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KSILITOLLU SAKIZ CIGNEMENIN CURUK YAPICI
MIKROORGANIZMALARA ETKISI

Nursen TOPCUOGLU, Sevgi CIFTCI, Fahriye KESKIN, Giiven KULEKCI
Istanbul Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi, Mikrobiyoloji Bilim Dali, ISTANBUL
OZET

Bu ¢aligmanmin amaci, on-on iki yaslarindaki ilkogretim okulu 6§rencilerinin piyasada satilan ksilitollii ve ksilitolsiiz
sakizlary gozetim altinda giinde ii¢ kez beg dakika olmak iizere dort hafta boyunca ¢ignemeleri sonucu, tiikiiriik mutans strep-
tokoklar: (MS), laktobasil (LB) ve maya diizeyleri ile Streptococcus mutans ve Streptococcus sobrinus varligi iizerindeki
etkisini incelemektir.

Yatili bir ilkogretim okulundaki 98 6¢renciden tiikiiriik MS diizeyi >10° cfu/ml oldugu saptanan 29 6grenci (yas orta-
lamasi=10.6) ¢aligma grubunu olusturmugstur. Agiz dis muayeneleri yapilan grup rastgele ksilitollii sakiz ¢igneyen (G1,
n:12), ksilitolsiiz sakiz ¢igneyen (G2, n:11) ve sakiz ¢ignemeyen kontrol grubu (G3, n:6) olmak iizere ii¢ alt gruba ayrilnistir.
G1 ve G2 haftada 5 giin olmak iizere 4 hafta boyunca giinde 3 kez 5 dakika siireyle gozetim altinda sakiz cignemislerdir.
Calismada giinliik ksilitol dozu 1.92 gram (3 kez x 2 draje x 0.32 g) olarak hesaplanmstir. Gruplarm olusturulma asamasin-
da, dort haftalik sakiz ¢igneme siiresi sonunda ve bu siireden 5 ay sonra olmak iizere gruplardan toplam ii¢ kez wyariml
tiikiiriik ornekleri almmgtir. Tiim Orneklerden MS, LB ve maya sayimlar: kantitatif kiiltiir yapilarak hesaplanmis; MS'lerin
tiir diizeyinde tanist icin tiire 6zel 16S rRNA primerleri kullanarak PCR deneyleri yapilmistur.

S.mutans pozitifligi ilk alinan tiikiiriik orneklerinin tiimiinde, S.sobrinus pozitifligi ise orneklerin tigiinde (% 10)
saptanmnugtir.

Gruplar arasinda tiikiiriik orneklerinde MS, LB ve maya diizeyi agistndan anlamli fark bulunmanugtir. Her grupta
kendi icinde de LB ve maya diizeyleri agismdan anlaml fark bulunmanugken, MS diizeyi her grubun ikinci orneginde birin-
ciye gore anlamli olarak azalmis ve son orneginde anlamli olarak yiikselmistir (p<0.05).

Dort haftalik takip siiresince MS diizeyinde saptanan diisiis, takibin birakildigi bes ay siiresince artarak tekrar eski
haline donmiigtiir. Bu ¢alismanin suirlart icinde, MS diizeyindeki diigiiste tek bagina diisiik doz ksilitollii sakiz ya da sekersiz
sakiz ¢ignemenin etkisi olmadigi, bu etkinin diizenli ag1z dis bakiminin yapilmas: ile saglanabilecegi sonucuna varilmigtir.

Anahtar sozciikler: dis ¢iiriigii, ksilitol, mutans streptokoklari, sakiz
SUMMARY
Effect of Chewing Xylitol Chewing Gum on Cariogenic Microorganisms

The aim of this study was to investigate the effect of chewing gums with and without xylitol three times daily for 5 min
on probation for 4 weeks, on salivary levels of mutans streptococci (MS), lactobacilli (LB) and yeast and the presence of
Streptococcus mutans and Streptococcus sobrinus in primary school children at 10-12 years old.

The study group was consisted of 29 students (mean age=10.6 years) among the 98 students whose salivary MS level
was detected as >10° cfu/ml in a boarding primary school. After oral and dental examination, the group was randomly divided
into three sub-groups as chewing the gum with xylitol (G1, n:12), chewing the gum without xylitol (G2, n:11) and chewing
no gum (G3, n:6). G1 and G2 were chewed the gums three times daily for 4 weeks (5 days a week) under supervision. The
gums were chewed for five minutes and the total daily xylitol dose was calculated as 1.92 grams (3 times x 2 pellets x 0.32 g).
Totally three saliva samples were collected from each participants at baseline, immediately after the test period and months
after this period. Quantitative culture techniques were used for counting the numbers of MS, LB and yeasts. PCR assays were
performed for the species identification for MS using species specific 16S rRNA primers.

All the first salivary samples were positive for S.mutans and three of them (10 %) were also positive for S.sobrinus.
MS, LB and yeast levels were similar among the groups and among the group members. The MS levels had significantly
reduced in the second samples of each groups, while all increased in the last samples (p<0.05).

The decline at the MS levels during a four week follow-up, had increased and turned into the old levels during the five
months left to follow-up. Within the limits of this study, it appears that, not only chewing gums with and without low-dose
xylitol has reducing effects on MS levels, but the regular dental care application, as well.
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GIRIS

Dis ciiriigii, mutans streptokoklar1 (MS)
olarak adlandirilan Streptococcus mutans ve
Streptococcus sobrinus bakterilerinin neden oldu-
gu bulasabilir bir infeksiyon hastaligidir®. Dis
¢lirtigiintin ikincil 6neme sahip olan bakterileri
clirtigiin ilerlemesinden sorumlu olarak kabul
edilen laktobasiller (LB)'dir. MS ve LB agzimiz-
da normal mikroflora iiyelerindendir. Bunlar
yedigimiz karbonhidratlardan hizla asit yapan
ve asit ortamda yasamlarini stirdiirebilen 6zel
bakterilerdir®. Dis ¢lirtigii, MS varli§1 yaninda
yenen sekerin tipi ve yeme siklig1, dislerin fluo-
ridle karsilasma durumuna gore direnci, tiikii-
riigiin 6zellikleri, genel saghk durumu, agiz
bakimimnin uygunlugu ve sosyoekonomik durum
gibi ¢cok sayida faktorle iliskilidir®.

Ag1z boslugunda yiiksek diizeyde MS
barindiran kigilerde bu bakterilerin sayica azal-
tilmas: dis ciiriigliniin &nlenmesinde biiyiik
onem tasir®. Son yillarda MS'nin basit, hizli ve
givenilir tanis1 PCR ile yapilmaktadir®!.

MS'nin sayica azaltilmasinda genellikle
flor, klorheksidin ve triklosan gibi antimikrobik
kemoteropdétikler kullamilmaktadir. Daha ok
ag1z gargarast ve dis macunlarma katilan bu
kemoprofilaktik ajanlarin agiz boslugunun dina-
mikleri ile ilk konsantrasyonlarinin hizla diis-
mesi ve gesitli yan etkileri nedeniyle yeni alter-
natif terapotiklere ve kullanim sekillerine ihtiyag
bulunmaktadir.

Ksilitol, bes karbonlu bir poliol (seker
alkolii)’diir ve sakkarozla ayni tatta ancak onun
1/3 oraninda daha az kalorisi olan bir yapay
tatlandiricidir. Ksilitol, diger seker alkollerinden
Ornegin sorbitolden farkli olarak agiz bakterile-
rince fermente edilmez ve boylece asit olusumu
da onlenmis olur®®. Ksilitoliin antimikrobiyal
etkisi, metabolik reaksiyonlar yoluyla bakteri
iiremesini engelleyerek gerceklesir. Ksilitol var-
liginda MS {ireme hiz1 yavaslar, yiizeylere yapi-
sabilirlikleri azalir, proteolitik aktiviteleri artar,
sakkarozdan asit olusturabilme giicleri azalir®®.

Ksilitol pastil, sakiz, dis macunu ve agiz
gargaralarina katilmaktadir. Ksilitollii sakizlarin
tiikiirtik akisini artirdig1 ve aktif ¢iiriik énleyici
etkisi (antikariyojen) oldugu gosterilmistir®>1010.,
Ksilitollii sakizin ilkogretim okullarinda ytiiksek
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clirtik riskli gocuklar icin giivenilir, etkili ve
ucuz koruyucu onlem olabilecegini gosteren
calismalar vardir),

Bu calismanin amaci 10-12 yaslarindaki
ilkogretim okulu 6grencilerinin piyasada satilan
ksilitollii ve ksilitolsiiz sakizlar gbzetim altinda
glinde ti¢ kez bes dakika olmak tizere dort hafta
boyunca cignemelerinin tiikiiriik MS, LB ve
maya diizeylerine ve ayrica tiikiiriik S.mutans ve
S.sobrinus varligina etkisini incelemektir.

GEREC VE YONTEM

Calisma gruplari: Calisma grubunu olus-
turmak amaciyla Ozel Dariigsafaka Ilkogretim
Okulu’'nda yatili okuyan 98 dérdiincii ve altinc
sinif 6grencisinin uyarimli tiikiiriik 6rnegi alina-
rak tiiktirtik MS, LB ve maya diizeyleri incelen-
mistir. Ortodonti tedavisi gormeyen, genel sag-
lik sorunlari olmayan ve tiikiiritk MS diizeyi
>10° cfu/ml oldugu saptanan 36 6grenci calis-
maya alinmustir. Ogrenciler rast gele iic alt gruba
ayrilmistir. Grup 1 (G1) ksiltolli sakiz, Grup 2
(G2) ksilitolstiz sakiz ¢igneyen ve Grup 3 (G3)
sakiz ¢cignemeyen kontrol grubu olarak belirlen-
mis ve tek kor olarak calisilmistir. Sakiz ¢igne-
meyen gruptan yedi 6grenci ¢alisma sirasinda
antibiyotik tedavisi gérme zorunlulugu nede-
niyle calismadan ¢ikarilmistir. Boylece ¢alisma
G1 n:12; G2 n:11 ve G3 n:6 ogrenciden olmak
iizere toplam 29 6grenci {lizerinden degerlendi-
rilmistir. Bu calisma Istanbul Universitesi
Istanbul Tip Fakiiltesi Yerel Etik Kurulu onay1
almis, okul idaresi ve velilerin oluru ile gercek-
lestirilmistir.

Klinik inceleme: Ogrencilerin dis ¢iiriigii
durumunu saptamak amaciyla agiz dis muaye-
neleri Dartigsafaka Hkt‘)gretim ve Lisesi'nin dis
kliniginde arastirmacilardan NT tarafindan
Diinya Saglik Orgiitii'niin siit ve kalict dentisyo-
nunda clirtik, kayip ve dolgulu dis sayist ve
ylizeyi (dmft/DMFT ve dmfs/DMFS) skorla-
masina gére yapilmistir. Ogrencilere dis fircala-
ma siklig1 ve ara 6giin (sekerli yiyecek ve icecek)
siklig1 da sorulmustur.

Sakizlar: Calismada kullanilan ksilitollii
sakiz Vivident Xylit (Naneli) ve ksilitolsiiz sakiz
Falim Nane’dir. Sakizlar piyasada satilan sakiz-
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lardir; Perfetti Melle Gida San. ve Tic. A.S. tara-
findan saglanmigtir. Vivident Xylit (Naneli):
Sorbitol (% 25), mannitol (% 15), ksilitol (% 23.2),
mallitol surubu (% 1.5), sakiz mayas1 (% 27.5);
Falim Nane: % 99 maya, % 1 nane esansi iger-
mektedir. Ksilitollti sakizin bir drajesi 1.4 g agir-
liginda ve ksilitol miktar1 0.32 g’dur.

Calisma plami ve ornek alma zamani: G1
ve G2 dgrencileri ksilitollii ve ksilitolsiiz sakizlar
Cumartesi ve Pazar disinda haftada 5 giin olmak
tizere 4 hafta boyunca giinde 3 kez (sabah kah-
valtisi, 6gle ve aksam yemeklerinden sonra) 5
dakika siireyle gozetim altinda ¢ignemislerdir.
Ksilitollii sakiz bir kerede iki draje olarak ¢ignen-
mistir. Boylece giinliik ksilitol dozu 1.92 g (3 kez
x 2 draje x 0.32 g) olmustur. G3 6grencileri sakiz
¢ignememistir. Tim gruplar calisma boyunca
sabah ve aksam fluoridli dis macunu ile dislerini
fircalamay1 stirdiirmiislerdir. Birinci tiikiriik
Ornegi gruplarm olugturulma asamasinda, ikinci
tiikiiriik 6rnegi dort hafta sakiz cigneme siiresi
sonunda ve ti¢iincii tiikiiriik 6rnegi ikinci tiikii-
ritkten 5 ay sonra alinmistir. Tiim Orneklerden
MS, LB ve maya sayimlar1 ve MS'lerin tiir diize-
yinde tanisi i¢in PCR deneyleri yapilmistir.

Tiikiiriik 6rnegi alinmasi: Tiikiiriik 6rne-
gi uyarmmh olarak sekersiz sakizin 5 dakika
siireyle cignerken steril bir kap icine agizda biri-
ken tiikiirtigiin tiikiiriilmesiyle toplanmustir.
Tiktrtk ornekleri buz iginde bir saat icinde
laboratuvara ulastirilmigtir.

Tiikiiritk MS, LB ve maya sayimu: Tiikiiriik
MS, LB ve maya diizeyleri segtirici besiyerlerin-
de kantitatif kiiltiir yapilarak hesaplanmigtir.
Tiikiirtik Orneklerinin on kath sulandirimlar
yapildiktan sonra MS igin sectirici olan Mitis
Salivarius Basitrasin (MSB) jeloza (Acumedia
Man Inc., Baltimore, Maryland), LB i¢in sectirici
olan Rogosa SL jeloza (Merck KgaE, Damstadt,
Germany) ve mayalar igin sectirici olan
Sabouraud Dekstroz (SD) (Merck) jeloza ekim

Tablo 1. Kullanilan tiire 6zgii 165 rRNA primerleri.

yapimigtir. MSB ve Rogosa SL jelozlar mum
sondiirme kavanozunda (% 5-10 CO,) ve SD jeloz
aerop olarak 37°C’de 48 saat inkiibe edilmistir.
Tipik koloniler sayilarak tiikiiriigiin ml’sindeki
diizeyleri cfu/ml olarak hesaplanmistir.

MS igin diistik diizey <10° cfu/ml, orta
diizey >10° - <10° cfu/ml, ytiksek diizey >10°
cfu/ml; LB igin diistik diizey <10* cfu/ml, orta
diizey >10* - <10° cfu/ml, yiiksek diizey >10°
cfu/ml; maya igin disiik diizey <10° cfu/ml,
orta diizey 210° - <10* cfu/ml, yiiksek diizey
>10*cfu/ml olarak kabul edilmistir.

MS’nin (S.mutans/S.sobrinus) PCR ile tiir
diizeyinde tanisi: PCR incelemesi tiim gruplar
i¢in ti¢ kez alinan tiikiirtik 6rneklerinden direkt
olarak ve kiiltiirden izole edilen MS kolonilerin-
den S.mutans ve S.sobrinus igin tiire 6zel 16S
rRNA primerleri kullanarak yapilmistir.

MS suslarindan ve tiikiiriikten kromozo-
mal DNA'nin ekstraksiyonu: MSB jelozda {ire-
yen tipik MS kolonilerinden (piirtiiklii, jeloza
yapisik ve koloninin tepesinde ya da gevresinde
parlayan damlali) beyin-kalp infiizyon buyyo-
nuna (Merck) ekim yapilarak mum séndiirme
kavanozunda 37°C’de 18 saat inkiibe edilmistir.
Bakteri DNA’s1 beyin-kalp infiizyon buyyonun-
daki bakteri kiiltiirii ya da tiikiiriik 6rneginden
dogrudan ekstrakte edilmistir®. Bakteri kiiltii-
rii ve tiikiiriik 6rnegi 5 saniye vorteklendikten
sonra mikrosantrifiij tiiptine 90 pl alinip, tizerine
10 pl lizis buffer (100 mM Tris HCI pH: 8.0, 10
mM EDTA pH: 8.0, % 10 Triton-X -100) eklenmis
ve vortekslendikten sonra, 10 dakika su banyo-
sunda kaynatilmistir. Kaynatma isleminin
sonunda hizla alimip 10 dakika buzda bekletil-
dikten sonra 10 dakika 10,000 g'de santrifijj
edilmistir. DNA igeren siipernatant bir baska
mikrosantrifijj tiiptine konularak -20°C’de sak-
lanmustir.

PCR incelemesi: Corpet® tarafindan 6zgiil-
liigii ve duyarlig: belirlenmis 16S rRNA bolgesi-

Tiir Primer

Beklenen amplikon uzunlugu

S.mutans

S.sobrinus

5- GGTCAGGAAAGTCTGGAGTAAAAGGCTA-3’ 282 bp
5-GCGGTAGCTCCGGCACTAAGCC-3’

5-CGGACTTGCT CCAGTGTTACTAA-3 546 bp
5-GCCTTTAACTTCAGACTTAC-3

bp. baz ¢ifti.



ne 6zgii primerler kullanilmistir (Tablo 1).
PCR’da toplam hacim 50 ul olacak sekilde,
10 pl ekstrakte DNA, 0.2 uM her primer (Phar-
macia Piscataway, NJ,USA), 0.1 mM dNTP’ler
(MBI Fermentas, Vilnius, Lithuiana), 5 ul 1x PCR
buffer (10 mM Tris/HCI, 50 nM KCl, pH.8.3), 1.5
mM MgCl, ve 1.5 U Taq DNA polimeraz (MBI
Fermentas) ile karistirilip 1s1sal déngii cihazinda
(Eppendorf, Mastercycler Personal 22331,
Hamburg, Germany), 95°C’de 5 dakika (1
dongii), 95°C’de 45 saniye, 55°C’de 30 saniye ve
72°C 45 saniye (36 dongii) ve 72°C’de 10 dakika
(1 dongti) seklinde cogaltilmistir. Elde edilen
PCR iiriinleri ve molekiiler boyut gostergesi ola-
rak 1 kbp DNA ladder, TBE (Iris-Borat-EDTA)
buffer ile hazirlanan % 1 agaroz jelde elektroforez
yapimistir. Jel, 0.5 pg/ml etidium bromiir ile
boyanmis ve UV altinda incelenmistir. Pozitif
kontrol olarak S.mutans icin ATCC 25175 susu ve
S.sobrinus i¢in ATCC 33478 susu, negatif kontrol

Ksilitollii sakiz ¢ignemenin ciirtik yapict mikroorganizmalara etkisi

Tablo 2. Toplam grubun (n:29) yas, dislenme ve ¢tiriik durumlari.

olarak steril distile su kullanilmistir.

Istatistik incelemesi: Verilerin anlamlig:
SPSS 10.0 version software (SPSS Inc Chicago,
IL, USA) kullanilarak grup ici karsilastirmalarda
ki-kare testi, gruplar aras1 karsilastirmalarda
Kruskal-Wallis testi ile incelenmistir. Istatistiksel
anlamlilik diizeyi p< 0.05 olarak alinmuistir.

BULGULAR

Calisma grubu, G1 (n:12); G2 (n:11) ve G3
(n:6) olmak tizere toplam 29 6grenciyi kapsamustir.
Ogrencilerin 12’si kiz, 17’si erkektir; ortalama yas
10.6+0.8’dir. Tablo 2’de ¢ocuklarm yas, dislenme
donemleri, dis sayilar ve ciiriik durumlan goste-
rilmistir. Gruplar arasinda yas, ara 6giin ve dis
fircalama sikligi, dmft/dmfs, DMFT/DMES agi-
smndan anlaml bir fark bulunmamustir (Tablo 3).

Gruplann {i¢ tiikiiriik dérneginde MS, LB

Toplam dis sayis1
Doénem Yas n Stt Kalict dt/ds DT/DS  ft/fs FT/FS dmft/dmfs DMFT/DMFS
Karigik 10 18 146 267 48/111 31/38 4/6 3/4 52/117 34/42
11 5 34 77 13/32 8/13 0/0 0/0 13/32 8/13
Toplam 23 180 344 61/143 39/51 4/6 3/4 65/149 42/55
Kalic 12 6 2 147 - 8/8 - 0/0 8/8

dt: siit dis ciiriik kuron salflsz, ds: siit dis ciiriik yiizey saaylsz, DT: daimi dis ciiriik kron sayisi, DS: daimi dis ¢iiriik yiizey sayst, ft: siit dis dolqulu
i

yiizey sayist, fs: siit dis dolgulu yiizey sayisi, FT: daimi

s dolgu sayist, FS: daimi dis dolgulu yiizey sayist.

Tablo 3. Gruplara gore yas, dmft/dmfs, DMFT/DMFS, ara 6iin ve dis fircalama siklig1 ortalama + standart sapma degerleri.

Grup n yas dmft dmfs DMFT DMEFS ara 0glin/giin dis fircalama/giin
G1 12 10.3£0.7 3.1£1.8 7.9+6.2 3.0£2.0 3.8+2.8 1.5+1.4 1.8+0.6
G2 11 10.7+0.9 1.5+2.3 3.3+4.2 1.0£1.3 1.0+£1.4 1.5+1.0 1.6+0.5
G3 6 10.8+1.0 2.2+2.2 3.8+4.4 1.2+1.6 1.5+2.0 1.6+1.0 1.7+0.5
Toplam 29 10.6+0.8 2.3+2.1 5.3+5.5 1.8+1.9 2.2+2.5 1.5+1.1 1.7+1.5
Tablo 4. Gruplarn iig tiikiiriik Grneginde kiiltiir yontemine gore MS, LB ve maya miktarlar1.
MS cfu/ml * LB cfu/ml Maya cfu/ml

ortx10° = SDx10° ortx10* + SDx10* ortx10° + SDx10°
Grup /Tiikiiriik I IL. 1T L II. 1T L 1I. 1T
G1 (n:12) 54+6.6 13+24 10.0+7.4 4.4+6.6 65+89 55+4.6 5.8+1.1 30.5+44.5 2.3+3.3
G2 (n:11) 6.2+6.3 1.3+19 18.0+28.0 49+42 54469 8.1£7.1 1.0+1.7 19.6+279 6.1£9.5
G3 (n: 6) 2.7+1.5 0.8+£1.2 36.0+49.0 5.8+45 57+79 1.5+10.0 0 0.3+0.8 1.1x1.7
Toplam 52+58 12+2.0 18.8+2.9 4.8+42 58+77 5.0+7.6 2.8+7.4 20.1+34 3.5+6.4

* Her grup kendi icinde birinci tiikiiriige gore ikinci tiikiiriikte anlamli olarak azalmis ve tigiincii tiikiiriikte anlaml olarak yiikselmistir (p<0.05).
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ve maya miktarlar1 Tablo 4’de 06zetlenmistir.
Baslangic ve sonraki tiikiiriik MS, LB ve maya
diizeyi agisindan gruplar arasinda anlaml fark
bulunmamustir (p>0.05). MS diizeyi agisindan
her grup kendi iginde birinci tiikiiriige gore
ikinci tukuriikte anlamli olarak azalmis ve tigiin-
cii tiikiirtikte anlamli olarak yiikselmistir
(p<0.05). Alinan {ig tiikiiriik 6rneginde de LB ve
maya diizeyleri acisindan anlamli bir fark bulun-
mamustir (p>0.05).

Calismanin baslangicinda 6grenci sayist
36 iken alman birinci tikirik Orneklerinin
timiinde S.mutans varhigi ve dordiinde (% 11)
S.mutans ile beraber S.sobrinus varhg: saptan-
mustir. Calismadan ¢ikartilanlardan sonra kalan
29 cocuktan ti¢li (% 10) S.sobrinus pozitiftir
(Tablo 5). S.mutans varhig: ikinci tiikiirtik 6rnek-
lerinde G1'de % 17; G2’de % 18 ve G3’de % 33
azalmisken; tiglincii tiikiiriik 6rneklerinde yeni-
den eski diizeyine yiikselmistir. S.sobrinus varl-
g1 ikinci ve {iglincii tiikiiriik 6rneklerinde sap-
tanmamustir (Tablo 5).

Tablo 5. Gruplarin iig tiikiiriik 6rneginde dogrudan ve kiiltiirden
PCR yontemine gore S.mutans ve S.sobrinus varliklar:.

S.mutans S.sobrinus
Grup/Tukiirtk I 1L 1II. L 1L 111
G1 (n:12) 12 10 12 0 0 0
G2 (n:11) 11 9 11 1 0 0
G3 (n:6) 6 4 6 2 0 0
Toplam 29 23 29 3 0 0
TARTISMA

Cesitli calismalarla ksilitollti sakizin 6.9-
10.3 g/giin ve cigneme siklig1 olarak da en azin-
dan tige boliinmiis olarak kullanilmasinin plakta
ve tiikiiriikte MS azalmasinda etkili oldugu sap-
tanmistir>'%29, Kullanim dozu 3.4 g/giin ya da
kullanim sikligr giinde ti¢ kereden daha az
olmas1 durumunda ise kontrollere gére anlaml
bir diistis elde edilememistir®!®. Bununla bir-
likte in-vitro olarak ksilitoltin S.mutans suslarina
inhibitor etkili en diisiik konsantrasyonu % 0.01
(0.66 mM) olarak saptanmis ve bu nedenle
in-vivo MS inhibisyonu i¢in % 0.1 (6.6 mM) gibi
diisiik ksilitol konsantrasyonunun yeterli olabi-
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lecegi ileri stirilmistiir®.

Piyasada satilan ksilitollii sakizlarin ne
kadar ksilitol icerdigi ambalajinda yazmamakta-
dir. Bu bilgi bu arastirma icin firmadan &zel
olarak edinilmistir. Calismamizda 0.32 g ksilitol
iceren sakizlarla disiik ksilitol dozunun (640
mg x 3=1.92 g/glin) etkisi degerlendirilmis; ksi-
litolsiiz sakiz ¢igneyen ve sakiz gignemeyen
gruplara gore ciiriik yapict mikroflora {izerine
anlaml etki elde edilememistir.

Benzer sekilde piyasada satilan diisiik
dozlu sakiz kullanilan (650 mg x 3 = 1.95 g/gtin)
bir calismada anneden ¢ocuga tiikiiritk MS
bulasmasmi 6nlemek icin en azindan 1-1.5 g/
giin dozunda ksilitollii sakiz cignemenin etkili
oldugu saptanmistir®. Giinde ti¢ kez olarak
dort hafta giinliik dozu 6.2 g olan ksilitollii saki-
zin, sorbitol/maltitollii sakizla karsilagtirildig:
bir calismada ksilitollii sakizla anlamli olarak
tikiirik MS oraninda % 60 azalma olmustur;
ancak bu etki, calismamizdaki gibi, 6 ay sonraki
degerlendirmede gozlenmemistir®.

Ksilitoliin antikariyojen etkisi MS yaninda
LB’lere de etkisi ile degerlendirilmektedir. Iki
ayr calismada, giinliik dozu 5 ve 6 g olan ksili-
tollii sakizin sirasiyla dort ve ti¢ hafta cignenme-
sinin ¢igneme Oncesine gore tiikiiriik MS diizey-
lerinde anlamli azalmaya yol acarken LB diize-
yinde degisime neden olmadig1 bildirilmigtir®'?.
Calismamizdaki diisiik doz ksilitolli sakiz kul-
laniminda da dort haftada benzer etki gozlen-
misgtir.

Calismamizdaki gruplar ayni yas grubun-
da ayn1 okulda 6grenim goren yatili 6grenciler-
den olusmaktadur. Yatili okullar esit beslenme ve
cevre kosullarinin saglanabilmesi nedeniyle dis
clirtigii ile ilgili aragtirmalarda tercih edilmekte-
dir. Finlandiya’da 8-9 yaslarindaki 6grencilerin
iki yillik bir siirede ksilitollii (6.6 g/giin) ya da
ksilitol+sorbitollii (5.4 g/giin) sakizlar1 okul
glinlerinde ti¢li 0gretmen gozetiminde olmak
tizere giinde dort kez ¢ignemesinin sakiz ¢igne-
meyen gruplarla karsilastirmas: galismasinda
tiikiiriik ve plak MS sayilar ve tiikiiriik LB say1-
lar1 24 ve 39 ayda karsilastirilmistir®™. Bu bakte-
ri sayillarinin kontrol grubuna gére ksilitollii
sakiz gruplarinda anlaml olarak azalmis oldu-
gu; azalmanin ksilitol dozu yiiksek olan grupta
daha etkin olarak ksilitoliin uzun stireli MS ve



LB tiremesini kontrol altinda tuttugu gosteril-
misgtir.

Kanada’da yapilan bir calismada diisiik
sosyo-ekonomik kosullarda ve yiiksek ciiriik
orant (DMFS 6.27+4.06; 6.33+4.31 ve 5.67+4.26)
olan 8-9 yaslarindaki okul ¢ocuklarinda 24 aylik
bir siirede giinde ti¢ kez 6gretmen gozetiminde
5 dakika % 15 ve % 65 (giinliik ksilitol dozu 1 g
ve 3.9 g) ksilitollii sakiz cigneyen gruplarda
¢liriik olusumu ve ilerlemesinin sakiz ¢igneme-
yen gruba gore anlaml olarak daha az oldugu-
nu bildirmistir®™.

2004 yilinda Tiirkiye’de gerceklestirilen
¢ocuklarin agiz dis saglhg: profili ¢alismasma
gore 12 yas icin toplam DMFT (ciiriik, kayip,
dolgulu dis) sayist ortalama 1.9’dur®.
Calismamizda bu deger G1 grubunda 11.7, G2
grubunda 4.3 ve G3 grubunda 5.3'diir ve bu
degerler Tiirkiye ortalamasinin ¢ok tizerindedir.
Ksilitol grubunun ciiriik prevalansi daha yiik-
sektir.

Ksilitol, sorbitol ya da maltitollii sakiz ¢ig-
nenmesinin ¢liriiklii ve ¢iiriiksiiz olarak ayirilan
7-12 yasindaki okul ¢ocuklarinda plak miktar:
ve tlikiiriik asit yapimini azalttigi; ancak sadece
ksilitollii sakiz (giinliik dozu 6.18 g) ¢ignemesi-
nin MS ve total bakteri sayisinda anlamli azal-
maya yol agtigr saptanmistir”. Azalmanin
clirliksiiz ¢ocuklarda daha belirgin oldugu
bulunmustur. Bu ¢alismada ¢iiriiklii olarak ayri-
lan ¢ocuklarin ¢tiriik prevalansi (ortalama
DMFS+dmfs) 3.8’dir. Calismamizdaki ¢ocuklar-
daki ciiriik prevalansi ise ¢ok daha ytiksektir.

Litvanya’da bes okulda 9-14 yaslarindaki
ogrencilerde 3 yillik klinik izleme ile yapilan bir
calismada sorbitol+karbamidli, sorbitollii, ksili-
tollti sakiz ¢igneyen gruplari, salt asesulfam-K,
sakarin, sakarin sodyum igeren kontrol sakiz
¢igneyen ve sakiz cignemeyen gruplarla karsi-
lastirilmis; sekersiz sakiz ¢ignemenin ¢iiriik
onleyici etkisinin polioller ve karbamid gibi
sakiz tatlandiricilar1 ve eklerinin etkilerinden
¢ok, kendi bagina ¢igneme islemi ile ilgili oldu-
gu sonucuna varimistir™. Sakiz ¢ignemeyen
grubun kendiliklerinden sakiz ¢ignemis olabile-
cegi ileri stirtilmiistiir. Bizim ¢alismamizda da
tiikiirtik MS, dort haftalik sakiz ¢cigneme progra-
m1 sonunda poliol icermeyen sakiz ¢igneyen
grubunda ve sakiz ¢ignemeyen kontrol grubun-

Ksilitollii sakiz ¢ignemenin ciirtik yapict mikroorganizmalara etkisi
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da da azalmistir. Bunun poliol icermeyen sakiz
grubunda bu sakizin yiiksek sakiz mayasi iger-
mesi ve daha kati yapisindan kaynaklandigi
diistiniilebilir. Sakiz ¢ignemeyen grupta calis-
madan ¢ikarilmalarla say1 ¢ok azalmistir ve
kalan ¢ocuklarin birinci tiikiiriik MS diizeyi ve
clirtik prevalans1 diger gruplara gore daha
distiktir.

Dis biyofilminin diizenli olarak uzaklasti-
rilmasi, ¢iiriikten korunmada kilit rol oynar. Dis
firgalama, dis biyofilminin diizenli olarak uzak-
lastirilmasinda esas kisisel metod olarak belir-
lenmistir. Calismamizda ¢ocuklar dort haftalik
siirede gozetim altinda sadece sakiz ¢igneme-
mis, bunun yani sira baslangicinda dis temizligi
konusunda verilen egitim ile diizenli ag1z ve dis
bakimi da yapmuslardir. Bu nedenle doért hafta-
lik stire sonunda ayni kosullarda yasayan tiim
calisma gruplarinda MS miktarindaki azalma,
diizenli agiz ve dis bakimimna baglanabilir.
Sonraki bes ay siiresince ise bu gézetim ortadan
kalkmis ve zaten yiiksek olan ciiriik prevalansi
nedeniyle ag1z icerisindeki ¢iiriik yapict mikro-
flora tekrar eski haline donmdistiir.

Bu calismanin sinirlar iginde, MS diize-
yindeki diisiiste tek basimna diisiik doz ksilitollii
sakiz ya da sekersiz sakiz ¢ignemenin yeterli
olmadigi; bu etkinin diizenli agiz dis bakiminin
yapilmasi ile saglanabilecegi ileri siiriilebilir.
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