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A�ız mukozası çok sayıda hastalı�ın 
görülebildi�i bir bölgedir. Bunların bir kısmı a�ızda 
lokalize bir hastalık, bir kısmı ise sistemik bir 
hastalı�ın oral bulgusu halinde olabilir (1). 

Oral kaviteyi etkileyen 200 farklı tip hastalık a-
rasında oral mukozanın yüzeyel lezyonları büyük bir 
yüzdeyi olu�turmaktadır (2). Bu lezyonlar oral mu-
kozanın yüzeysel tabakasında meydana gelmekte ve 
kalınlıkları 2 mm’yi geçmemektedir (3). Bhaskar, bu 
lezyonları beyaz, veziküllü, pigmente ve karı�ık tipte 
lezyonlar olmak üzere sınıflandırmı�tır (4). 

A�ız hastalıklarıyla ilgili epidemiyolojik çalı�-
malar, bu patolojilerin farklı kültür ve toplumlardaki 

olu�um, da�ılım ve insidansına ait bilgilerin edinil-
mesini sa�larken bu farklı parametreler arasında 
kar�ıla�tırma yapılmasına da olanak sa�lar (2). 

Detaylı hasta muayenesi ve anamnezi ı�ı�ında 
oral mukoza hastalıkları ve lezyonlarının ço�unda 
tanı ve tedavi güç de�ildir (1). 

Bu çalı�manın amacı, Türk toplumunda ya�a-
yan belli sayıda ki�ide oral mukozal lezyonların 
görülme sıklı�ının, ya�, cinsiyet ve sigara kullanma 
alı�kanlı�ına göre incelenmesidir. 

Materyal ve Metod 
Çalı�maya 2002 yılı Haziran ve Temmuz ayla-
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Özet 
Amaç: Bu çalı�manın amacı, oral mukozal lezyonların görül-

me sıklı�ının;  ya�, cinsiyet ve sigara kullanma alı�kanlı-
�ına göre incelenmesidir. 

Materyal ve Metod: Kırsal bölgelerde ve kentlerde ya�ayan 
20-40 ya�ları arasındaki 686 ve 40-60 ya�ları arasındaki 
314 birey olmak üzere toplam 1000 hasta çalı�maya dahil 
edildi. Hastalar Dünya Sa�lık Örgütü'nün (WHO) belir-
ledi�i oral mukoza kriterlerine göre en az 3 yıl deneyimli 
hekimler tarafından klinik olarak muayene edildi ve elde 
edilen bulgular kaydedildi.  

Bulgular: 20-40 ya�ları arasındaki hastaların yakla�ık % 
9.91’inde, 40-60 ya�ları arasındaki hastaların ise yakla�ık 
% 20.06’sında oral mukozal lezyon bulundu. Ya�, cinsi-
yet, çevre ve sigara kullanma alı�kanlı�ı ile oral mukozal 
lezyonların varlı�ı arasındaki ili�ki istatistiksel olarak iki 
yı�ın için oran testi ile analiz edildi.  

Sonuç: Ya�, cinsiyet ve sigara kullanma alı�kanlı�ı ile oral 
lezyonlar arasında anlamlı bir ili�ki saptanırken, çevre ile 
anlamlı bir ili�ki olmadı�ı görüldü.  

Anahtar Kelimeler: Oral mukozal lezyonlar, Prevelans 
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 Summary 
Aim: The object of this study is to investigate the prevalance 

of oral mucosal lesions according to age, gender and 
smoking habit. 

Material and Method: This study consisted of 1000 patients, in 
which 686 of them were between  20-40 and 314 of them 
were between 40-60 ages, living in urban and rural areas. 
The subjects were clinically examined according to WHO 
(World Health Organization) criteria by at least 3 year 
experienced physicians and findings were recorded. 

Results: Among the 20-40 year old subjects oral mucosal 
lesions were found to be approximately 9.91% even 
though 40-60 year old subjects oral mucosal lesions were 
found to be approximately 20.06%. The relation between 
the age, gender, area, smoking habit and the occurence of 
oral mucosal lesions isthatistically analyzed with the 
ratio test for two masses. 

Conclusion: Although the significant difference were 
determined between age, gender, smoking habit and oral 
lesions, no significant difference were found with area. 

Key Words: Oral mucosal lesions, Prevalence 
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Diagnoz ve Radyoloji Klini�i’ne çe�itli dental ne-
denlerle ba�vuran 20-60 ya�ları arasındaki 1000 
hasta dahil edildi. Formlar hazırlanarak hastalara 
ya�adıkları bölge, sistemik hastalıkları, sigara ve 
oral hijyen alı�kanlıkları sorulup, alınan cevaplar 
kaydedildi.  

Oral mukoza, Dünya Sa�lık Örgütü’nün 
(WHO) belirledi�i sistematik prosedürlere göre en 
az 3 yıl klinik deneyimi olan hekimler tarafından 
muayene edildi. Muayene öncesi oral mukoza, özel-
likle kurutulmadı. Bazı hastalarda mevcut debrisi 
uzakla�tırmak için pamuk rulolar kullanıldı.  

Formlar de�erlendirilirken hastalar 20-40 ve 
40-60 ya� grubu olmak üzere 2 gruba ayrıldı. 20-40 
ya� grubu hastaların ya� ortalaması 30, 40-60 ya� 
grubu hastaların ya� ortalaması 50 olarak belirlendi.  

De�erlendirme yapılırken çalı�maya katılan 
hastaların ya�adıkları bölge, ya�, cinsiyet ve sigara 
kullanma alı�kanlıkları dikkate alındı. 

Bulgular 
1000 hastanın 686’sını 20-40 ya� grubundaki 

hastalar, 314’ünü 40-60 ya� grubundaki hastalar 
olu�turmaktaydı. 

20-40 ya�ları arasındaki hastalardan 69’unu 
yakla�ık %10.05’ini kırsal bölgelerde ya�ayan 
kadınlar; 54’ünü yakla�ık %7.87’sini kırsal bölge-
lerde ya�ayan erkekler ve 299’unu yakla�ık 

%43.59’unu kentlerde ya�ayan kadınlar, 264’ünü 
yakla�ık % 38.49’unu kentlerde ya�ayan erkekler  
olu�turmaktaydı. Bu ya� grubunda kırsal bölgeler-
deki kadınların 6’sında yakla�ık % 8.69’unda, er-
keklerin ise 8’inde yakla�ık % 14.81’inde oral 
mukozal lezyon saptanırken, kentlerde ya�ayan 
kadınların 20’sinde yakla�ık % 6.48’inde, erkekle-
rin 34’ünde yakla�ık % 12.87’sinde oral mukozal 
lezyon oldu�u görüldü. 

40-60 ya�ları arasındaki 314 hastadan 39’unu 
yakla�ık % 12.40’ını kırsal bölgelerde ya�ayan 
kadınlar, yine 39’unu yakla�ık % 12.40’ını kırsal 
bölgelerde ya�ayan erkekler ve 133’ünü yakla�ık 
% 42.35’ini kentlerde ya�ayan kadınlar, 103’ünü 
yakla�ık % 32.81’ini kentlerde ya�ayan erkekler 
olu�turmaktaydı. Bu ya� grubunda kırsal bölgeler-
deki kadınlardan 6’sında yakla�ık %15.38’inde, 
erkeklerden 15’inde yakla�ık %38.46’sında oral 
mukozal lezyon izlenirken, kentlerdeki kadınlardan 
19’unda yakla�ık %14.28’inde; erkeklerden 
23’ünde yakla�ık %22.33’ünde oral mukozal 
lezyona rastlandı. 

Oral mukozal lezyonların ya�, cinsiyet ve böl-
gelere göre da�ılımı tablolarda görülmektedir (Tab-
lo 1 ve 2). 

Çalı�maya katılan 1000 hastadan 290’ı sigara 
kullanmaktaydı. Bu hastaların 198’i 20-40 ya� gru-
bunda, 92’si 40-60 ya� grubundaydı.  

 
 
Tablo 1. 20-40 ya� grubu hastalarda görülen oral mukozal lezyonlar 
 

Kırsal Bölge Kentler  
Lezyonlar Kadın Erkek Kadın Erkek Toplam 
Lökoplaki - - - - - 
Liken planus - - - - - 
Linea alba - 1 2 4 7 
Dudak/yanak ısırması 1 1 3 6 11 
Aftöz lezyon ve/veya ülser 1 1 4 4 10 
Angular cheilitis - - - - - 
Protezle ilgili lezyonlar - - 1 2 3 
Herpes 1 2 3 4 10 
Fissürlü dil 2 2 3 6 13 
Kıllı dil 1 1 3 4 9 
Lingual varikosite - - - - - 
Hemanjiyoma - - - - - 
Melanin pigmentasyonu - - 2 2 4 
Di�er lezyonlar - - - 2 2 
Toplam 6 8 21 34 69 
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Sigara kullanan 20-40 ya� grubu hastaların 
30’unu yakla�ık %15.15’ini kırsal bölgelerde ya�a-
yan kadınlar, 48’ini yakla�ık %24.24’ünü kırsal 
bölgelerde ya�ayan erkekler olu�tururken, 56’sını 
yakla�ık %28.29’unu kentlerde ya�ayan kadınlar, 
64’ünü yakla�ık %32.32’sini kentlerde ya�ayan 
erkekler olu�turmaktaydı. Bu ya� grubunda kırsal 
bölgelerdeki kadınların 3’ünde yakla�ık %10’unda, 
erkeklerin 4’ünde yakla�ık %10.41’inde oral 
mukozal lezyon saptanırken, kentlerdeki kadınların 
5’inde yakla�ık %8.92’sinde, erkeklerin 7’sinde 
yakla�ık %10.93’ünde oral mukozal lezyon oldu�u 
görüldü. 

Sigara kullanan 40-60 ya� grubu 92 hastanın 
46’sı kadın ve 46’sı erkek olmak üzere e�it sayıday-
dı. Bu hastalardan 23’ü yakla�ık % 25’i kırsal böl-
gelerde ya�ayan kadınlar ve aynı sayıda olmak üzere 
kırsal bölgelerde ya�ayan erkeklerden; 23’ü yakla�ık 
%25’i kentlerde ya�ayan kadınlar ve yine aynı sayı-
da olmak üzere kentlerde ya�ayan erkeklerden o-
lu�maktaydı. Kırsal bölgelerdeki kadınların 4’ünde 
yakla�ık %17.39’unda, erkeklerin 7’sinde yakla�ık 
%30.43’ünde oral mukozal lezyon saptanırken; 
kentlerde ya�ayan kadınlardan 5’inde yakla�ık 
%21.73’ünde, erkeklerden 7’sinde yakla�ık 
%34.78’inde oral mukozal lezyon oldu�u görüldü. 

Sigara kullanan bireylerde görülen oral muko-
zal lezyonların da�ımı a�a�ıdaki Tablo 3’te görül-
mektedir.  

�statistiksel Analiz 
Oral mukozal lezyonların ya�, cinsiyet, çevre 

ve sigara kullanma alı�kanlı�ıyla ili�kisi, istatistik-
sel olarak iki yı�ın için oran testi kullanılarak analiz 
edildi. Ya� ve cinsiyetle oral mukozal lezyonların 
görülme sıklı�ı arasında istatistiksel olarak anlamlı 
bir ili�ki saptanırken, çevre ile anlamlı bir ili�ki 
olmadı�ı görüldü. 40-60 ya� grubunda, 20-40 ya� 
grubuna göre daha yüksek oranda lezyon izlendi. 
Ayrıca erkek hastalarda oral mukozal lezyonların 
kadınlara oranla daha fazla oldu�u saptandı. 

Sigara kullanan bireylerle kullanmayan birey-
ler arasında oral mukozal lezyonlar açısından ista-
tistiksel olarak anlamlı bir fark oldu�u belirlene-
rek, sigara kullanan bireylerde lezyonların daha 
fazla görüldü�ü anla�ıldı. 

�statistiksel de�erlendirme sonuçları Tablo 
4’te görülmektedir. 

Tartı�ma 
Bu ön çalı�mada, Türk toplumunda 20-40 ve 

40-60 ya� grubu bireylerde görülen oral mukozal 
lezyonların, ya�, cinsiyet, çevre ve sigara kullanma 
alı�kanlı�ıyla ili�kisi incelenmi�tir. 

Oral mukozadaki çe�itli lezyonların görülme 
sıklı�ının ara�tırıldı�ı birçok epidemiyolojik çalı�ma 
mevcuttur. Vietnam toplumundaki 20-60 ya�ları 
arasındaki 550 bireyi kapsayan bir çalı�mada oral 
mukozal lezyon prevalansı %14 bulunmu�tur (5). 

Tablo 2. 40-60 ya� grubu hastalarda görülen oral mukozal lezyonlar) 

 
Kırsal Bölge Kentler  

Lezyonlar Kadın Erkek Kadın Erkek Toplam 
Lökoplaki - - - - - 
Liken planus - - - - - 
Linea alba 1 1 3 4 9 
Dudak/yanak ısırması 1 2 4 4 11 
Aftöz lezyon ve/veya ülser - - 1 1 2 
Angular cheilitis - - - - - 
Protezle ilgili lezyonlar 1 2 2 3 8 
Herpes - - 1 1 2 
Fissürlü dil 1 2 3 4 10 
Kıllı dil 1 2 2 3 8 
Lingual varikosite - - 1 1 2 
Hemanjiyoma - - - - - 
Melanin pigmentasyonu - 1 - - 1 
Di�er lezyonlar 1 - 2 2 5 
Toplam 6 10 19 23 58 
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Bizim çalı�mamıza katılan bireylerde ise %10.7 
oranında oral mukozal lezyon oldu�u görülmü�tür. 
Çe�itli ülkelerdeki akıl hastanelerinde bulunan ya�lı-
lar, oral mukozal lezyonlar açısından incelenmi� ve 
%50’den fazla oldu�u bulunmu�tur (6-8). 

65-75 ya�ları arasındaki Hong Kong’lu eri�kin-
lerde yapılan bir çalı�mada % 36 oranında oral 
mukozal lezyon saptanmı�, bu oran kırsal bölgelerde 
ya�ayan bireylerde, kentlerde ya�ayanlara göre daha 
yüksek bulunmu�tur (9). 

Bouqot ve arkada�ları ya� ortalaması 35 olan 
23.616 Amerikalı ile yaptıkları bir çalı�mada % 
21’den fazla oranda 3783 ki�ide oral mukozal 
lezyon oldu�unu saptamı�lar ve tüm grubun 
%3.4’ünde keratotik tipte lezyonlar oldu�unu bil-
dirmi�lerdir(10).  

Kavcic ve Skaleric, Ljubliana ve Slovenya’daki 
555 hastada bir veya daha fazla oral mukozal lezyon 
oldu�unu göstermi�lerdir(11). 

Epidemiyolojik çalı�malarda, dil lezyonlarının 
oral mukozal lezyonların önemli bir bölümünü olu�-
turdu�u ve görülme sıklı�ının dünyanın farklı böl-
gelerinde de�i�ik oranlarda oldu�u gösterilmi�tir. 
Fissürlü dil prevalansı Amerikalı eri�kinlerde % 3.2, 
Ürdünlü bireylerde % 11.4, �ranlı bireylerde % 2.6 
ve Macaristan toplumunda % 8.8 oranlarında bu-
lunmu�tur (12-15). Bizim çalı�mamızda ise % 2.3 
oranında fissürlü dil oldu�u görülmü�tür. 

Kuzey Çin'de yapılan geni� kapsamlı bir çalı�-
mada kıllı dil oranı 35-44 ya�ları arasında % 1.1, 
65-74 ya�ları arasında % 1.9 oranında saptanırken, 
Amerikalı ve Ürdünlü bireylerde de benzer oranlar 
bulunmu�tur(14-16). Bizim çalı�mamızda ise % 1.7 
oranında kıllı dil oldu�u görülmü�tür. 

Ürdün'de ve Çin'de yapılan çalı�malarda kıllı 
dil ile sigara kullanımı arasında sıkı bir ili�ki oldu�u 
vurgulanmı�tır (15,16). Bu sonuçlar bizim çalı�ma-
mız ile de uyumluluk göstermektedir.  

Tablo 3. Sigara kullanan bireylerde görülen oral mukozal lezyonların da�ılımı 
 
 C�NS�YET YA� ÇEVRE  
 Kadın Erkek 20-40 ya� 40-60 ya� Kır Kent Toplam 
Lökoplaki - - - - - - - 
Linea alba 2 2 1 3 2 2 4 
Dudak/yanak ısırması 2 2 3 1 3 1 4 
Aft - 1 1 - - 1 1 
Protezle ilgili lezyonlar 2 2 1 3 2 2 4 
Herpes  1 1  1  1 
Fissürlü dil 4 7 5 6 5 6 11 
Kıllı dil 6 7 8 5 5 8 13 
Melanin pigmentasyonu - 1 - 1 1 - 1 
Di�er lezyonlar 1 - - 1 - 1 1 

 
 

Tablo 4. Oral mukozal lezyonların çevre, ya�, cinsiyet ve sigara içme alı�kanlı�ı ile ili�kisini gösteren ista-
tistiksel sonuçlar 

 
Significant Sonuç 

Sigara kullanan 0,084 Sigara faktörüne göre de�erler 
Sigara kullanmayan 0,043 

p<0,05 Anlamlı 

Çevre (kır) 0, 15 Oral mukozal lezyon de�erleri  
Çevre (kent) 0, 12 

p>0,05 Anlamsız 

Ya� (20-40) 0,10 Oral mukozal lezyon de�erleri 
Ya� (40-60) 0,18 

p<0,05 Anlamlı 

Cinsiyet(K) 0,10 Oral mukozal lezyon de�erleri 
Cinsiyet(E) 0,16 

p<0,05 Anlamlı 
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Oral kanser, önemli bir sa�lık sorunudur. A�ız 
kanserleri insan kanserlerinin %3'ünü, erkeklerde 6. 
en sık, kadınlarda 12. en sık kanseri olu�turur (1). 
Dünya Sa�lık Örgütü (WHO), oral kanserli hastala-
rın dünya çapında artı� gösterdi�ini ve hastalı�ın 
özellikle ileri dekatlarda daha fazla görüldü�ünü 
belirtmektedir. Amerika'da her yıl oral ve 
orofaringeal kanser te�hisi konan 31.000 yeni vaka 
oldu�u bildirilmektedir (17). 

E�er erken te�his ve tedavi edilmezse displastik 
oral mukozal lezyonlardan skuamoz hücreli kanser 
geli�ebilmektedir. Klinik muayene, laboratuvar ince-
lemeleri ve anamnez bulgularının birlikte de�erlen-
dirilmesi özellikle erken evre asemptomatik lez-
yonların te�hisinde oldukça önemlidir. Erken te�his 
edilen oral kanserlerin ço�u hastada iyi bir tedavi 
planlaması sonucu memnun edici sonuçlar verdi�i 
bildirilmektedir (17). Bizim çalı�mamızda displastik 
de�i�im gösteren bir vakaya rastlanmamı�tır.  

Oral mukozal lezyonların de�erlendirilmesinde 
di�hekimlerine önemli görevler dü�mektedir. Böyle-
likle birçok hastalık erken evrede te�his edilerek 
tedavi �ansı ve ya�am kalitesi yükselecektir. 

Sonuç olarak, oral mukozal lezyonların, belir-
ledi�imiz her iki ya� grubunda da erkeklerde kadın-
lardan daha fazla görüldü�ü ve 40-60 ya� grubunda 
daha yüksek prevalans gösterdi�i bulunmu�tur. 
Sigara kullanan bireylerde özellikle dil lezyonlarının 
daha yüksek oranda oldu�u saptanmı�tır. Türk top-
lumundaki oral mukozal lezyonların prevalansını 
belirlemek için geni� kapsamlı çalı�malara gereksi-
nim oldu�u görü�ündeyiz. 
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