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OZET

Afiz bakym yontemi ve ahigkanliklarn surdurulmesi
bir Gfrenme olayidr, Ofrenme olayimm lemelinde ise
bireyin motive olmasi corunlubugu sz kenusudur. Bu
amaca vonclik bireylere diizenli plak kenlreli yapurmak
igin pericdontolojide degisik motivasyon yontemleri vardir.
Periodontoloji kliniklerinde genclde va hekimin hasta ile
tek tek viizyixe yada hekimin hastalan grup halinde kabul
ederck yaphifl grup molivasyonu uygulanir.

Bununla beraber motivasyon stireli bir clay olup ve
etldside zamanla gegebilmektedir. Bu yuzden ki farkhi
molivasyona tabi tumlan haslalarm, digylizeyi emizligi ve
kok yiizeyi dizlestirmesinden nc kadar siirc  sonra
ahigkanitklarint kaybedip kaybetmedifin ve ne kadar siirc
sonra molivasyonun  lekrar  uygulanmasi  gerekufim
saptamak igin dizenlenen gahigmada 31-42 yaglan arasinda
50 hasta yer aldi. Hastalar motivasyon yonlemine gore iki
gruba aymldi. Dig yiizeyi  temizlifi ve kok yiizeyi
diizlegtirmesi yvamlan bu hastalardan baglangg ve tedavi
sonrast  13.4.6 avlarda PI, Gl ve Cep deninlifi degerlen
alinds.

Sonuglarmza gére grup halinde motive edilen
hastalarin, periodontal ledaviden 4 ay sonra tck tek yiiz
yiize metive ecdilen hastalarm ise 6. ayda kavandifi
aliskanliKlan yitrdigi gortld.,
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EVALUATION OF THE EFFECT OF
MOTIVATION IN PATIENTS APPLIED TWOD
DIFFERENT MOTIVATION METHODS DURING
SIX-MONTHS PERIOD FOLLOWING INITIAL
TREATMENT

SUMMARY

Oral hygiene method and contimuance of habits are
learning phenomenon. [n the basis of these, there is the
obligation of individual's mouvation, There are various
mativation methods in pericdontology  to make  the
individuals criented this purpose control the plaque
regularly.

Tn periodontology clinics cither dentist accepts the
paticnts one by one and face to face ar group motivation in
which dentist takes in patients as groups is applicd.

However motivation is a periodical phenomenon
and its  effect isn't long-lived. So, afier scaling and root
planing, in order to determine howlong time laler the
patienls who wers included tw twe different motivations
will losc them habits and howlong time late molivation
should be applied again, we included 30 patients, among 31
and 42 year-old 1o our study. Patients were divided into lwo
two proups in accordance with motivation method. P, G-I
and probing pocket depth values were taken from the
patients applied scaling and reot planning at the beginning
and cnd of the treatment 1n 1st, 3 rd, 4 th, & th months

Accarding 1o our results, it was seen that the patients
included 1o groups losl their habits four menths laler, one
by one and face 1o face motivated patients lost their habils
they gained in 6. months.

Key Words : Motivation, Periodontal ‘I'reatiment,
Recall

GIRIS

Periodontal hastalik ile mikrobiyal dental
piak arasinda kuvvethi bir iligkinin varlifr gesitli
klinik ve deneysel ¢alismalarla gésterilmistir,!
Bilimsel verilere gore periodontal hastaliklardan
korunmammn tek yelu mekanik otarak mikrobiyal
dental plagin dis yiizeylerinden uzaklagtirnima-
sidir45 Dig viizeylerinden diizgiin bir sekilde
plagin mekanik uzaklagtinlmas: ise bityiik oranda
hasta ve hekimin isbirligi yapmasina baghdir 3.6

Dis hekiminin gorevi sadece var olan
hastalig1 tedavi etmek degil aym zamanda etkili
ag1z bakimi uygulamasinda her hastanan egitimi-
ni saplayarak insanlar hastalaktan korumaya
calismaktir 67 Bu nedenle dis hekimi etkili agiz
bakimi uygulamalarinda hastalain egitmelidir.
Cinkii, uygun agz bakimi yintemi ve
aligkantiklann surdiriitmesi bir 6grenme olayidir.
Ogrenme olaymin gerceklesmesi iginde bireyin
motive olmasi ilk sarttir.?# Bu amagla hem birey-
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leri bilgilendirmek, hem de motivasyon yoluyla
bilgilerini eyleme déniigtiirmek gerekir. Litera-
tiirlerde toplumlar: agiz bakimi konusunda biling-
lendirmeyve vonelik bir ¢ok ¢aligma vardir 462

Hekim tarafindan wygulanan motivasyon
tek bir bireye uygulandii gibi hastalara slayt,
video vs. araglar vasitasiyle grup halinde de veri-
ilebilir.6:19 Ancak motivasyonun siireli bir olay
oldugu ve etkisininde zamania gecebildigi aragtir-
malarla belirlenmigtir. Horstter ve Hoogstraten,!!
Lachapelle ve arkadaglan'? egitimin etkisinin 2.
aydan sonra yavag yavas kayholdugunu bildir-
miglerdir, Bu nedenden dolay periodontolejide
idame programlarinin, tedaviden sonra uygulana-
rak, bastalarin  veniden motive edilmesi
gereklidir.

Suomi ve arkadaglar,'3 Ramfjord ve arka-
daslari J4 Axelsson ve Lindhe!? 3 ayda bir yapi-
lan profesyonel bakim ve tekrarlayan motivas-
yonun periodontal saghg! koruyacagini belirtmis-
lerdir.

Akkaya ' bireyleri tek tek aliik olduklan
dis fircalama ve arayiiz temizligi konusunda
egiterek, 2 ve 5 yithk peryotlar igerisinde her 6
ayda bir profesyonel bakim ve motivasyon
uygulamasi sonucu bireylerde agiz sagligy ve agiz
bakim: aliskanliklannda kalici olumiu etkiler
birakildigim gézlemigdir.

Atilla3 yapuigi galismada Kiginin sorum-
luluk ve aigilamasina bagl olarak veterli plak
kontroliinii stirdtirebilmesi igin kazandigr ahgkan-
liklarn zaman icinde yitirebileceginden iki ay
veya daha uzun olarak planlanan siirelerde,
profesyonel kontrol ve bireyin hekime gérin-
mesinin gerektigini bildirmistir.

Bu goriiglerden hareket ederek, hangi
motivasyona fabl tutulan bireylerin, disylizeyi
temizlifii ve kik yiizeyi diizlestirmesinden ne
kadar siire sonra aligkanltklarini kaybedip kaybet-
medigini ve ne kadar siire sonra motivasyonun
tekrar uygulanmas: gerektigini saptamak icin bu
araghrmayl planladik.

GEREC VE YONTEM

Calisma Atatiirk Universitesi Dig Hekimligi
Fakiiltesi Periodontoloji Anabilim dalina, diget-
lerinde kanama sikayetiyle bagvuran periodontitis
tamst konan 50 birey {izerinde gergeklegtirildi.
Aragtirma grubu 31-42 yaglan arasinda en az lise
mezunu olan, el becerisini engelleyen fiziksel
noksanltklari bulunmayan Universite personeli
arasinda 24 bayan 26 erkek hastadan olugtu.

Calismaya baglamadan {nce tiim hastalarda
Pi, Gi ve Cep derinlifi saptandi.

CANAKCI, ORBAK, TEZEL, ERCIYAS

Daha sonra hastalar iki gruba ayrildi. 24
kigiden olusan birinci grupdaki hastalara tek tek,
yiiz yize beklentileri ©n plana gikartilarak
slaytlar gdsterip, pericdontal hastalia mikrobiyal
dental plagin sebep oldugu, hastalhig nasii
baslathign ve bu hastaliktan korunma yollarinm
neler oldugu anlatilarak bilinglendirildi. Yine bu
gruptaki hastalann  herbirinin _digleri Bazik
Fuksinle boyanarak, diglerin tizerindeki mikrobi-
val dental plak gosteritdi. Ayni scansda dis firgas
ve dig ipinin nasil kutlanacag modeller iizerinde
ve kendi afizlarinda gosterildi. Bunlars dofru
sekilde kullanana kadar egitimlerine devam
edildi. 26 hastadan olugan IL. grup hastalara ise,
gruplar halinde slaytlar gosterilerek, periodontal
hastahigin agizda neden olabilecei kotit sonuglar,
saglikll bir afzin iyi yonleri ve diizenli agiz
bakemunm nasil olacaf anlanldi.  Bu gruptaki
hastalara toplu halde sadece model iizerinde dig
firgas: ve dig ipi kullami gdsterildi.

Daha sonra her iki gruptaki hastalara el
aletleri ile dis viizeyl temizligi ve kok yiizeyi
dijzlestirmesi yapildi. Hastalar tedaviden sonra
13, 4 ve 6. avlarda tekrar ¢agrilarak baglangigda
yapilan dlgiimler aynen tekrar edildi. Elde edilen
veriler grup ici karsilagtirmalarinda eslestirilmis t
testi, gruplar arasinda ise student t ftesti ile
istatistiksel olarak degerlendirildi.

BULGULAR

Calismamizda farkl: iki ydntem ile motive
edilen hastalarm tedavi Oneesi ve tedavl sonrasi
1., 3., 4 ve 6 aylarda elde edilen PI, GI ve Cep
derinligi de@ierleri ve bunlarm birbirleriyle
istatistiksel olarak karsilatimlmasy Tablo 1 de
verilmistir.

Table [, Farkls iki mativasyon y8ntemi uygulanan hasta-
larm, tedavi oncesi ve sonrast, 1.3, 4., ve Gayda clde edi-
len PI, GI ve cep derinligi degerleri ve karglaghriimas.
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+* Kendi grubu icinde bir énceki zaman araligindaki degerle
tnemli farklilhik {p<G.O1}.

+x Kendi grubu jginde bir onceki vaman arahgndaki degerle
tnemli farklilik {p<0.001).

} Kendi gruby iginde tedavi sonrast 1ile 6.2y arasindaki dnemli
farklilik (p=0.01).
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Baglangicta her iki grubun ortalama PI
degerlerinin istatistiksel anlamda farkhilik goster-
medigi saptanmishir(p>0.05). Tedaviyi takiben
layda 1.grupta Pl ortalamasi 1.52 den 0.33' e
inerken (p<0.001}, II. grupta 155 den 034 'e
(p<0.001) dismilstic, Tedavi sonrasi 1. ayda
gruplara ait ortalama P! degerleri karsilastinldi-
ginda, iki grup arasinda fark bulunmamigtir
(p>0.05). Tek tek, yiiz vize motive edilen I
grupta ortalama PT degerleri tedavi sonrasi 3.ayda
0.34, 4 ayda 035 ve 6. ayda ise 047 olarak
bulunmustur. I. grupta tedaviden sonraki 3 ayda 1
aya gore ve 4 ayda da 3 aya gtre ortalama PI
deferleri arasinda istatistiksel olarak herhangi bir
degisiklik gorilmez iken (p=0.03), 6 ayda, 4 aya
oranla Onemli dizeyde artiy gozlenmigtir
(p<0.01). Grup halinde motive edilen II. grupta
ortalama Pl degerleri tedavi sonras) 3. ayda 0.34,
4. ayda 056 ve bayda ise 070 olarak
butunmugtur. 1. grupta tedaviden sonraki 3. ayda
1 ava gore ortalama Pl deferleri arasinda
istatistiksel olarak herhangi bir degisiklik
goriilmez iken (p=0.05}, 4. ayda, 3. ava ve 6.
ayda da 4 .aya oranla Onemli diizeyde arhg
gozlenmistir(p<0.01). Her iki arup
kargiastinsldizinda ise 3. ayda PI degerleri arasin-
da istatistiksel olarak dnemli bir fark bulunmaz
iken (p>0.03), 4 ve 0. ayda istatiksel olarak
anlaml1 bir fark gonilmiigtin(p<0.05) (Sekil 1),
Yine her iki grupta da tedavi sonrasi 1. ay ile 6.
aydaki PI degerleri arasinda istatistiksel olarak
anlamlihk bulunmugtur(p<0.01),

1.E
M | Grup
1.4
A I1.Grep
1.2 +
1 =
08
0.5
0.4
0.2
ol 4 t +
T.0. T.5. 3.ay d.ay €.y
T.ay
Sckil 1. Farkl iki moetivasyon ybntemi uygulanan

haslalarda tedavi 8ncesi ve sonrast 1.3 4 ve Sayda T
deferlent arasmdakl iligki.

CANAKCI, ORBAK . TEZEL, ERCIYAS

Baglangigtaki ortalama GI degerleri her iki
grupta benzer bulunmustur(p>0.03). Tedaviyi
takiben 1. ayda, | grupta GI ortalamasi 1.43 den
0.69 inerken, Il grupta 1.45'den 0.71'¢ diigmiistiir.
Her iki grupta da bu diigiigler istatistikse! olarak
anlamhdir(p<Q.001). Tedavi sonrast 1. ayda
gruplara ait ortalama GI degerleri karsilastiril-
diginda iki grup arasinda istatistiksel olarak Fark
bulunmamisur(p>0.05). Her iki grupta da tedavi-
den sonraki 3. ayda, 1. ava gére, 4. ayda 3. ay'a
gore (.l degerlerinde istatistiksel olarak anlamh
bir diigiig goriiliirken(p<0.01), 6. ayda 4. aya gore
istatistiksel olarak anlamli bir degigiklik goriilme-
migtir(p=0.05). Her tki grup karsilagtinidifinda
ise tiim stirelerde istatistiksel olarak anlamie bir
fark gozlenmemigtir{p=-0.05) (Sekil 2). Her iki
gruptada, tedavi sonrasi 1. ay ile 6. aydaki G
degerlerinde istatistiksel olarak anlamli bir fark
bulunmustur (p<0.01).

¢ t +
T.5.
T.ay

3ay 4.3y 6.3y

Sekil 2. Farkli iki motivasyon yonterni uygulanan
hastalarda tedavi fincesi ve sonrast 1,34, ve Gayda Gl
degerler arasindaki iligkd.

Baslangigta her iki grubun ortalama cep
derinligi degerlerinin istatistikscl anlamda larkls-
lik gostermedifi saptanmstir(p=0.05). Tedaviyi
takiben 1. ayda | grupta ortalama Cep derinligi
423 mm'den 3.37 mm'ye, 11. grupta 4.30 mm'den
3.40 mm'ye diismiistir. Bu digigler istatistiksel
olarak anlamhdir(p<0.001}. Tedavi sonrasi L.
ayda gruplara ait Cep derinligi  dcgetleri
kargilastimidigmda iki grup arasinda istatistiksel
olarak fark goriilmemistir(p>0.03). Her ki
gruptada tedavi sonras1 3. ayda, 1. aya oranla, 4
ayda 3. aya oranla ve 6 ayda da 4. aya gore
ortalama cep derinligi degerlerinde rakamsal
diisiisler goriilmesine ragmen, bu disgiislerin
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istatistiksel olarak anlamhbi olmadifi saptanmigtir
{p>0.03). Her iki grup karsilagurldifinda ise
tiim siirelerde istatistikse! olarak anlamli bir fark
bulunmarmsétr (p=0.05). Her ikt gruptada tedavi
sonrasi 1, ay ile 6. aydaki cep derinlifi deger-
lerinde istatistiksel olarak anlamb bir fark
gorilimentigtir(p=0.05}.

TARTISMA

Uzmanlhk dah ne olursa olsun, saghk
alaninda ¢ahsan bir kiginin, hasta ile yeterli
diizeyde bir iligki kurmasi dnemlidir.]? Dental
saglik egitim programlarimin temel hedefi birey-
lere ve topluma arzu edilir davramiglar kazandir-
maya yonelik bilgiler vermektir.6

Periodontal saghpin korunmasi, birey ve
hekimin ortak gabasi ile gerceklestirilir. Buradaki
ortak ¢aba bireyin optimal diizeyde plak kontroit
yapmasi, hekimin de motive etmesi ve profes-
yonel tedavi yapmasidir® Motivasyonun etkisi,
bireyden bireye ve yapilan motivasyon yonte-
mine gore farklilik gosterir? Buradaki sorun
periodontal tedavi yapldiktan sonra periodontal
sagligin korunmasi igin bireylerde motivasyonun
etkisi tamamen gecmeden ne kadar siire sonra
hirevlere yeniden motivasyon yapilmasidir. Bu
nedenle, hangi motivasyona tabi  futulan
bireylerin, basglangi¢ tedavisinden ne kadar siire
sonra aligkanliklarim kaybedip kaybetmedigini ve
ne kadar siire sonra motivasyonun tekrar uygu-
lanmasi gerektifini saptamak icin bu arastirmayi
planlayip gergeklestirdik.

Calismaya katilan bireylerin sosyo-kiiltiirel
yapilarmin benzerlik gdstermelert ve ayrica arag-
tima baslangicinda elde edilen ortalama FI, GI
ve Cep derinliklerinin iki grup arasmdz fark
gdstermemesi gruplarm  homojenliginin goster-
gesidir.

Elde edilen sonuclara bakilacak olursa,
tedavi sonrasi her iki grupta da ii¢ ayda ortalama
Pl degerlerindeki ¢ok  onemli  dusis
motivasyonun ilk 3 ay icerinsinde afiz bakiminda
etkili oldupunu gostermektedir. Bu bulgu pek cok
arastirmacinin - bulgulanyla  uyum  igerisinde-
dir.1819.22 Tedaviden sonra 4 . ayda 3. aya oranla
I. grupta bir degigiklik porilmezken, II. grupta
artts olmaktadir, Bu da II. grupta motivasyonun
etkisinin yavas vavag azaldipin gostermekiedir.
6. ayda iki gruptaki Pl deki artigda da benzer
durum sz konusudor. Tki grubun karsilastir-
masindaki istatistiksel anlamhhfin olmasi, 1L
gropdaki PI degerlerinin daha gok artmas) ise, tek
tek yiiz yiize ve beklentilerine gore bilinglen-
dirilerek yapilan motivasyonun grup molivasyonu
yiintemine gore listiinliigiinii gostermektedir.

CANAKCI, ORBAK, TEZEL, ERCIY AS

Tedavinin bagarisi bakimmdan Gl ve Cep
derinlifi ilgili sonuglara bakilacak olursa, Iki
farkli motivasyon grubunda tedavinin sonunda Gl
degerlerinde 4.aya kadar bir diigiis gbzlenirken, 6.
ayda 4.aya oranla bir degisiklik gozlenmemigtir.
Becker ve arkadaglar 2 Weltfest ve arkadaglan®!
periodontal tedaviyi takiben GI degerlerinin 6 aya
kadar  diistigiinti  saptanuglardir.  Ancak
calismalarinda ne kadar siire sonra periyodik
kontrolleri vaptiklannmi  ve hastalara  hangi
motivasyon yontemine gore motive ettiklerini
belirtmemiglerdir. Tedavi sonucu itibari ile
galigmamizda elde edilen GI de@erleri yukardaki
aragiiricilarm  bulgulan ile uyum igerisindedir.
Yalmz bu g¢alismaya gbre farklt motivasyon
yontemlerinin periodontal  tedaviden sonra Gl
degerleri ilizerinde 6.aya kadar herhangi bir
farkhilk gastermedigini sdyleyebiliriz. Yine her
iki motivasyon yonteminde tedavi sonucu
bakimindan Cep derinligindeki diigliglerde aym
bulunmustur. Bu bulgularda, Hammerle ve arka-
daglari2? Morrison ve arkadaglari 23 Greenstein ve
arkadaslannm?4 periodontal tedaviden sonra bul-
duklarn cep dertnligindeki diigiis miktarlar ile
uyum igerisindedir.

Kandemir ve Atilla*, Akkaya ve arkadag-
lari hekimin hasta ile tek tek, yiiz yiize yaptigi
motivasyon ve egitimin, toplu egitimden daha
bagarih oldugu belirtmislerdir. Fakat mativasyon
yontemlerini gcaliymamizda oldugu gibi kargilag-
trmamislardir. Bu nedenle calismamizin sonugla-
rint bu agidan tartigma imkant bulamadik. Ancak
motivasyonun afiz hijyenini diizcltebilecegini
gasteren birgok galisma vardir 56.25

Calismamizda hastalara uygulanan iki farkli
motivasyon yonteminin etkisi, dig ylizeyi temiz-
ligi ve kok yuzeyi diizlestirmesini takiben 1, 3, 4
ve 6. ayda degerlendirildi. Bunun nedeni tedavi-
den sonra farklt motivasyon uygulanan hastalarda
perivodik kontrolterin ne kadar siklikla yapilabi-
lecegini belirlenebilmesiydi. Batkaya,2® hastalara
inisiyal tedavi uygulayarak yaptigl arastirmada
hastalarin tedavive 6 ay siireyle olan ilgilerini ve
motivasyen derecelerini incelemis, tedavi sonun-
da bu hastalarin tedeviye olan ilgilerinin artgint,
perivodik olarak dis hekimine kontrole gitme
ahiskanhift kazandiklanm ve motivasyonun agiz
bakimi uygulamalarninda dnemli derecede etkili
oldugunu saptammustir. Akkaya ise” uzun siireli
uygulanan profesyone! bakim ve metivasyonun 5
ve 8 wvilik sonuglanm yaymnlayarak, sadecc
baslangic tedavisi ve agiz bakinu konusunda
genel bilgi alan kontrol grubu bireylerinde bile
erken vasta dig hekimiyle kargilasmanin ve afiz
saghgr ile ilgili inandinct  bilgiler almanin
yararlarini bildirmigtir. Bu aragtirmalarda tedavi-
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nin hastalar izerinde olumlv etki mrakngm
gtstermektedir.

Periodontolojide dnemli konulardan biri de
tedaviden sonra hastaya etkin bir idame progra-
minn uygulanmast igin, periyodik kontroilerin ne
kadar sikhikla yapiacagidir. Clnkii periodontal
tedaviden belli sfire sonra, periodental saglegin
siirdiirilebilmesi igin profesyvonel bakmmn yapil-
mas1 ve motivasyonun vinelenmesi gerekiidir, Bu
giin en gok kabul géren gorils, 3 ayda yapilan
profosyonel bakim ve tekrarlanan motivasyon-
larin periodontal sagligin devam ettirilmesinde
cofu hasta i¢in bagar saglamug olmasidir 1313
Isvec vetiskin niifusundan clde edilen 6 yidlik
veriler, her iki ii¢ ayda yinelenen tam bir idame
programimn, tedavi sonrasinda  periodontal
saglign devam ettirdigini gostermistir.2® Buna
karsin bazi hastalann 3 aydan daha az siklikla
periyodik kontrollere ¢agrilabilecegi de belirlil-
mistir.2%39 Bu galigmadan elde edilen verilerde,
plak indeksi degerlerinin tek tek yiiz yiize ve
beklentileri 6n plana ¢ikarilarak motive edilen
hastalarda 6. ayda, grup halinde motive
edilenlerde ise 4. ayda bir &nceki zaman araligina
oranla istatistiksel olarak arttig) saptanmugtir.Bu
da motivasyonun etkisinin bu sireler sonunda
yavag yavas kaybolmaya basladifini gostermek-
tedir. Lindhe 2° Kenney ve arkadaglart,*! hastanm
el becerileri kadar, bilgi ve anlama dereceleri
yani motive olabilidikleri iyi ise periyodik
kontrollerin 46 ay arasinda degisebilecegini
vergulamusiardir. Bununta beraber Sheiham 2
personel ve ekonomik agidan alh aylik peryoedun
daha uygun olabilecefini savunmustur. Akkaya
ise,'8 perivodik kontroliin & ayhik siireyi agmasi
istenilen etkiyi azaltmakta, daha kisa peryodlann
ise uygulama agisindan sorun yaratugm belirt-
mektedir. Arastirma sonuglanndan elde ettigimiz
veriler Lindhe,2* Kenmcy ve arkadaglarmmn®
gdriislerini desteklemektedir.

Sonug olarak, grup halinde motive edilen
hastalarin pertodontal tedaviden 4 ay sonra, tek
tek yiiz yiize motive edilen hastalann isc 6. ayda
kazandign aligkanhklar) yitirdifi  gorilmistir.
Bundan dolay1 bu sitrelerde ahgkanliklarin tekrar
kazandirlabilmesi ve profesyonel kontrol igin
bireylerin  hekime  goriilmesinin ~ gerektigini
vurgulayabiliriz.
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