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iKi FARKLI MOTIVASYON YONTEMI UYGULANAN HASTALARDA BASLANGIC
TEDAVISINI TAKIBEN 6 AY SURESINCE MOTIVASYONUN ETKISININ
DEGERLENDIRILMESI*

Yrd.Do¢.Dr.Varol CANAKCI*#*
Ars.Gir.Dt.Adnan TEZEL***

OZET

Az bakirm yontemi ve ahigkantiklanm stirdiiriilmesi
hir dfrenme olayidr, Ofrenme olayimm lemelinde ise
bireyin motive olmasi zotunlubugu soz kenusudur. Bu
amaca voncllk bireylere dizenti plak kentreld yapurmak
igin periedontolojide degisik motivasyon yoatemleri 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 edilen hastalarm ise 6. ayda kavandifi
aliskanliKlan yitrdigi gortld.,

Anahtar Kelimeler:
tedavi, Perivodik kontrol.

Motivagyon, Periodonlal

Yrd.Doc.Dr Recep ORBAK**
Ars.Gir.Dt. Kamile ERCIYAS%**

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 continuance of habits are
learning phenomenon. [n the basis of these, there is the
obligation of individual's motivation. There are various
mativation methods in periodontology  to make  the
individuals criented this purpese 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 wme 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
plak arasinda kuvvetl bir iliskinin varli@i gesitli
klinik ve deneysel galismalarla gdsterilmistir,!-*
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 insanlan hastalaktan korumaya
caligmaktir 7 Bu nedenle dis hekimi etkili agiz
bakimi uygulamalannda hastalar  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-

* Atatiirk Univ. Dig Hek. FakILKoruyucw Dig Hekimligi Kongresinde Tebliff Edilmigir.11-14 Mart 1997
== Atatirk Univ. Dig Hek. Fak. Periodontoloji Anabilim Dals Ofr. Uyesi
##% Aatiirk Univ. Dis.Hek Fak Periodontolojl Anabilim Dali Ars.Gor.
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leri bilgilendirmek, hem de motivasyon yoluyla
bilgilerini eyleme déniistiirmek gerekir. Litera-
tiirlerde toplumlart agiz bakimi konusunda biling-
lendirmeye yonelik bir gok ¢aligma vardir 469

Hekim tarafindan uygulanan motivasyon
tek bir bireye uygulandifi gibi hastalara slayt,
video vs. araglar vasitasiyle grup halinde de ven-
ilebilir.619 Ancak motivasyonun siireli bir olay
oldufu ve etkisininde zamania gecebildigi aragtir-
malarla belirlenmigtir. Horstter ve Hoogstraten,!!
Lachapelle ve arkadaglan'? egitimin etkisinin 2.
aydan sonra yavag yavas kayboldufunu bildir-
miglerdir. Bu nedenden dolay: periodontolojide
idame programlariin, tedaviden sonra uygulana-
rak, hastalarin yeniden maotive edilmesi
gereklidir.

Suomi ve arkadaglar,!? Ramfjord ve arka-
daslari,|4 Axelsson ve Lindhei® 3 ayda bir yap-
lan profesyonel bakum ve tekrarlayan motivas-
yonun periodontal sagligl koruyacafim belirtmig-
lerdir.

Akkaya ! bireyleri tek tek aliik olduklan
dis fircalama ve arayiiz temizligi konusunda
egiterck, 2 ve 5 yithk peryotlar igerisinde her 6
ayda bir profesyonel bakim ve motivasyon
uygulamasi sonucu bireylerde afiz saglify ve agiz
bakimi aliskanliklannda kalici olumiu etkiler
birakildigim gézlemisdir.

Atilla3 vapug galismada kiginin sorum-
luluk ve aigilamasina bagli olarak veterli plak
kantroliinii stirdiirebilmesi i¢in kazandigr ahigkan-
liklart zaman iginde yitirebilecefinden iki ay
veya daha uzun olarak planlanan siirelerde,
profesyonel kontrol ve bireyin hekime gérin-
mesinin gerektiZini btldirmistir.

Bu goniglerden hareket ederek, hangi
motivasyona labi futulan bireylerin, disylizeyi
temizlifi ve kdk yiizeyi diizlestirmesinden ne
kadar siire sonra aligkanitklarin kaybedip kaybet-
medigini ve ne kadar siire sonra motivasyonun
tekrar uygulanmas: gerektifini saptamak i¢in bu
aragtimayi planladik.

GEREC VE YONTEM

Calisma Atatiirk Universitesi Dis Hekimlig;
Fakiiltesi Periodontoloji Anabilim dakina, diset-
lerinde kanama sikayetiyle bagvuran periodontitis
tamist konan 50 birey izerinde gerceklegtirildi.
Aragtirma grubu 31-42 yaglar arasinda en az lise
mezunu olan, el becerisini engelleyen fiziksel
noksanliklart bulunmayan Universite personeli
arasinda 24 bayan 26 erkek hastadan olugtu.

Caligmaya baglamadan Gnce tiim hastalarda
Pi, GI ve Cep derinligi saptandi.

CANAKCT, ORBAK. TEZEL. ERCIY AS

Daha sonra hastalar iki gruba aymldi. 24
kigiden olusan birinci grupdaki hastalara tek tek,
yiiz yiize beklentileri &n plana cikartilarak
slaytlar gosterip, pericdontal hastahiga mikrobiyal
dental plagm sebep oldugu, hastah@ nasii
baslathign ve bu hastaliktan korunma yollarinm
neler oldugu anlatilarak bilinglendirildi. Yine bu
gruptaki hastalann  herbirinin digleri Bazik
Fuksinle boyanarak, dislerin tizerindeki mikrobi-
val dental plak gosterildi. Ayni scansda dis firgas
ve dis ipinin nasil kullanacag modeller iizerinde
ve kendi agizlaninda gosterildi. Bunlan dogru
sekilde kullanana kadar egitimlerine devam
edildi. 26 hastadan olusan IL. grup hastalara ise,
gruplar halinde slaytlar gosterilerek, periodontal
hastaligin agizda neden olabilecegi kotii sonuglar,
saglikll bir afzin iyi yonleri ve diizenli agiz
hakiminm nasil olacafl anlanldi. Bu gruptaki
hastalara topla halde sadece model iizerinde dig
firgast ve dig ipi kullamnu gosterildi.

Daha sonra her iki gruptaki hastalara el
aletleri ile dis viizeyi temizligi ve kok ylizeyi
dijzlestirmesi yapildi, Hastalar tedaviden sonra
1.3, 4 ve 6. aylarda tekrar ¢agrilarak baslangiccla
yapilan Slgiimier aynen tekrar edildi. Elde edilen
veriler grup ici kargilagtirmalarinda eglestirilmiy t
testi, gruplar arasinda ise student t testi ile
istatistiksel olarak degerlendirildi.

BULGULAR

Calismamizda farkli iki ydntem ile motive
edilen hastalarm tedavi dncesi ve tedavi soprasi
1., 3., 4 ve 6 aylarda elde edilen PI, GI ve Cep
derinlifi degerleri ve bunlanm birbirleriyle
istatistiksel olarak karsilatirilmasi Tablo 1 de
verilmistir.

Table L. Farkls iki mativasyon y8ntemi uygulanan hasta-
larm, tedavi éncesi ve senrast, .3, 4, ve 6.ayda elde edi-
len PI, GI ve cep derinligi degerleri ve karglaghizilmasy.

P2 Inaesi Geh il Indles Cep Deninliie
Igap  RGnp 1Gng  MGnp lomp  TOmeg
hg: L:SIS -] =4 [LERLY p =i e} ]
Az L= a=hd = did nl =
— 1asg hEt]
m 152037 1550 M pellDT 1332037 145=031 pO05 475049 430203 =001
LT
s s . - ann aaa
lad UJE:ﬁl!ﬁ? OU=0 't ol 0 06013 0TEskIhp0sd 3375038 Saf=hi) pedrs
3o 03420 11| D305 05 CF32009| 035=0n00.-005 3380 L IRS0.IF pe0 O
- P -
ey 03 !".'ﬂ::J G620 07 07 QAFa008] DAOSLOS[pe00F 33TD26 334c0% 05
s 04320 0,720 0Up001 041D C2=D0Elpe0DS 3315023 3352003 3

## Kendi grubu iginde bir tneeki zaman arah §ndaki degerle
onemli farklihk {p<0O1}.

*x Kendi grubu iginde bir onceki vaman arahfndaki degerle
tnemli Farklilik {p<0.001).

3 Kendi gruby iginde tedavi sonrast 1ile 6.2y arasindaki dnemli
farkhilik (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) dismilgtiic. Tedavi sonrasi 1. ayda
grupiara ait ortalama P! degerleri karsilastinldi-
gnda, iki grup arasinda fark bulunmamugtir
(p>0.05). Tek tek, yuz yiize motive edilen 1
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
degerleri 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 scnras) 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 wve 6. ayda istatiksel olarak
anlamll bir fark gorilmiigtin(p<0.05) (Sekil 1),
Yine her iki grupta da tedavi sonrasi 1. ay ile G.
aydaki PI degerleri arasinda istatistiksel olarak
anlamlihk bulunmugtur(p<0.01),

18
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, ERCiY AS

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<0.001). Tedavi sonrast 1. ayda
gruplara ait ortalama Gl degerleri karsilagtiril-
difinda iki grup arasinda istatistiksel olarak Fark
bulunmamztir(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 gozlenmemistir(p>-0.05) (Sekil 2). Her iki
sruptada, tedavi sonrast 1. ay ile 6. aydaki GI
degerlerinde istatistiksel olarak anlamli bir fark
bulunmustur (p<0.01),

6.3y

4.3y

T.5.
T.ay

3ay

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 diigmistir. 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 anlambi olmadigl saptanmigtir
{p=>0.05). Her iki grup kargilaginldifinda ise
tiim siirelerde istatistiksel olarak anlamli bir fark
bulunmarmsér (p=0.05}). Her ikt gruptada tedavi
sonrast 1. ay ile 6. aydaki cep derinlifi deger-
lerinde istatistiksel olarak anlaml bir fark
gorilimentigtir(p>0.05}.

TARTISMA

Uzmanhk dalh ne olursa olsun, saghk
alaninda ¢ahsan bir kiginin, hasta ile yeterli
diizeyde bir iligki kurmas1 dnemlidir.? Dental
saglik egitim programlarimin temel hedefi birey-
lere ve topluma arzu edilir davramglar kazandir-
maya yonelik bilgiler vermektir.®

Periodontal saghgin korunmasi, birey ve
hekimin ortak cabasi ile pergeklestirilir. Buradaki
ortak ¢aba bireyin optimal diizeyde plak kontrolic
vapmas), hekimin de motive etmesi ve profes-
yonel tedavi yapmasidir® Motivasyonun etkisi,
bireyden bireye ve yapilan motivasyon ydnte-
mine gore farklihk gosterir® Buradaki sorun
periodontal tedavi yapildiktan sonra periodonlal
sagligm korunmasi igin bireylerde motivasyonun
etkisi tfamamen gecmeden ne Kadar siire sonra
birevlere yeniden motivasyan yapimasidir. Bu
nedenle, hangi motivasyona tabi  futulan
bireylerin, baglangi¢ tedavisinden ne kadar siire
sonra aliskanliklarim kaybedip kaybetmedigini ve
ne kadar siire sonra motivasyonun tekrar uygu-
lanmasi gerektifini saptamak icin bu arastirmayi
planlayip gerceklestirdik.

Calismaya katilan bireylerin sosyo-kiiltiirel
yapilarimn benzerlik gbstermelen ve ayrica arag-
tima baslangicinda etde edilen ortalama FI, GI
ve Cep derinliklerinin iki grup arasmda fark
gistermemesi gruplarm  homojenliginin goster-
gesidir.

Elde edilen sonuglara bakilacak olursa,
tedavi sonrasi her iki grupta da fic ayda ortalama
Pl degerlerindeki ¢ok  tmemli  diisus
motivasyonun ilk 3 ay icerinsinde afiz bakiminda
etkili oldugunu géstermektedir. Bu bulgu pek ok
arastirmacinin - bulgulaniyla  uyum  igerisinde-
dir.18.9.22 Tedaviden sonra 4 . ayda 3. aya oranla
I. grupta bir degisiklik gorilmezken, IL. grupta
artis olmaktadir. Bu da II. grpta motivasyonun
etkisinin yavas yavag azaldipinm gostermektedir.
6. ayda iki gruptaki PI deki artigda da benzer
durum stz konusador. ki grubun karsilastir-
masindaki istatistiksel anlamhhgin olmasi, II.
grupdaki PT degerlerinin daha ¢ok artmas) ise, tek
tek yiiz yiize ve beklentilerine gore bilinglen-
dirilerek yapilan motivasyonun grup molivasyonu
yintemine gore tistunliiginii gdstermektedir.

CANAKCIL, ORBAK, TEZEL, FRCIYAS

Tedavinin bagarisi bakimindan Gi ve Cep
dertnligi ilgili sonuglara bakilacak olursa, Iki
farkli motivasyon grubunda tedavinin sonunda GI
degerlerinde 4.aya kadar bir diigiis gbzlenirken, 6.
ayda 4.aya oranla bir degisiklik gozlenmemisgtir.
Becker ve arkadaslan 2% Welifest ve arkadaglan?!
periodontal tedaviyi takiben GI degerlerinin 6 aya
kadar  diistigiini  saptanuglardr.  Ancak
cahgmalarinda ne kadar siire sonra periyodik
kontrolleri vaptiklanni  ve hastalara hangi
motivasyon yéntemine gore motive ettiklerini
belitmemiglerdir. Tedavi sonucu itibari ile
galigmamizda elde edilen GI degerleri yukardaki
aragliricilarm bulgulan ile uyum igerisindedir.
Yalmiz bu ¢ahsmaya gore farkli motivasyon
yontemlerinin pericdontal  tedaviden somra Gl
degerleri lizerinde 6.ya kadar herhangi bir
farklihk gdstermedigini sdyleyebiliriz. Yine her
iki motivasyon yonteminde tedavi sonucu
bakimindan Cep derinligindeki diigliglerde ayni
bulunmustur. Bu bulgularda, Hammerle ve arka-
daglariZ?2 Morrison ve arkadaglari 23 Gireenstein ve
arkadaglarinin?4 periodontal tedaviden sonra bul-
duklan cep dertnligindeki diisiis miktarlar ile
uyum igerisindedit.

Kandemir ve Atilla®, Akkaya ve arkadag-
lan® hekimin hasta ile tek tek, yiiz yiize yaptifi
motivasyon ve egitimin, toplu egitimden daha
bagarih olduu belirtmiglerdir. Fakat motivasyon
yontemlerini gahiymamizda oldugu gibi kargilag-
tirmamislardir. Bu nedenle calismamtizin sonugla-
rint bu agidan tartigma imkani bulamadik. Ancak
motivasyonun afiz hijyenini dizcltebilecegini
gosteren birgok galigma vardir 3623

Calismanmuzda hastalara uygulanan iki farkls
motivasyon yonteminin etkisi, dis ylizeyi temiz-
ligi ve kok yiizeyi diizlegtirmesini takiben 1, 3, 4
ve 6. ayda degerlendirildi. Bunun nedeni tedavi-
den sonra farkly motivasyon uygulanan hastalarda
perivodik kontrolierin ne kadar siklikla yapilabi-
lecegini belirlenebilmesiydi. Batkaya,?® hastalara
inisiyal tedavi uygulayarak yaptigl arastrmada
hastalarin tedavive 6 ay sireyle olan ilgilerini ve
motivasyon derecelerini incelemis, tedavi sonun-
da bu hastalarin tedeviye olan ilgilerinin artugini,
perivodik olarak dis hekimine kontrole gitme
ahiskanhift kazandiklanm) ve meotivasyonun agiz
bakim: uygulamalarinda Gnemli derecede etkili
oldugunu saptamustir. Akkaya ise?? uzun siireli
uygulanan profesyonel bakim ve motivasyonun 5
ve 8 wvilik sonuglanm yaynlayarak, sadecc
baglangic tedavisi ve agiz bakimi konusunda
genel bilgi alan kontrol grubu bireylerinde bile
erken vasta dig hekimiyle karsilasmann ve afiz
saghggr ile ilgili inandirict  bilgiler almanin
yararlarini bildirmigtir. Bu aragtirmalarda tedavi-
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nin hastalar izerinde olumlu etki twrakhigim
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
saglipy devam ettirdigint gostermistir.2® Buna
kargin bazi hastalann 3 aydan daha az siklikla
periyodik kontrollere gagrilabilecegi de belirtil-
mistir.2?3 Bu galismadan elde edilen verilerde,
plak indeksi degerlerinin tek tek yiiz yiize ve
beklentileri 6n plana g¢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 dolay: bu sirelerde ahgkanliklarin tekrar
kazandirilabilmesi ve profesyonel kontrol igin
bireylerin  hekime  goriilmesinin - gerektgini
vurgulayabiliriz.
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