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A S U R V E Y O N T H K l ' R E V A I A N C K O F 
R O O T S U R F A C E C A R I E S 

Ö Z E T 

B u ça l ı şman ın amac ı Erzurum ve çevres inde uzun 
yı l lardır y a ş a m ı ş ve a ğ ı z d a mevcut dişleri bulunan 45-54, 
55-64 ve 65 ve yukar ıs ı yaş g rup la r ındak i bireylerde kök 
y ü z e y j indeksi (RCI) kullanarak kök yüzeyi çürükler in in 
ağ ız içi dağ ı l ımım ve prcvelans ın ı sap tamakt ı . 

Ç a l ı ş m a Erzurum ve çev res inde uzun yı l lar yaşayan 
45-78 yaş l an a ra s ında değişen L28 er işkin bireyde (43 
kadın 85 erkek) yapı ld ı . K.ok yüzeyi ç ü r ü ğ ü n ü n prcvclans ı 
Kök Yüzey i Ç ü r ü ğ ü indeksi (RCI) kullanarak 
değer l end i r i ld i . Sonuç la r ına göre ortalama R C I değer ler i 
yaş la ar t t ı . T ü m yaş la rda ortalama RCI değer i 13.86 olarak 
hulundu. A l t ç enede ortalama R C I d e ğ e r l e n üst ç eneye 
oranla daha fazla bulundu. R C I değer le r in in diş t ip i vc 
y ü z e y i n e g ö r e farklı l ık gös terdiğ i sap tandı . 

A n a h t a r Kel imeler: K ö k yüzey i ç ü r ü ğ ü , Y a ş , RCI 

SUMMARY 

The purpose o f thh study «-as to determine The 
prevalence and intraoral distribution ol' root surface c.iries 
using Root Caries Index (RCI l (in groups ol' randomly 
selected 45 in 54, 55 to 65 and 65-to more years old) in 
subjects who have long lived In and around Erzurum and 
who sti l 1 have teeth. 

The study was carried out on 128 adults (43 
females- 85 males) o f . in age- from 45 to 78 . who have long 
l ived in and around RryuruiTi. The prevalence and intraoral 
distribution of root surface caries was evaluated by using 
R C I . 

According to the results, the average R C I values 
were on the inc ı^ase as the age increased, The average RCI 
values was found to be 13.86 in all ages. The avarege RCI 
value on the mandible was found as more than that on the 
m?xi l la . I t was also found out that there was difference 
according to tooth surface and luoth type. 

K< y Words: Root surface caries. Age , R C I . 

GİRİŞ 

Çok eski yıllardan beri çeşitli nedenlere 
bağlı olarak oluşan kök yüzeyi çürükleri, dişhe-
kimliğiıtde oldukça sık rastlanan bir problem 
olarak yer almıştır. Yiyecekleri yüksek oranda 
karbonhidraüı besinlerle sınırlı olan toplumlarda 
kök yüzeyi çürüğü, kronal çürüklere oranla daha 
yüksek oranlarda görülmüştür. 1' 2 Bu yüzden 
önceden yapılan çalışmalar primitif kabileler,3-4 

askeri personel ve fabrika işçileri gibi seçilmiş 
popülasyonlar üzerinde yapılmıştır. 5 6 

Daha sonraki çalışmalar ise bir ülke veya 
bölgedeki tüm popülasyondan seçilmiş gruplar 
üzerinde olmuştur. 7- 8 Kök yüzeyi indeksi (RCI) 
kullanılarak değişik yaş gruplarında yapılan bu 
araştırmalarda ortalama R C I değerlerinin % 
1,2'den % 21 'e kadar değiştiği saptanmıştır. 7- 1 1  

Araştırıcılar son 30 yıldır kök yüzey çürüklerinin 
endüstriyel olarak gelişmiş ülkelerdeki ileri 
yaştaki bireylerde artış gösterdiğini bildirmiş
lerdir. f l > 1 2 Günümüzde ekonomik dununun de
ğişmesi , sağlığa verilen önemin artması ve sosyal 

şartların iyileşmestyle ortalama insan ömründe 
artış olmakta, ağız-diş sağlığına da dikkat edil
mesi sonucu dişler ağızda daha uzun yıllar 
kalabilmektedir. Ancak ilerleyen yaşla birlikte 
periodontal problemlerin artması, pcriodoniat 
doku desteğinin azalmasıyla dişetleıi apikale 
doğru çekilmekte ve kök yüzeyi ağız ortamına 
açık duruma gelmektedir. Ağız hijyeninin ihmal 
edilmesiyle de kök yüzeyi çürükleri sıklıkla 
o l u ş m a k t a d ı r . 1 3 1 4 

Birçok ülkede kök yüzeyi çürüğü indeksi 
ile i lgi l i ileri yas gruplarında kapsamlı çalışmalar 
yapıldığı halde,yapı lan kaynak taramasında 
bölgemizde bu yönde yapıİan bir çalışmaya 
rastlanılmamıştır. Bu nedenle Erzurum ve 
çevresinde uzun yıllardır yaşamış ve ağızda 
mevcut dişleri bulunan 45-54, 55-64 ve 65 ve 
yukarısı yaş grup Sarılıdaki bireylerde kok yüzeyi 
indeksi kullanarak, kök yüzeyi çürüklerinin ağız 
içi dağılımı ve prevalansmı saptamak amacıyla 
bu çalışma yapılmıştır. 

* Ata tü rk Ünivers i tes i Dişhek iml iğ i Fakültesi Periodontoloji Anab t l im Dalı 
** A t a t ü r k Ünivers i tes i D i şhek iml iğ i Fakültesi Ora l Diagnoz ve Radyoloji Anab i l im Dalı 
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M A T E R Y A L V E M E T O D 

Bu çalışma, Atatürk Üniversitesi Diş 
Hekimliği Fakültesi Periodontoloji Anabilim 
Dalına başvuran Erzurum ve çevresinde uzun 
süredir yaşayan 45-78 yaşları arasında 128 
erişkin bireyde {43 kadın, 85 erkek) yapıldı. 
Hastalar yaşlarına göre 45-54, 55-64, 65 ve 
yukarısı olmak üzere 3 gruba ayrıldı. 

Her hastanın klinik muayenesi ayna ve sond 
vasıtasıyla yapıldı. Diş yüzeyi temizliği 
yapıldıktan sonra açıkta kalan kök yüzeyleri , 
restore kök yüzeyi (protetik restorasyonlu kök 
yüzeyi , dolgulu kök yüzeyi) ve kök yüzeyi 
çürüğü her dişin 4 yüzünden saptandı. Kl in ik 
muayeneyi desteklemek için seri periapikal 
radyogramlar alındı. 

Teşhis kriterleri şu şekilde saptandı: 
Kök Yüzeyi Çürüğü: Kök yüzeyi çürüğünü 

belirlemek için Banting ve arkadaşlarının 6 tarif 
ettiği kriterler kullanıldı. Buna göre; 

1. Kök yüzeyine bakıldığında göze çarpan, 
belirgin, renk değiştirmiş yumuşak bir bölge, 

2. Sondla kolayca giriiebilen, sond geri 
çekildiğinde biraz direnç gösteren bir yüzey, kök 
yüzeyi çürüğü olarak değerlendirildi. Ayrıca 
radyolojik olarak teşhisin doğruluğu saptandı. 

Açıkta Kalan Kök Yüzeyi: Mine-sement 
bileşiminden apekse doğru diş kök yüzeyinin 
görülmesi ve dişeti çekilmesinin saptanması, 
açjkta kalan kök yüzeyi olarak değerlendirildi. 

Restore Kök Yüzeyi: Dolgulu kök yüzeyi ve 
protetik restorasyonlu kök yüzeyi olarak 
değerlendirildi. Bi r kök yüzeyinde herhangi bir 
dolgu varsa veya kron dolgusu kök yüzeyini de 
içine alıyorsa bu kök yüzeyi, dolgulu kök yüzeyi 
olarak değerlendirildi. Yapılan protetik 
restorasyon (kron restorasyonu) mine-sement 
bileşiminden apekse doğru diş köküne uzanıyor 
ve apikalinde Banting ve arkadaşlarının tarif 
ettiği kriterler mevcutsa, bu da protetik 
restorasyonlu kök yüzeyi olarak değerlendirildi. 
Şayet protetik restorasyonlu dişin apikalinde bu 
kriterler yoksa sadece açıkta kalan kök yüzeyi 
olarak değerlendirildi. 

Kök yüzeyi indeksi (RCI): Katz'ın' 5 

tanımladığı gibi saptandı. Açıkta kalan kök 
yüzeyli dişlerde, Çürük (R-D) ve restorasyonlu 
(R-F) kök yüzeylerinin sayısının, çürük (R -D) , 
restorasyonlu ( R F ) ve sağlam (R-N) kök 
yüzeyine oranı olarak kaydedildi. 

(R-D)+(R^F) 
X100=RCI 

(R-D)+(R-Fj+{R-N) 

Üç yaş grubunda teşhis kriterlerine göre 
elde edilen veriler varyans analizi uygulanarak 
istatistiksel olarak değerlendirildi, 

B U L G U L A R 

Üç yaş grubunda ortalama ağızda kalan diş 
sayısının dağılımı Tablo l-a'da verilmiştir. 45-54 
yaş grubunda ortalama ağızda kalan diş sayısı 
20.25+6.57, 55-64 yaş grubunda 17.82±6.46 ve 
65 ve yukarısı yaş grubunda ise 11.83±5.59'dtır. 
Üç yaş grubunda da tüm diş grupları için alt 
çenede daha fazla dişin ağızda kaldığı belirlendi. 
Yine her ik i çenede de en fazla ağızda kalan 
dişler kaniıı dişleri iken, en az ağızda kalan dişler 
büyük azılarda (Tablo 1-b), (Şekil 1), 

Tablo 1 -a. Y a ş gruplar ına gö re ortalama diş sayısı 

Ys? Gruptan ıs (birey) Ortalıma Jis SS»EI Standart âpnıa Dağılıp Oran! 
45-54 20.25 6..İT fhîll 
J5-44 17.1! m 4-28 
«5 + 50 11.» 5.59 3-2! 

Tablo 1-b. Y a ş g r u p l a n n a göre ağ ızda kalan diş &ayısmm 
% dağ ı l ımı . 

40-54 55-64 05 H-

Üsl Kesiciler 
n % n % 11 % 

Üsl Kesiciler 146 132 17 61 55 
Üst Kaimler 85 sı 69 75 32 57 
ÜstK. Azılar 131 63 110 60 43 43 
Ü;t B. Azılar 138 44 K8 32 Jf> 18 
AltXesidler 168 81 140 76 (si 58 
AK Karnnler »D 86 m 80 35 « Alt K. Azılar 135 65 r i4 61 52 
Alt B. Anlar 143 46 34 32 19 
Toplanı m S) 64 8215 55 355 30 

Tablo 2'de üç yaş grubunda açıkta kalan 
kök yüzeyleri , kök yüzeyi çürüğü, dolgulu kök 
yüzeyleri, protetik restorasyonlu kök yüzeylerinin 
yüzdesi ve ortalama RCT değerlerinin dağılımı 
görülmektedir. Tablo incelendiğinde açıkta kalan 
kök yüzeyleri, kök yüzeyi çürüğü ve 
restorasyonlu kök yüzeylerinin yaşla arttığı 
görülmektedir (p<0.01). Ancak dolgulu kök 
yüzeylerinin oranı 3 yaş grubunda da benzerdi 
(p>0.05). Yine ortalama RCI değerlerinin de 
yaşla arttığı saptandı. Şöylckî 45-54 yaş 
grubunda ortalama RCI değeri 12.11, 55-64 yaş 
grubunda 14.10 ve 65 ve yukartst yaş grubunda 
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ise 16.52 olarak bulundu. Ortalama RCI değerlc-
rindcki bu farklılıklar istatistiksel olarak önemli 
görülmüştür (p<0.01) (Şekil 2). Araştırmaya 
katılan tüm bireylerde ortalama RCI değeri 13.86 
olarak saptandı. 

Üst tene 

•40-54 55 64 65 + 
Yaş Gruplar* 

Alı Çene 

Şeki l 1. Hcr ik i ç e n e d e ağ ızda kalan diş ler in yaş gruplar ına 
güre % dağ ı l ımı . 

Üç yaş grubunda her iki çene ve diş 
gruplarına göre ortalama RCI değerlerinin 
dağılımı Tablo 3'te verilmiştir. Tablodan da 
görüldüğü gibi üç yaş grubunda da alt çenede 
ortalama RCI değerlerinin üst çeneye oranla 
yüksek olduğu saplanmıştır (p<Ü.01). Ortalama 
RCI değerlerinin en yüksek oranı üç yaş grubu ve 
her iki çenede de büyük azı di işlerde görülürken, 
en düşük oranı ise kesici dişlerde bulunmuştur 
(Şekil 3). 

Tablo 3. Ü ç yaş grubunda her i k i ç ene ve diş t ip i g ruplar ına 
göre ortalama RCI değer ler i ve karş ı laş t ı rmas ı . 

4i ' 1 55*64 65 + !' 
RC1% RCI % m% 

CstÇcDC 10"' 11(4 15.33 11 

3.11 7.42 9.43 
6.19 9.83 10.7» M 

Hfeıbr S.I2 9.97 OM M 

HAalar 30.73 24.52 31.36 •1 

Cm o c 13.27 17.5» M 

U9 5.04 7.14 « 
Katinin 7.56 13.14 16.66 »t 

E. MÜ 14.06 16.32 1843 M 

B. Azılır 2511 2J.40 32.63 II 

P • 1 M; 1 
[ I' ll 

Tablo 2. Yaş gruplar ına göre açıkta kalan kök yüzey le r i , 
kuronlu kok y ü z e y i , d o l g u l u kök y ü z e y i . k ö k yüzeyi çürüğü 
ve RCI değer ler in in % or ta lamalar ı ve karşı laş t ı r ı lması . 

Yas GrupJan Alıkta talan Kjırunlu knle Dolgulu kik Kök jliîeji RCI % 
luM.yO*eyi% yüzeyi % yOzeyi'y. j f S E j *  

45-54 6130 2.47 [!50 5.(ı 12.11 
55-64 80.00 4.21 0.56 «.1 14.10 
65+ 98.87 6.45 0.52 116 16.52 
_P V'QM H--J.UI İM) 05 Pup.OI p<0,0| 

Toplam 74.59 4J5 051 Şİİ ]}M 

Üst Çene 

Y a » G r u p l a r ı 

100 
90 
SO 
70 ! 
60 
60 
40 
30 
?0 
10 
o . 

B Açıkla kafan k-k yüzeyi 
^ K u t w l u kök yüzeyi 
gDoloulıj kt* yüzeyi 
E K ö k yüzeyi çi-ruju 

Yaş Grupları 
Şeki l 2. Y a ş grup la r ına gö re aç ıkla kalan kök yüzey le r i , ku
ronlu kök yüzey i , dolgulu kök yüzey i , kök yüzeyi çürüğü ve 
RCI değer le r in in % dağı l ımlar ı 

Alı Cene 

, u Şekil 3. A l t ve üst ç e n e d e , üç yaş grubunda diş t ipi grıı- 
ı p lar ına göre ortalama R( '1 değer le r in in ' r dağ ı l ımı . 
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Tablo 4"de üç yaş grubunda vc her iki 
çenede diş yüzeylerine göre ortalama RCI 
değerleri görülmektedir. Diş yüzeylerine göre 
ortalama RCI değerleri her iki çenede de farklılık 
göstermektedir. Uç yaş grubunda da üst çenede 
en yüksek ortalama RCI değerleri distal 
yüzeylerde görülmüştür. Bunu sırasıyla mezial vc 
bukkal yüzeyler izlerken en düşük ortalama RCI 
değerleri palatinal yüzeylerde bulunmuştur. A l t 
çenede ise en yüksek ortalama RCI değerleri üç 
yaş grubunda da bukkal yüzeylerde saptanmıştır. 
Bunu sırasıyla distal ve mezial yüzeyler izlerken 
en düşük ortalama RCI değerleri lingual 
yüzeylerde bulunmuştur (Şekil 4). 

Tablo 4. Oç yaş grubunda her ik i çene ve diş yüzeyler ine 
göre ortalama R C I değerler i ve karş ı laş t ı rması . 

40-54 5İ-&-4 6= ^ 
K Ö S '•i - :.. RCI % f_ 

Ost (,'eae 10.71 1İ.3Î »» 

Daaal UM İ M 20.44 •• 
Meni 10.02 n.m 15.22 M 
M M KM to.m 14.79 
i'j Mili 7.71 us 10.21 — 

Ah (,'aıc I.V42 15J7 17.511 
DhM IJJI 15.11 t6.74 >* 
İM» 10.75 12.91 14.41 M 
M M 21.32 23-05 24.27 «• 

7.00 (.67 14.01 M 
P r t.ı P- :'••>! NUH 

Üst Çene 

25 

S C i l d i 
• Mesial 
• Bukkal 
• Lingual 

40-54 55-64 

Y a ; Grupları 

Alt Çene 

Şekil 4. A l t vc üst ç enede üç yaş grubunda diş yüzey le r ine 
göre ortalama RCI değer le r in in % dağı l ımı . 

TARTIŞMA 

Bu çalışma rastgele seçilmiş 45-54. 55-64, 
65 ve daha fazla yaşa sahip bireylerde RCI 'y ı 
kullanarak kök yüzeyi çürüklerinin ağız içi 
dağılımını ve prevalansını saptamak için yapıldı. 

Bu çalışmada ortalama RCI değerlerinin 
yaş gruplarıyla ilişkili olarak arttığı saptanmıştır. 
Birçok araştırmada ileri yaşa sahip bireylerin, 
orta yaşa sahip bireylere oranla ortalama RCI 
değerlerinde bir artışın olduğu bildirilmektedir. 
Araştırıcılar RCI'nııı kök yüzeyi çürüğünün 
şiddetine ve dişlerin kaybına son derece hassas 
olduğunu belirterek, ileri derecede yaşlı birey
lerde RCI'nın yüksek çıkmasını bu faktörlerdeki 
artışa bağ lamış la rd ı r . 1 0 ' 1 6 Ancak Wallace vc 
arkadaşlar ı 1 7 en ileri yaşlı bireylerde RCT'da bir 
azalma olduğunu saptamışlardır. Bu araştırıcılar 
bunun nedenini, ileri yaşlardaki bireylerin orta 
yaşlı bireylere göre çürüklii, dolgulu vc 
restorasyonlu dişlerini zamanla daha fazla oranda 
kaybettiklerini, bu yüzden RCf'da bir azalma 
saptadıklarını bildirmişlerdir. Furc ve Zickert 1 1  

55,65 vc 75 yaşlarındaki İsveçli bireylerde RCI 
kullanarak kök yüzeyi çürüklerinin preval ansını 
inceledikleri araştırmada ortalama RCI değerleri 
sırasıyla 13.75, 16.10 ve 21.45 olarak bulmuş
lardır. Bu yönüyle çalışmamızda elde ettiğimiz 
ortalama RCI değerlerinin yaşla artması ile i lg i l i 
bulgular Fure ve Zuckert ' in 1 1 bulgularını 
destekler niteliktedir. 

Bu çalışmada ortalama yaş 57.8 vc ortala
ma RCI değeri 13.86 id i . Ortalam RCI değerle-
rindeki değişiklikler birçok araştırmada farklılık 
göstermektedir. Araştırıcılar RCI değerlerini 
farklı toplumlarda ve farklı yaşlarda yüksek veya 
düşük oranlarda bulmuşlardır. Ki tamına ve 
arkadaşları 1 8 yaş ortalaması 80 olan Amerikalı 
bireylerde yaptıkları araştırmada ortalama RCI 
değerini 17.7 olarak bildirmişlerdir. 

Katz ve arkadaş lar ı , 1 9 yaş ortalaması 46 
olan Amerikalı bireylerde ortalama RCI değerini 
% 15 olarak saptamışlardır. Gustavsen ve 
arkadaş la r ı 1 0 ortalama yaşı 44 olan Norveçli 
bireylerde ortalama RCI değerini % 21 olarak 
çok yüksek bir değerde olduğunu bildirmişlerdir. 
Bu araştırıcılar bu yüksek değerin sebebini 50 ve 
yukarı yaşlardaki bireylerde dolgulu kök 
yüzeylerinin sayısının % 7.1 olmasına bağlamış
lardır. Yine Furc ve Zicker t" ortalama yaşı 63 
olan isveçli bireylerde RCI değerini % 16 olarak 
saptamışlarken, dolgulu kök yüzeylerinin oranı
nın % 7.9, kök yüzeyi çürüklerinin yüzdesini % 
2.4 olarak bulmuşlardır. 

Ortalama RCI değerlerinin düşük çıktığı 
duplumlarda ise oran % 8-10 olarak bulunmuştur. 
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Beck ve arkadaşları* ortalama yaşın 76 olduğu 
Amerikalı bireylerde ortalama RCI değerini % S 
bulmuşlardır. Benzer şekilde Wallace ve 
a rkadaş la r ı 1 7 da yaş ortalaması 67 olan Amerikalı 
bireylerde ortalama RCI değerini % 8 olarak 
bildirmişlerdir. Locker ve arkadaş lar ı 2 0 da ortala
ma yası 66 olan Kanadalı bireylerde ortalama 
RCT değerlerini % 10 olarak saptamışlardır. 
Ancak bu üç araştırmada dolgulu kök yüzey
lerinin oranı sırasıyla % 1.7, % 2.1 ve % 1.3 iken 
kök yüzeyi çürüğü oranı % 1-2 arasında 
değişmekteydi . 

Bizim çalışmamızda ortalama RCL değen 
Fure ve Zicker t ' in ." Kitamura ve arkadaşlar ı , 1 K 

Katz ve arkadaş lar ın ın 1 9 yaptıkları araştırmadaki 
RCI değeriyle parallellik göstermektedir. Ancak 
dolgulu kök yüzeylerinin oranı ve kök yüzeyi 
çürüklerinin oranları bakımından hiçbir 
çalışmayla uyum içinde değildi. Çünkü bu 
araştırmada dolgulu kök yüzeylerinin oram % 0.5 
ve kök yüzeyi çürüğünün oranı % 8.2 id i . Bu 
sonuca göre, bölgemizde kök yüzeyi çürüğünün 
yüksek olduğunu, ancak kök yüzey i dolgusunun 
çok az oranda yapıldığını söyleyebiliriz. 

Ortalama RCT değerleri farklı diş grupları 
at asında maksi Ha vc mandibulada benzer şekilde 
dağılımı göstermekteydi. Üç yaş grubunda her iki 
çenede molar dişler en yüksek ortalama RCI 
değerine sahipti. Büyük azıları sırasıyla premo-
larlar vc kaninler izlemekteydi - Her iki çenede de 
en düşük ortalama RCI değeri kesici dişlerde 
görüldü. Katz ve arkadaşlar ı , 1 9 Beck ve arka
daşlar ı . 8 Kitamura ve arkadaşlar ı , 1 8 Gustavsen ve 
a rkadaş la r ı , 1 0 Keltjens vc a rkadaş la r ı 2 1 , Wallace 
ve a rkadaş lar ı 1 7 mandibular molar ve premolar-
ların en sık etkilendiğini, bunları maksiJler 
posterior dişleT, kaninler ve ön dişlerin izlediğini 
ve mandibular kesicilerinde en az etkilendiğini 
belirtmişlerdir, Fure ve Zickert , 1 1 ise mandibular 
ve maksüler molarların en sık etkilendiğini, man
dibular kesicilerin ise en az etkilendiğini belirt
mişlerdir. Bu yönüyle araştırmamızdan elde 
ettiğimiz farklı diş gruplarındaki ortalama RCI 
değerleri yukarıdaki araştırıcıların bulgularıyla 
kısmen Fure ve Z icker t ' in 1 1 bulgularıyla büyük 
oranda uyum içindedir. 

Ortalama RCI değerleri diş yüzeylerine 
göre Uç yaş grubunda da her iki çenede farklılık 
göstermekteydi. Üst çenede en yüksek RCT 
değerleri her üç yaş gmbnnda da distal yüzeyde 
görülürken, alt çenede bukkal yüzeylerde saplan
mıştır. Yine her iki çenede de en düşük ortalama 
RCI değerleri lingual yüzeylerde görülmüştür. 
Ortalama RCI değerlerinin diş yüzeylerine göre 
oranları yapılan çalışmalarda farklılık göstermek
tedir. Sumney ve arkadaşları , 5 Gustavsen ve arka

daş la r ı , 1 0 Wallace ve arkadaşlar ı , 1 7 alt çene dişle
rinin bukkal yüzeylerinin en fazla etkilendiğini 
belirtirken, Banting ve arkadaş lar ı , 1 4 Keltjens ve 
arkadaşlar ı , 2 1 ise üst çene proksimal yüzeylerin 
en sık etkilendiğini bildirmişlerdir. Ancak hemen 
hemen tüm çalışmada lingual yüzeylerin en az 
sıklıkla etkilendiği saptanmıştır. 

Çalışmadan şu sonuçlar çıkmıştır. 
1. Ortalama RCI değerlerinin yaşla 

artmaktadır, 
2. Açıkta kalan kök yüzeyleri ve kök yüzeyi 

çürüğü yaşla artmıştır, 
3. A l t çenede ortalama RCI değerlerinin, 

üst çeneye oranla yüksek çıkmıştır. 
4. Dolgulu kök yüzeylerini üç yaş grubunda 

da aynı oranda bulunduğu ve kök yüzeyine 
dolguların çok az oranda yapıldığı belirlenmiştir. 

5. Her ik i çenede de en sık büyük azı 
dişlerin ve en az kesicilerin kök yüzeyi 
çürüğünden etkilendiği gözlenmiştir. 

6. Diş yüzeylerine göre ortalama RCI 
değerlerinin her iki çenede de farklılık gösterdiği, 
kök yüzeyi çürüğünün üst çenede en sık distal 
yüzeylerde, alt çenede bukkal yüzeylerde, yine 
her iki çenede de en az palatinal veya lingual 
kısımlarda olduğu saptanmıştır. 

K A Y N A K L A R 

1. Moore W J , Corbett M E . The distr ibution o f dental 
caries i n ancient bri l tsh populations !. A n g l o Saxon Period 
Caries Res 1971; 5: 151-168. 

2. Moore W J , Corbett M E . The distribution or dental 
caries i n accient brit ish population I I . I ron age, 
Romano-Brit ish and Mediaeval Periods. Caries Res 1973; 
7: 139-153¬

3. Schamschula R G , Kcyes P H , Homabrook R W . 
Root surface caries in Lul'a, New Guinea 1. Cl inioai 
observations. J A D A 1972; f ö : 603-608. 

4. Schamschula RG, Barmes D B , Keycs PH, 
Gulbinat W . Prevclance and interrelationship nf root 
surface caries in I .ufa, Papua New Guinea. Communi ty 
Dent Oral Epidemiol 1974; 2: 295-304. 

5. Sunmcy D L , Jordan H V , Knglandcr H R . The 
prevclance of root surface caries in selected populations. J 
Periodontol 1993; 44: 500 .504. 

6. Banting D W , Ellen RP, Fi l lcry ED. Prevclance of 
root surface caries among institutionalized older persons. 
Community Dent Oral Epidemiol 1980; S: 84-88. 

7. Wehkatahti M , Rjıjala M , I nominen R, Paut ı io I . 
Prevclance of root canes in tlie adult finnish population. 
Community Dent Oral Epidemiol 1983; I I : 188-190. 

35 

http://Hek.hak.Dcrg


Ata tü rk Üniv.Dış. Hek.Fak.Derg. 
C i l t :9 , S a y ı : 2 , Sayfa:31 36,1999 Ç A N A K Ç I , A K G Ü L , T R Z E L . A I A D A Ö 

8. Beck . ID , Hunt İ t i , Hand JS, Field H M . 
Prevclance of root and coronal caries in a 
noninstitutionalized older population. J A D A 1985" 111¬
964-967. 

9. Burt B A , İsmail A l , Eklund SA. Root caries in an 
opt imal ly fluoridated and a high fluoride community J 
Dent Res 1986; 65: 1154-1158. 

10. Gustavsen F, Clive J M , Tvei t A B . Root caries 
prevclance in a Norweigan adult dental patient population 
Gerodontics 1988;4:219-223. 

11 . Furc S , Zickert J . Prevelance of root surface 
caries in 55 , 65 and 75 year-old S w e d i s h ind iv idua l s . 
Communi ty Dent Oral Epidemiol 1990; 18: 100-105. 

12. Matthiessen PC. Demography impact o f an 
expanding elderly population. In : H o l m Petersen P, L ö e H , 
eds, Ferialric dentistry Copenhagen: Munkseaard, 1986-' 
365-376. 

13. Murray JJ. The prevention of dental disease. 
Second ed Oxford Universi ty Press Oxford 1989; 303-327. 

14. Banting D W , Ellen RP, tfllery E D . A 
longitudinal study of root caries. Basalme and incidence 
date. J Dent Res 1985; 64; 1141 - ] 144 

15. Katz R V . Assessing root caries in population. 
The evaluation of the root canes index. J Public ITcelt Dent 
1980; 40:7-16. 

16. Katz R V , Hazen SP, Chi l ton N W , Murania ,lr 
RD. Prevelance and intraoral distribution o f root in an adult 
population. Caries Res. I9S2; 16: 265-271. 

17. Wallace M C , Relief D H , Bradley E l . Prevclance 
o f root canes in a population of older adults. Gerodontics 
1988; 4: 84-89. 

18. Kitamura M , Kıyak H A , M u l l i g a n K . Predictors 
of root cartes in the elderly. Communi ty Dent Oral 
Epidemiol 1986; 14: 34-38. 

19. Katz R V , Newi i tc r D A , Cl ivc J M Root caries 
prevelance in adult dental patients. .1 Dent Res 1985' 64¬
293. 

20. Locker D , Slade G D , Leake JL , Prevelance of 
and faclor associated w i t h root decay in older adult in 
Canada. J Dent Res 1989; 68; 768-772. 

2 1 . Keltjens H M A M , Schaeken M J M , Vandcr 
Hoevcn JS, Hendriks J M C . Epidemiology o f root surface 
caries in patients treated periodontal diseases. Den l Oral 
Epidemiol 1988; 16: 171-174. 

36 


