢ikar? 162 49,2
[k ¢ikan daimi dis agzin neresinden ¢ikar? 45 13,8
Dis hekimine ne siklikta gidilmelidir? 88 26,6

Annelerin ¢ocugunun disini fircalamasini etkileyen faktorlere ait dagilimlar tablo 4’de
bulunmaktadir. 24 yas ve altindaki kisilerin olusturdugu grubun %:29,4 ¢ocugunun disini
firgalamakta, 25-34 yas grubundaki annelerin %42,8’1 ¢ocugunun disini firgalamakta ve 35
yas ve lstli yasta olan anne grubunun %39,4’li cocugunun disini fircalamaktadir (p>0.05).
Egitimi olmayan annelerin % 20’si, ilkdgretim mezunu annelerin %32,1’1, lise ve tizeri
egitime sahip annelerin % 51,8’1 ¢cocugunun disini fircalamaktadir (p<0.05). Ailesini aylik
geliri 1000 TL ve altinda olan annelerin %22,8’1, 1000TL-2000TL olan annelerin % 47,3’1,
2000 TL ve tizerinde olan annelerin % 66,7’si ¢ocugunun disini firgalamaktadir (p<0.05).
Calisan annelerin %60’1, ev hanimi annelerin %35,2’si ¢ocugunun disini firgalamaktadir
(p<0.05). Dislerini nadir olarak fircalayan annelerin %19,7’°si ¢ocugunun disini fircalarken
giinde 1 kez disini fir¢alayan annelerin %40,8’i, giinde 2-3 kez disini fir¢alayan annelerin

%350,8’1 gocugunun disini firgalamaktadir (p<0.05).

Tablo 5 de ise annelerin sosyodemografik 6zelliklerine gore bilgi diizeyi puan ortalamalari
bulunmaktadir. Tabloda yer aldig1 gibi 24 ve altinda yasa sahip kisilerin olusturdugu grubun
puan ortalamast 2,87+1,59, 25-34 yas grubundaki annelerin puan ortalamasi 3,18+1,69, 35
yas ve Ustli yasta olan anne grubunun puan ortalamast 3,60+1,66°dir (p>0.05). Egitimi
olmayan annelerin puan ortalamasi 2,51+1,38, ilkdgretim mezunu annelerin puan ortalamasi
2,68+1,46, lise ve lizeri egitime sahip annelerin puan ortalamasi 3,88+1,68’dir (p<0.05).
Ailesinin aylik geliri 1000 TL ve altinda olan annelerin puan ortalamasi 2,65+1,42, 1000TL-
2000TL olan annelerin puan ortalamasi1 3,38+1,65, aylik geliri 2000 TL ve {izerinde olan
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annelerin puan ortalamasi 4,43+1,62°dir (p<0.05). Calisan annelerin puan ortalamasi

4,40+1,84 iken ev hanimi olan annelerin puan ortalamasi 2,98+1,51°dir (p<0.05).

Tablo 4. Annenin Cocugunun Disini Firgalamasimi Etkileyen Faktorler

Cocugunun | Cocugunun Toplam
Disini Disini p
Fircaliyor | Fircalamyo
r
n (%) n (%) n (%)°
Annenin yasi
24 ve alt1 10(29,4) 24(70,6) 34(10.3) 0,329
25-34 86(42,8) 115(57,2) 201(61.1)
35 ve Ustii 37(39,4) 57(60,6) 94(28.6)
Annenin egitim durumu
Oyd-oy 10(20,0) 40(80,0) 50(15,2)
ko gretim 35(32,1) 74(67,9) 109(33,3) 0,001
Lise ve iizeri* 88(51,8) 82(48,2) 170(51,5)
Ailenin aylk geliri
1000 TL ve alt1 * 34(22,8) 115(77,2) 149(45,4)
1000 -2000 TL * 52(47,3) 58(52,7) 110(33,5) 0,001
2000 TL ve iizeri* 46(66,7) 23(33,3) 69(21,0)
Annenin ¢calisma durumu
Calistyor* 40(60,0) 26(39,4) 66(20,1) 0,001
Caligmiyor* 92(35,2) 169(64,8) 261(79,9)
Annenin kendi dislerimi
fircalama durumu
Nadiren fir¢alayanlar* 14(19,7) 57(80,3) 71(21,5) 0,001
Giinde 1 kez fir¢alayanlar 51(40,8) 74(59,2) 125(38,1)
Giinde 2-3 kez firgalayanlar 67(50,8) 65(49,2) 132(39,9)

1: satir ylizdesi  2:siitun ylizdesi  *: farklilig1 yaratan grup
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Tablo5. Katihmeilarin Sosyodemografik Ozelliklerine Gore Bilgi Diizeyi Puam

n Ortalama+SS p
1Yas
24 ve alt1 34 2,87+1,59
25-34 201 3,18+1,69 0,083
35 ve Uzeri 95 3,60+1,66
1Egitim Durumu
Oyd-Oy 50 2,51+1,38
ko gretim 110 2,68+1,46 0,001
Lise ve lizeri* 70 3,88+1,68
TAylk Gelir
1000 TL nin Altr* 143 2,65+1,42
1000-2000 TL* 110 3,38+1,65 0,001
2000 TL nin tizeri* 69 4,43+1,62
“Annenin Cahisma Durumu
Calistyor 66 4,40+1,84 0,001
Calismiyor 262 2,98+1,51

'One Way Anova “independent T Testi *Fark Yaratan Grup

Tartisma

Agiz ve dis sagligi genel saglik diizeyi agisinda onemlidir ancak sagligin korunmasi ve
gelistirilmesi konular1 arasinda ihmal edilen konular arasindadir. Hig¢ siiphesiz bu sorunla dis
firgalamas1 uygulamasiyla miicadele edilmelidir. Bireylerin bu uygulamalarla ilgili bilgileri ve

bu uygulamalari nasil hayata gegirdikleri cok dnemlidir.

Calismamizda %95,5 anne ¢ocuguna yemek yedirirken sicaklik ve tat kontrolii yapiyorlar.
Annelerin tigte biri bu kontrolii ¢ocuklarinin yemek yiyecekleri kasikla yani ayni kagikla
yapiyorlar (Tablo2). Annelerin bu uygulamalar tiikiiriikle beraber anne agiz florasinda
bulunan ve ciirige sebep olan mikroorganizmalarin tasinmasina izin veren yanlis bir
uygulamadir. Agiz florasinda hemen her tiirden ¢ok sayida mikroorganizma bulunur. Flora da
bulunan ve metobalizmalarinin son iirlinli olarak asit iireten mikroorganizmalar dis ¢lirtigline

sebep olur [1]. Dis ciiriiklerine sebep olan ana mikroorganizma ise streptecoccus mutanstir

[1,10,13,14].
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Anneler arasinda gece yatmadan ¢ocuguna yiyecek ya da igecek verme oram %82,8 dir.
Annelerin %70,4 i gece yatmadan Once ¢ocuguna siit i¢irmekte ve yaklasik yaris1 verdikleri
siitli tatlandirmak i¢in bal, pekmez, bebe biskiivisi vb. sekerli besinler eklemektedir( Tablo 2).
Bu karbonhidrattan zengin beslenme durumu dislerin ¢iiriimesini kolaylastirmaktadir.
Stecksen-Blicks ve Holm Isvec’te 4 yasinda 249 cocuk iizerinde yaptiklar1 arastirmalarinda
atistirma aligkanligr yiiksek olan ve atistirma i¢in kuru tizimlii ¢orek, kek, dondurma, sekerli
icecekleri tercih eden ve dislerini muntazam fircalamayan c¢ocuklarda yiiksek c¢iiriik orani
saptamiglardir [9]. Caliskan ve arkadaslarinin bir ilkokulda yaptiklar1 ¢calismada ¢ocuklarin
%81,4’linlin 6giin arasinda yeme aligkanlifinin oldugu ve 6giin arasinda yeme aligkanligt
olanlarda dis ciiriiklerinin arttig1 saptanmistir. Ayn1 calismada 6glin arasinda sekerli gida
tiikketiminin oldukc¢a yiiksek oldugundan (%70,7) ve 0giin aras1 sekerli gida tiiketenlerde dis

curiiklerinin daha fazla saptandigindan bahsedilmistir [15].

Calismamizda annelerin %78,7’1 ¢ocuklarinin dislerinin nasil fircalanacagini, %65,7’si
cocugunun dislerini ne siklikta fircalamasi gerektigini bilmektedir (Tablo 3). Buna ragmen
annelerin sadece % 40,5 i ¢ocuklarinin dislerini firgalamaktadir (Tablo 2). Bu rakamlar
annelerin bilgi eksikligini ortaya koydugu gibi, bilgisi olan annelerin de bu bilgilerini
uygulamadiklart gostermektedir. Gene ayni sekilde annelerin %76,1’inin ¢ocuguna ait dis
firgas1 varken, ¢ocugunun dislerini firgcalama oranin % 40,5’de kalmas1 uygulamada eksiklik

oldugunu g6z oniine serilmektedir.

Calismamizda %?24,8 anne dis macununun florlu olmasi gerektigini, %28,2 anne florun ne ise
yaradigin1 bilmektedir (Tablo 3). Bulgularimiz gosteriyor ki dis macunlariin florlu olmasi
gerektiginden ve florun yararlarindan ancak annelerin dortte birinin haberi vardir. Bu konuda

ailelere bilgiler verilmeli, egitimler diizenlenmelidir.

Flor agiz saghg igin topikal veya sistemik uygulanabilir [1]. Dis minesine, asitte
cOziintirliliige karst en yilksek direnci veren mineral flordur. Ayrica plak
mikroorganizmalarinin metabolik yollarini inhibe ederek hem asit liretimini azaltir, hem de
bakteri plaginin genislemesini yavaglatir [1-16]. Son yirmi yilda pek ¢ok gelismis tilkede
cocuklarda, ciiriik siddetinde ve siklifinda belirgin bir diisiis izlenmektedir. Bu diisiis en ¢ok
florid kullanim1 1ile iliskilendirilmekle birlikte, yasam standartlarinin yiikselmesi, dis

hekimligi hizmetlerinin daha genis kitlelere ulastirilmasinin yani sira, biiyiik oranda halkin dis
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sagligr konusunda egitilmesine ve bu konuda biling diizeyinin artmasina da baglanmaktadir

[7]1.

Annelerin %36,4’1i 3-4 yasindaki bir ¢ocugun agzinda kag siit disi oldugunu, %49,2’si
cocuklarda ilk daimi disinin ne zaman ¢ikacagini, %13,8°1 ilk ¢ikan daimi disin agzin hangi
bolgesinden ¢ikacagini dogru bilmektedir (Tablo3). Celebioglu ve arkadaslarinin yapmis
olduklar1 bir calismada anneclerin %81. 4’lniin siit dislerinin tamamlanma zamanini
bilmedikleri, %89,7 gibi biiyiik bir oran1 ¢ocukta bulunmas1 gereken toplam siit disi sayisini
da bilmedikleri saptanmislardir [17]. Calismamizla paralel sonuglar bulunmus olup annelerin

stit disleri konusundaki bilgi eksikligi ortaya ¢ikmuistir.

24 yas ve altindaki annelerin %29,4, 25-34 yasindakilerin %42,8’1 ve 35 ve {istii yasta
olanlarin %39,4’1 ¢ocugunun disini firgalamaktadir. Cocugunun disini firgalama ile anne yasi
arasinda anlamli iliski olmamakla birlikte 25-34 yasindaki anneler ¢ocugunun disini daha
fazla oranla firgalamaktadir (p>0.05) (Tablo4 ). Erzurum il merkezinde 24 aylik ¢ocugu olan
annelerin dis ¢ikarma donemine iliskin bilgilerinin incelendigi Celebioglu ve arkadaslarinin
calismasinda anne yasinin, egitim diizeyinin ve ¢alisma durumunun siit disi ¢liriiklerinde
tedavinin gerekli olup olmadigini bilme durumuna etkisi arastirilmistir. Anne yasi ile siit disi
cliriiklerinde tedavinin gerekli olup olmadigint bilme durumu arasindaki iliski 6nemsiz

bulunmustur [17].

Caligmamizda egitimi olmayan annelerin % 20’si, ilkdgretim mezunu annelerin %32,1°1, lise
ve lizeri egitime sahip olanlarin ise % 51,8’1 ¢ocugunun disini fircalamaktadir (Tablo 4). Gene
ayn1 sekilde egitimi olmayan annelerin agiz ve dis sagligt puan ortalamas: 2,51+1,38,
ilkdgretim mezunu annelerin puan ortalamasi 2,68+1,46, lise ve iizeri egitime sahip annelerin
puan ortalamasit 3,88+1,68’dir (Tablo 5). Bulgularimiz gdsteriyor ki; annenin egitim diizeyi
arttikga cocugunun dislerini firgalama uygulamasi ve agiz dis sagligi konusunda bilgi diizeyi
de artmaktadir (p<0.05). Celebioglu ve arkadaglarinin yapmis olduklar1 bir arastirmada da
benzer sonuglar ortaya ¢ikmistir. Annenin egitim diizeyi ile siit disi ¢iiriiklerinde tedavinin
gerekli olup olmadigini bilme durumu arasindaki iliski 6nemli bulunmus ve annenin egitim
diizeyinin artmasiyla dogru orantili olarak, tedavinin gerekli oldugunu bilme oraninin da

arttig1 gézlenmistir [17].
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Ailesini aylik geliri 1000 TL ve altinda olan annelerin %22,8’1, 1000TL-2000TL olanlarin %
47,31, aylik geliri 2000 TL ve iizerinde olanlarin% 66,7’si ¢ocugunun disini fir¢aliyor
(p<0.05). Agiz ve dis saghg bilgi diizey ortalamalarina gore degerlendirecek olursak;
ailesinin aylik geliri 1000 TL ve altinda olan annelerin puan ortalamas1 2,65+1,42° dir.
1000TL-2000TL olan annelerin puan ortalamasi ise 3,38+1,65, aylik geliri 2000 TL ve

iizerinde olanlarin puan ortalamasi 4,43+1,62°dir (p<0.05).

Bu konuda ¢alismamizla paralel sonuglar elde eden ¢alismalar mevcuttur. Bir grup ilkokul
ogrencisinde dis ¢iiriigii durumunu ve bunun bazi sosyodemografik ozelliklerle iliskisini
arastiran Ayranci ¢aligmasinda ekonomik gelir durumu daha diisiik olanlarda dis ¢liriigii
varligr daha yiiksek saptanmistir [18]. Caliskan ve arkadaslarinin bir ilkokulda yaptiklari
calismada istatistiksel olarak anlamli olmamakla birlikte annenin egitim arttik¢a, calisan
anneye sahip olanlarda, kisi basina yillik geliri ¢ok diisiik olanlarda, sosyal giivencesi
olanlarda ve gecekonduda oturanlarda diger gruplara gore daha yiiksek oranlarda dis ¢iirtigii

oldugu goriilmektedir [15].

Dislerini nadir olarak fircalayan annelerin %19,7’si, giinde 1 kez disini fircalayan annelerin
%40,81, giinde 2-3 kez disini firgalayan annelerin %50,8’1 ¢ocugunun disini firgcalamaktadir
(p<0.05). Namal ve arkadaslarinin yaptigi alti-on iki yas grubu cocuklarin dis sagligini
etkileyen anneye ait faktorlerin arastirilmasi isimli ¢alismada annelerin DMFT (decayed,
missed, filled teeth) indeksi ortalama degeri olan 11.62 bulunmustur. Daha isti DMFT
degerine sahip olan annelerin ¢ocuklari, bu ortalamanin altindaki diizeye sahip annelerin
cocuklarina gore DMFT diizeyini 2.96 kat artirmaktadir [19]. Mattila ve arkadaslari ise
annenin ¢iirik diizeyinin ¢ocugun ¢iiriik diizeyini etkiledigini bildiren bir c¢alisma
yapmiglardir [20]. Bu iki ¢alismanin sonuglar1 ¢alismamizla uyumludur. Annenin kendi

sagligina verdigi dnem ¢ocugunun sagligina olumlu bir sekilde yansimaktadir.

Calisan annelerin %60’1, ev hanimi annelerin %35,2’si ¢ocugunun disini firgcalamaktadir
(p<0.05). Calisan annelerin agiz ve dis saglig1 bilgi puan ortalamasi 4,40+1,84 iken ev hanimi
annelerinki 2,98+1,51’dir (p<0.05). Ayranci bir grup ilkokul ogrencisinde dis clirigii
durumunu ve bunun baz1 sosyodemografik 6zelliklerle iligkisini arastiran ¢alismasinda annesi
ev hanimi olanlarda c¢iiriik varligr %96,6 iken, memur olanlarda %45,0 olarak bulmustur ve

aradaki fark istatistiksel olarak anlamlidir [18]. Calisan annelerin ¢alismayanlara oranla
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cocukta bulunmasi gereken toplam siit disi sayisin1 daha iyi bildikleri Celebioglu ve

arkadaslar tarafindan tespit edilmistir [17].

Sonug olarak calismamizda egitimli, gelir diizeyi yiiksek ve calisan annelerin ¢ocuklarinin
agiz ve dis saglig uygulamalar1 daha olumlu ama yeterli degil. Anneler dis fircalamanin
onemi konusunda bilinglendirilmelidir. Cocuklara dis fircalama aligkanliginin kazandirilmasi
gerektigini ve bu aligkanligin kazandirilmasinda ailenin 6zellikle de annenin payinin biiyiik
oldugu agiklanmalidir. Saglik diizeyini artirmak i¢in anneler egitilmelidir. Agiz ve dis
sagligiyla ilgili yanlis uygulamalar konusunda egitim verilmelidir. Bulgularimiz gosteriyor ki
annelerin igte ikisi dislerin nasil ve ne siklikta firgalanmasi gerektigini biliyorken sadece
%40,5’1 ¢ocuklarinin dislerini firgalamaktadir. Bu sebeple annelere diizenlenen egitimlerde
uygulamalar gdstererek anlatilmalidir. Onemli bir koruyucu saglik hizmeti olan flor jel ve

vernik uygulamasinin nedenleri ve ne ise yaradigi halka aktarilmalidir.
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