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Ciiriiklii insan Dislerinin Derin Plak Floralarinin

Arastiriimasi

INVESTIGATION OF THE DEEP PLAQUE FLORA

Aykut MISIRLIGIL*, Nur GUNYAKTI**

OZET

Amag: Yeni bir érnek alma teknigi kullanarak, c¢lriiklii insan dig-
lerinin derin plak floralarinin aerop ve anaerop olarak arastiril-
masi amaglanmigtir.

Materyal ve Metod: Toplam olarak 50 hastadan, dis g¢ekimlerine
miiteakiben alinan plak G6rneklerinin ince kesitleri, 6zel olarak
yapilmis bir metal delici (zerine yerlestiriimis ve bu alet kul-
lanilimi ile alinan 6rnekler, bakteriyolojik incelemeye tabi tutul-
mustur.

Bulgular: Dis plagi 6rneklerinin 47 tanesinde Streptococcus sanguis
tredigi goriilerek, bu bakteri ortama en fazla hakim bakteri tiirii
olarak tanimlanmustir. Streptococcus'larin haricinde. 2. en fazla
tireme. Actinomyces viscosus, 34 kereyle olmak lizere diger
Actinomyces tirlerinde gérilmdiistir. Anaerop bakteriler iginde
de. Veillonella'lar 35 dis plagi érneginden izole edilmis ve etken
mecburi anaerop bakteri olarak tanimlanmigtir.

Sonug: Cevre sartlari ile etkilenmeden, dis plaklarinin en alt
tabakalarindan 6rnek alma konusunda yeni disiinilen bu ydn-
temle, ¢lirliklii insan dislerinin derin plak mikroorgnazmalarinin,
aerop ve anaerop olarak tanim ve ayirimlarinin daha net olarak
ortaya konulabilecegi gézlendi.

Anahtar Kelimeler: Dental plak, Bakteriyoloji

GIRIS

Agiz florasi son derece karisik bir yapida olup,
genis bir bakteri tir grubunu igerir. Agiz hastaliklarinin en
onemlisi olan dis ¢lrlkleri ve periodontal hastaliklar ise,
direk olarak dis plagi ile ilgilidirler ve mikroorganizmalar
ile konakg! arasindaki dengenin bozulmasi ile meydana
gelirler. "Dislerin temizlenemeyen ylzeylerinde biriken,
yumusak, yapiskan ve kopmasi zor bakteriyel yiginti"
olarak tanimlanan dis plagi, ana madde olarak bakteri ve
Uriinlerinden meydana gelmektedir (1,2).

Gegtigimiz ylzyilda, Miller Black ve Williams gibi
arastiricilar tarafindan, disler Uzerindeki plak mevcud-
iyetinin dnemi ve dis g¢lriklerindeki ana etiyolojik faktér
olarak, bunlarin fonksiyonlari belirtiimistir (1,3). Ancak,
bu mikrobiyal yiginti heniliz bugiin bile tam olarak an-
lagsilamamis olup, pek ¢ok laboratuvarda din oldugu gibi
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OF HUMAN CARIOUS  TEETH

SUMMARY

Purpose: The purpose ofthis study was to evaluate the deep plaque
flora of human carious teeth, by using a new developed
sampling technique both aerob and anaerobically.

Materials and Methods: Human teeth carefully extracted under
local anaesthesia from total 50 patients, and their plaque
specimens are obtained by using this new sampling technique,
and their bactériologie examinations are made.

Results: Cultural data demonstrated that, the majority of predomi-
nant flora was composed of Streptococcus sanguis (grown in
47 of the total dental plaque specimens). Second prevalent
bacteria found to be the Actinomyces species, especially
Actinomyces viscosus (in 34 of the specimens). Veillonella type
bacteria are isolated from 35 dental plaque specimens and
identified as the most effective obligately anaerobe bacteria.

Conclusion: The results of this study revealed that, this newly
developed sampling technique, is very effective in investigating
the deep plaque flora of human carious teeth.

Key Words: Dental plaque, Bacteriology

bugiin de arastirma konusu olma 06zelligini korumaktadir.
Buna baslica neden olarak, dis plaginin, hem dis ¢irik-
lerinin hem de periodontal hastaliklarin ana etiyolojik
ajani olusu gosterilmektedir (4). Ginimuizde, dis ¢urik-
lerine neden olan bakteriler konusunda az ¢ok bir karara
varilmis olmasina karsin, periodontal hastaliklara neden
olan bakteri tlrleri konusunda henlz kesin bir goris bir-
ligine varilmamistir.

Dis pladinin bakteriyel igerigini ortaya koyma
bakimindan gelistirilen arastirma yontemlerinin biylk bir
kismi, geleneksel koloni sayma yéntemine dayanmak-
tadir (5-7). Karanlik alan mikroskobisi ve fluoresans an-
tikor teknigi ile de bir kisim c¢alismalar yapilmissa da,
bunlar gok ufak tirlerle sinirh kalmaktadir. Literatirde be-
lirtilen ve dis plaginin bakteri florasini ortaya koymada
kullanilan bir diger yéntemde, dislerden invivo olarak, dis
ipi, ekskavatdr ve periodontal sontlar kullanarak kultar
materyalinin alinmasidir (8,9). Bu amacgla 6zel kurdan,
eklivyon, 6zel enjektdr igneleri, kagit uglar, Hollenback
ve Gracey kiretleri, 29 mm'lik endodontik deliciler, en-
dodontik Meillefert igneleri, Hamilton enjektorleri ve lavaj
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teknigi, Titian yildiz kuretleri ve kazicilar kullanildig
gorilmektedir (1,10,11,12).

Bu ydéntemlerin ise tamaminin gesitli komplikasyon-
lari bulunmaktadir (13,14). Plagin ve bakteri igeriginin
sayisal olarak ortaya konulmak istenmesinin en &6nemli
komplikasyonunu, uygun bir homojenizasyonun yapila-
mamasi ve bazi kiltiri yapilmasi zor olan bakterilerin
6zel besi yerlerinde dahi Uretilemeyerek gézden kaciril-
masi teskil etmektedir. Bir diger komplikasyonu da, bu
yontemlerde tuklrik ve dolayisi ile agiz florasinin
temasinin  6nlenememesidir. Yine, plagin en alt
tabakalarina ulasilamamakta ve &rnekler plagin ancak
Ust tabakalarindan alinabilmektedir.

Halbuki, tzerinde dis plag! bulunan g¢lriklu diglerin
dikkatli bir sekilde g¢ekilmesi ve bunlardan elde edilecek
kesitlerin  derin  tabakalarinin bakteriyolojik  in-
celemelerinin yapilmasi bizi kesin teshise géturebilir. Dig
curikleri ve periodontal hastaliklarin 6nlenmesi ise
toplumumuz igin blylk 6nem tasimaktadir. Curigu on-
leme konusunda etiyolojik ajanlarin tam olarak tespit
edilmesi, c¢lrigun tedavisi igin gerekli énlemlerin alin-
mas!| bakimindan ¢ok dnemlidir.

Bu calismada, bu amag ile, gevre sartlari ile etkilen-
meden 6rnek alma konusunda yeni dislnulen bir yén-
tem kullanarak, g¢urukli dislerin derin plak mikroorganiz-
malarinin, aerop ve anaerop olarak tanim ve ayirimlari
ortaya konulmaya calisiimistir.

MATERYAL VE METOD

Materyalimiz, Ankara Universitesi Dis Hekimligi
Fakuiltesinin c¢esitli kliniklerine bagvuran 50 hastayi icer-
mektedir. Hasta grubunun 15'ini kadin 35'ini de erkek
hastalar olusturmus olup, yas ortalamalari 26-71 (ortala-
ma 42.2 yas) arasinda degismekte idi.

Hastalar rutin tedavileri ile sorumlu bulunan
kliniklerce yapilan radyolojik incelemeler, vitalité ve diger
klinik testler sonucu c¢ekim teshisi konularak, diglerinin
cekimine karar verilenler arasindan segildiler. Hastalara
ybneltilen sorularla en son 3 ay iginde kendilerine peri-
odontal kiretaj veya operasyon yapilip yapiimadigi ve
yine son 3 ay i¢inde herhangi bir antibiyotik veya agiz an-
tiseptigi kullanip kullanmadiklari sorularak, olumsuz ce-
vap verenler arastirma grubuna dahil edildiler.

Arastirmanin basarisinin ve sonugclarinin saglikh ol-
masinin buyuk 6lglide ilgili bdélgelerden kontamine ol-
madan materyal alinmasina bagli olmasi bakimindan, bu
hastalarin dis cekimleri, saptanan ginlerde, A.U.DIs
Hekimligi Fakdultesi'nin cerrahi kliniklerinde hep ayni
hekimler tarafindan gergeklestirildi. Arastirmada, alt ve
Ust ¢ene ayirimi yapmadan, sadece molar digler ele
alindi.

Lokal anestezi kullanarak c¢ekilen digler, c¢ekilir ge-
kilmez, iclerinde 10'ar ml. RPMI 1640 besi yeri (Difco
Lab. Détroit, Michigan, USA) bulunan tiplere konulup
sliratle laboratuvara génderildiler. O.D.T.U. Jeoloji
Mihendisligi A.B.D., ince kesit laboratuvarinda bulunan
sert doku kesme aygiti (Buehler Petro Thin, Thin
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Resim 1. Arastirmamizda kullanilan metal aperey lzerine 6rnek
almak icin yerlestirilmis dis kesitleri

Sectioning System, Buehler, Lake Bluff, Illinosis, USA) ile
bu diglerin 250 um kalinliginda kesitleri alindi. Kesitli ali-
nacak derin ¢urukli ve plakli molar digler, dikine vaziyette
aygita yerlestirildiler ve bir yandan distile su ile sogutu-
larak bu diglerin vertikal ydonde kesitleri alindi. Alinan ke-
sitler, Uzerinde steril su bulunan lam Uzerine yine aseptik
sartlarda yerlestirildiler. Bu kesitlerde, 10x ile 1sik
mikroskobunda incelenerek bakteriyolojik kiltlr alinacak
alanlari belirlendi.

250 um kalinhdinda olup, derin plak floralarinin in-
celenmesine karar verilen kesitler, 6zel olarak gelisti-
rilmis ve 1 cm. derinliginde, 4 cm eninde ve boyunda
metalden yapilmis delici lGzerine yerlestirildi (Resim 1). 2
ayri pargadan olusan metal delicinin ortasinda, 2 mm
c¢apinda bir delik bulunmakta idi. Bakteriyolojik 6rnek al-
madan Once, kullanilacak batin metal pargalari, lamlar
ve diger malzemeler steril edildiler. Dis kesitlerinin bak-
teriyolojik 6rnek alinacak bélumu bu deligin tam Uzerine
gelecek sekilde kaydirildi (Resim 2). Metal delicinin Ust
kismindaki pargadan uzatilan 2 mm g¢apinda ve 4 cm
uzunlugundaki celik matkap ucu el kuvveti ile suratle
bastirilarak, hizla kesiti delmesi ve plaktan yaklasik
2 mm* gapindaki bir parganin tam deligin altina yerlestiri-
len tibun icine dismesi saglandi. Alinan 6rnekler tup-
lerde bulunan %25 indirgenmis ve iginde cysteine ile
sodium thiosulphate bulunan 1 ml'lik Ringer's sollsyonu
(Merck Laboratories, Darmstadt, Germany) iginde tutu-
larak bir doku homojenizatérinde homojen hale getirildi-
ler. Daha sonra plakta bulunan butin bakterilerin besiyeri
icinde dagilimini saglama bakimindan 60 sn. sire ile 7
derecede vortekslemeye tabi tutuldular. Bunlardan alinan
materyal doért ayri ekim yerine ekildi. Bunlarin ilk ikisini
aerop ve anaerop plaklar, digerlerini ise, bu vasatlarda
herhangi bir Greme goérilmemesi durumunda, yeniden
ekim icin kullanilacak et suyu ve kalp ekstresi besi yerleri
olusturuyordu.

Ayni dis plagindan alinan materyal vakit gegirme-
den ayni anda aerop ve anaerop olarak plaklara ekildi.
Aerop kiltir plaklari direk olarak etlive konulak 37°C'de
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Resim 2. Metal aperey ve o6rnegi delip asagiya dismesini
saglayan delici ug

48 saat bekletildiler. Anaerop plaklarda 3'er ve 7'ser glin-
lik olmak Uzere iki ayri gruba ayrildilar. Her iki anaerop
plakta ayni anda, iglerinde %95 H, ile %5 CO0,'lik ortam
saglanan anaerop etive (Dedeoglu, Ankara) konuldular
ve 37°C'de bekletildiler.

Anaerop plaklarda ilk grup 3.giin, 2.grup ise 7,glin
sonunda 37°C'lik inkibasyonlari sonu etiv olarak, ayni
yolla kontrol edildiler. Sadece mecburi anaeroblari sapta-
ma bakimindan saf kdltirler, ayni koloniden, anaerop ve
aerop olarak ayri ayri subkdlltire edildiler. Tamamiyle
negatif sonu¢ veren plaklar ise, ¢ok yavas Ureyen
anaerop mikroorganizmalari icerip igermediklerini sapta-
ma bakimindan, yeniden anaerop etiive konularak 14
gliin bekletildiler. Bu siire sonunda lUreme gdstermeyen
plaklar atildilar.

Saf kultirlerin tiplendirilimi ise, Ureme ihtiyaclari,
koloni sekil ve renkleri, morfolojileri ile gram boyamalari
neticelerine gére yapildi. Ureyen biitiin bu mikroorganiz-
malar, Streptococcus, Staphylococcus, Gram (+), Gram
(-) basil ve kok gibi gruplara ayrilarak daha ileri
siniflandirihimlari igin testlere tabi tutuldular (15,16).
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BULGULAR

Yeni bir 6rnek alma teknigi kullanarak ¢irlkli insan
dislerinin, derin plak floralarini aerop ve anaerop olarak
inceledigimiz arastirmamizda alinan ve lUreme gdsteren
kiltirlerden izole edilen gram (+) kok ve basil ile bunlarin
izolasyon sayisi ve yuzdeleri, Tablo 1'de verilmektedir.

Alinan ve Ureme gosteren kiltiirlerden izole edilen
gram (-) kok ve basiller ile bunlarin izolasyon sayisi ve
ylzdeleri Tablo 2'de verilmektedir.

Arastirmamizda incelenen toplam 50 vakada
Ureyen mecburi anaerop bakteriler ve (reme yuzdeleri
Tablo 3'de verilmektedir.

TARTISMA

Dis plaginin mikroflorasi son derece karisiktir.
Cesitli arastiricilar, dis plaginda bulunan 70 tir bakteriyi
tam olarak tanimlamakta birlikte henliz tam olarak tanim-
lanamayan 200'den fazla bakteri tiri bulundugunu da
belirtmektedirler (1,17). Bu durum bize, buglin kul-

Tablo 1. Arastirmamizda izole edilen gram (+) kok ve ba-
siller ile bunlarin izolasyon yuzdeleri

Bakteri tlru izolasyon sayisi %
Streptococcus sanguis 47 94
Streptococcus mitis (mitior) 40 80
Streptococcus mutans 34 68
Streptococcus milleri 11 22
Streptococcus salivarius 3 6
Actinomyces viscosus 34 68
Actinomyces naeslundii 32 64
Actinomyces israeli | 6 12
Actinomyces israelii Il 22 44
Actinomyces odontolyticus 17 34
Actinomyces bovis 8 16
Lactobacillus acidophilus 25 50
Lactobacillus casei 16 32
Staphylococcus epidermidis 13 26
Staphylococcus aureus 4 8
Rothia dentocariosa 31 62
Bacterionama matruchotii 30 60
Peptostreptococcus anaerobius 12 24
Propionibacterium 3 6
Bifidobacterium dentium 2 4

Tablo 2. Arastirmamizda izole edilen gram (-) kok ve
basiller ile izolasyon ylizdeleri

Bakteri tird izolasyon sayisi %
Neisseria pharyngis 33 66
Neisseria sicca 10 20
Neisseria subflava 8 16
Neisseria catarrhalis 35 70
Veillonella parvula 29 58
Prevotella melaninogenica 26 52
Prevotella oralis 19 38
Prevotella denticola 14 28
Porhyromonas gingivalis 6 12
Selenomonas sputigena 8 16
Fusobaoterium nucleatum 4 8




54

Tablo 3. Arastirmamizda izole edilen mecburi anaerop
bakteriler ve yuzdeleri

Bakteri turi izolasyon sayisi %
Veillonellaalcalescens 35 70
Bacterionoma matruchotii 30 60
Veillonella parvula 29 58
Prevotella melaninogenica 26 52
Prevotella oralis 19 38
Prevotella denticola 14 28
Peptostreptococcus anaerobius 12 24
Selenomonas sputigena 8 16
Fusobacterium nucleatum 7 14
Porphyromonas gingivalis 6 12
Fusobacterium polymorphum 4 8
Propionibacterium 3 6
Bifidobacterium dentium 2 4

landigimiz yontemler cercevesinde, pek cok bakterinin
Uretilemedigini ve daha iyi kulltir yontemlerine -6zellikle
anaerop- ihtiyag duydugumuzu goéstermektedir. Dis
plagindan izole edilen pek c¢ok bakteri de tam olarak
siniflandirilamamakta ve bu nedenle isimlendiriliememek-
tedir (17).

Dis c¢uriklerinin olusumunun Onlenmesinde ise,
gurige birinci derecede yol acan dis plaklarinin igerik-
lerinin tam olarak bilinmesi elzemdir (18). Cunki, dis plagi
meydana gelmeden, dis c¢lriginin olusmasi da
dislnulemez. Bir etkeni, bir hastaligi, elimine etmek is-
tersek, buna yol acan faktorler en basta bitin acikligi ile
bilinmeli ve tedavisi ona goére planlanmali, koruyucu 6n-
lemler alinmali veya asisi gelistiriimelidir.

Dis plagi florasinin incelenmesi ise, glnimuizde
kliniklerde rutin olarak kullaniimayan, ¢ok zaman alici,
pahali bakteriyolojik besi yerlerine ve titiz ¢calisma yon-
temlerine ihtiyag gosteren bir iglemdir.

Arastiricilarin biylk bir kismi, bu konuda kullanilan
yontemlerin énemli bir b6élimdnin, birbirlerinin ayni olup,
kusursuz hedefe ulasmada yetersiz kaldigini ve dis
plaginin bakteriyolojik igeriginin ortaya konulmasinda,
gerek Oornek alma, gerekse alinan 6rneklerin nakil edilip
anaerop ortamlar saglanarak zaman gecirmeden cesitli
uygun besi yerlerine ekimleri ve Uretilmeleri, gerekse
siniflandiriimalari  konusunda, yeni tekniklere ihtiyag
duyuldugunu belirtmektedirler (19-22).

Dis plaginin bakteriyel florasini inceleyen cesitli
arastiricilar, burada ortama hakim bakteri tirinin cgesitli
gram (+) koklar oldugu konusunda birlesmektedirler (23).
Oklizal fisurlarin ve derin dis c¢uriklerinin incelenmesinde
de benzer sonuglar alinmis ve Streptococcus'lar ortama
en fazla hakim bakteriler olarak bulunmuslardir (20,23).

Liljemark, Fenner ve Bloomquist (24) ile Nyvad ve
Kilian (22), bu konuda yaptiklari arastirmalarda, in-
celedikleri dis plagi orneklerinde en fazla izole edilen
bakteri tlrinin, Str.sanguis, Str.mutans, Str.mitis ve
Str.oralis oldugunu, bunlar Actinomyces ve Neisseria
turlerinin takip ettigini belirtmektedirler. Loesche ve ark.
(23) ise yaptiklari bir epidemiyolojik arastirmada, Str. mu-
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tans'in dis plagindan en fazla izole edilen bakteri tiri
oldugunu belirtmislerdir.

Percival, Challacombe ve Marsh (25) tarafindan
1991 yilinda yapilan bir arastirmada ve Brown, Billings
ve Kaster'in (20), arastirmalarinda alinan plak 6rnek-
lerinde en fazla bulunan bakteri tiriiniin Actinomcyes'ler
oldugu belirtiimektedir.

Bu verilen érnekler ve diger konu ile ilgili 6rneklerde
gorilduglu Uzere, dis pladinin bakteriyel icerigi son
derece komplekstir ve genis, daginik bir yelpazeyi kap-
samaktadir (11). Genig literatiir taramamiz sonucu, bir
kisim arastiricilarin, dis plagindan izole ettikleri bakteriler
arasinda 1.sirayl, Str.mutans, bir kisminda Str.sanguis,
bir kisminda ise Actinomyces'lerin aldigi goérilmektedir
(19,22,25,26). Bu arastiricilarin  bakteri izolasyon
yluzdeleri, kendi gelistirdigimiz yontemle dis plagindan
izole ettigimiz bakterilerin izolasyon yuzdeleri ile farklilik-
lar géstermekte ve literatlrdeki bu tir arastirmalar konu
edildiginde, higbirinde bizim arastirmamizda izole et-
tigimiz tar cgesitliliginde aerop ve anaerop bakterilerin
izole edilmedigi gorilmektedir (Tablo 1,2,3) (27).

Biz bu hususa neden olarak, ilgili dislerden ve civar
dokulardan kontamine olmadan, yeni disinillen bu yoén-
temle kiltlir drneklerini almamizi, bunlarin ekimlerinde
yeni, zenginlestiriimis ve segici bakteriyolojik besi yerleri-
ni kullanmamizi ve titiz anaerop sartlar altinda, kurallari-
na uygun olarak ¢calismamizi gdsterebiliriz.
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