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FARKLI YAS VE PERIODONTAL DURUMA SAHIP BIREYLERDE ACTINOBACILLUS
ACTINOMYCETEMCOMITANS'IN VARLIGI*

EXISTENCE OF ACTINOBACILLUS ACTINOMYCETENCOMITANS IN SUBJECTS WITH
DIFFERENT AGE AND PERIODONTAL STATUS

Arzu SAHAN KIPALEV', Emel OKTE', Basak DOGAN®

OZET

Calismanin amaci, agresif periodontitislerin etyolojisindeki roliinden siklikla bahsedilen spesifik mikroorganizmalardan bi-
ri olan Actinobacillus actinomycetemcomitans’n (A.actinomycetemcomitans), farkli yas ve periodontal duruma sahip bi-
reylerde varliginin arastinimasidir. 0-19, 20-35 ve 36 yas ve (zerinde yer alan, sirasiyla 80, 111 ve 109 olmak Uzere, top-
lam 300 bireye ait subgingival mikrobiyal dental plak érneklerinden A.actinomycetemcomitans izolasyonu kdltir yontemi
ile yapiimistir. incelenen toplam 300 bireyden %34'Gi A.actinomycetemcomitans pozitif bulunurken, 0-19 yas grubundaki
pozitiflik orani %45, 20-35 yas grubunda %44 ve 36 yas ve Uzerinde %15 olarak bulgulanmisgtir. A.actinomycetemcomi-
tans varh@i, 300 birey icerisindeki 51 saglikh bireyde %8, 99 gingivitislide %14, 49 lokalize jivenil periodontitislide (LJP)
%84, 37 hizli ilerleyen periodontitislide (HIP) %68 ve 62 erigkin periodontitislide (EP) %24 olarak dag@ilirken; ilk iki grup-
taki pozitiflik oranlari 36 yas ve (zerindeki bireylere gére daha yiksek bulunmustur. Sonucta, A.actinomycetemcomi-
tans'in saglikh ve gingivitisli bireylerde bulunmakla birlikte, 6zellikle gengleri ve geng eriskinleri etkileyen agresif tabiatta-
ki periodontitislerde ¢ok daha yiiksek oranlarda gézlendigi saptanmistir. Periodontal hastalik patogenezinde, mikroorga-
nizmanin oynadidi rolin tam olarak ortaya gikarilabilmesi amaci ile 6zellikle geng bireylerin A.actinomycetemcomitans
varligi ve periodontal durumlari yéniinden takip edilmesi gerektigi gériilmektedir.

Anahtar kelimeler: Actinobacillus actinomycetemcomitans, yas, periodontal hastaliklar, prevelans.
SUMMARY

The aim of this study is to evaluate the presence of Actinobacillus actinomycetemcomitans (A.actinomycetemcomitans),
which is one of the spesific microorganisms that plays an important role on the etiology of agressif periodontal diseases
in subjects with different ages and periodontal status. The isolation of A.actinomycetemcomitans from the microbial den-
tal plaque samples of a total of 300 subjects in 0-19, 20-35 and 36 years old and older age groups whose number take
place in 80, 111 and 109 persons in the same order, are made with culture method. %34 of 300 subjects are found A.ac-
tinomycetemcomitans positive which is %45 in 0-19, %44 in 20-35 and %15 in 36 age and older age groups. Existence
of A.actinomycetemcomitans in 300 subjects which has different periodontal status is like that: %8 in 51 periodontally he-
althy subjects, %14 in 99 subject with gingivitis, %84 in 49 subjects with localised juvenile periodontitis (LJP), %68 in 37
subjects with rapidly progressive periodontitis (RPP) and %24 in 62 subjects with adult periodontitis (AP). The rate of po-
sitive subjects in first two age groups are found higher than 36 age and older age group. As a result, A.actinomycetem-
comitans exists in periodontally healthy subjects and subjects with gingivitis, besides, A.actinomycetemcomitans seems
more likely related with the agressive periodontal disease of young subjects. In order to find out the role of this microor-
ganism in the pathogenesis of periodontal disease, it is necessary to follow up the A.actinomycetemcomitans existence
and periodontal status, especially in the young subjects.

Key Words: Actinobacillus actinomycetemcomitans, age, periodontal diseases, prevelance.
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GIRIS

Periodontal hastaliklarin cogu mikrobiyel dental
plaktaki bakterilerden kaynak alir'”*°. Hastaligin gin-
givitisten periodontitise dénlsimi sirasinda, mikro-
biyal dental plagin kompozisyonu da gram pozitif
bakterilerden spesifik gram negatif bakterilere dogru
bir degisim gdsterir*®. A.actinomycetemcomitans
gram negatif, fakiltatif anaerop, CO® bagimli, hare-
ketsiz bir kokobasildir’***, Erken ya da hizli dis ka-
yiplarinin gérildigu bireylerin subgingival mikrobiyel
dental plaklarinda A.actinomycetemcomitans yliksek
oranda izole edilmigtir®***

A.actinomycetemcomitans, Ozellikle gen¢ ve
gocuklarin periodontal hastaliklarinda yiiksek oran-
larda bulunmakla beraber erigkinleri etkileyen peri-
odontal hastalik formlarindan da énemli oranlarda
izole edilmigtir®'1e21244s |

A.actinomycetemcomitans'in, primer olarak
LJP'in etiolojisinden sorumlu olmakla beraber, peri-
odontal olarak saglikli bireylerde ve hatta primer
dentisyonda da bulundugu®* ve periodontal hastalik-
larin birgok ¢esidinin patogenezinde anahtar rol oy-
nadigl belirtiimektedir®**. A.actinomycetemcomitans
ve ona kars! ylkselmis serum antikor titreleri bu bak-
ten'nin PPPZT,HJS_ZD‘ JPEG‘JQAE,AS' EP9.22_39,45 Hipm_zua Ve
refraktory vakalar ile'™* iliskili olabilecegini gdster-
mektedir.

A.actinomycetemcomitans'in, yas ile iligkisinin
incelendigi az sayidaki ¢calismalarda, A.actinomyce-
temcomitans pozitif bireylerin sayisinin yas ilerle-
dikge azaldigi goriilmis; bu bakterinin, geng bireyle-
rin subgingival mikrobiyal dental plaginda bulunma
sikliginin daha fazla oldugu belirtilmigtir %5,

Calismamizin amaci, Tiark toplumunda yer
alan, farkli yaslarda ve periodontal durumdaki birey-
lerde, A.actinomycetemcomitans'in varligini arastir-
mak; periodontal hastaliklarin enfeksiydz tabiatinda
dénemli rolG olan bu bakterinin varliginin, bireylerin
yasi ve perodontal durumlari ile olan iligkisini incele-
mektir.

GEREC VE YONTEM

Gazi Universitesi Dighekimligi Fakiiltesi Peri-
odontoloji ve Oral Diagnoz ve Radyoloji Anabilim
Dallari’'na basvuran, 0-19, 20-35 ve 36 yas ve lzerin-
deki yas gruplarinda yer alan, 178'i bayan ve 122'si
erkek, 300 birey calismamizda yer aldi. Galismaya
g6nllll olarak katilan bu bireylerin, sistemik yénden
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saglikl, son 6 ayda antibiyotik kullanmamis ve son 3
ay igerisinde periodontal tedavi gérmemis olmalarina
dikkat edildi. Bireylerde, periodontal durumlarinin
tespiti icin, Plak Indeks (Pll) (Silness & Lée 1964),
Gingival Indeks (Gl) (Loe & Silness 1963), sondlana-
bilen cep derinligi (CD) ve atasman kaybi (AK) o&l-
cUmleri kaydedildi. Ayrica periodontitisli bireylerde
radyografik incelemeler yapildi. Klinik &lgtimler,
Ramfjord digleri ile periodontitis hastalarinda, ek ola-
rak her segmentte en derin periodontal ceplerin bu-
lundugu dislerde, dislerin 4 bdlgesinden elde edildi.
Bu dislerin herhangi birinin kaybi séz konusu oldu-
gunda ise, o dige distal yonde komsu olan dis ¢alis-
maya dahil edildi. Subgingival mikrobiyal dental plak
ornekleri alinmadan 6nce, ¢rnek alinacak dislerde
mevcut olan supragingival plak, steril gazli bezler
yardimiyla bdlgeden uzaklastirildi. Tlkrik kontami-
nasyonunun énlenmesi amaciyla da bélge, steril pa-
muk rulolarla izole edildi. Subgingival plak dérnekleri,
tim bireylerde Ramfjord disleri ile periodontitisli bi-
reylerde ek olarak her segmentte en derin sondlana-
bilen ceplere sahip diglerin meziallerine, caplan
standardize edilmis 1'er adet steril paper pointin”
yerlestiriimesi ile elde edildi. Paper pointler, 10 sn.
slire ile cep igerisinde bekletildi ve havuz yontemi ile,
1 ml. steril Ringer sollisyonu igerisine konuldu.

Caligmamizda toplam 300 bireyden alinan ér-
nekler, A.actinomycetemcomitans'in selektif besiyeri
olan, taze hazirlanmis, Triptik Soy-Serum Basitrasin-
Vankomisin agar3’ (TSBV)'da kiiltire edildi. %5
CO-'li ortamda 37°C 3-5 gln inkiibasyon periodunu
takiben, Ureyen koloniler, stereomikroskop altinda,
A.actinomycetemcomitans varlig ve yoklugu agisin-
dan degerlendirildiler. A.actinomycetemcomitans'in
tanimlanmasinda en 6nemli unsurlardan biri koloni
morfolojisidir. TSBV agarda, caplari yaklasik 0.5-1.0
mm olan, disbiikey, kenarlar hafif diizensiz, translu-
sent, agar ylizeyine ¢ok siki tutunmus ve yildiz ben-
zeri ya da ¢apraz dizilmis sigara benzeri i¢ yap! gos-
teren koloniler daha sonra, gram boyama, katalaz ve
oksidaz testlerinden’ gegirildi ve oksidaz ve katalaz
pozitif, gram negatif kokobasiller A.actinomycetem-
comitans olarak deg@erlendirildiler.

BULGULAR

incelenen 300 bireyden 101’inin (%34)
(67K,34E) A.actinomycetemcomitans pozitif oldugu;
pozitiflik oranlarinin, saglikl bireylerde %8, gingivitis-

** Absorbent paper point, Beutelrock, GERMANY
" Merck, Darmstadt, GERMANY
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lilerde %14, LJP'lilerde %84, HiP'lilerde %68 ve EPli
bireylerde %24 olarak dagilim gésterdigi bulguland:.
PPP olan ve A.actinomycetemcomitans pozitif olduk-
lari saptanan iki birey say! azligi nedeniyle istatistik-
sel degerlendirmelere katilmadi. Tablo-I'de bireylerin
dagilimi izlenmektedir.
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0-19 yas grubunda yer alan toplam 80 bireyden
(51K,29E) 36 bireyin (%45) pozitif oldugu; kadinlar-
da pozitiflik oraninin %53, erkeklerde ise %31 oldu-
gu izlendi. Bu yas grubundaki bireyler, periodontal
durumlarina gére incelendiginde ise, A.actinomyce-
temcomitans pozitiflik oranlarinin, saglikli bireylerde
%17, gingivitislilerde %24, LJP'lilerde %96 oldugu;
birey sayisinin azligi nedeniyle, istatistiksel deger-
lendirmelere dahil edilmeyen ve her ikisi de pozitif
olan PPP'li bireylerden alinan anamnez sonucunda,
Papillon Le Fevre sendromu varligi bulguland. Peri-
odontal duruma gore pozitiflik oranlari istatistiksel
olarak degerlendirildiginde, LJP'li bireylerde izlenen
pozitiflik orani ile, saglkh ve gingivitisli bireylerde iz-
lenen pozitiflik orani arasinda istatistiksel anlamli
fark (p<0.01) bulundugu tespit edildi.

20-35 yas grubunda yer alan toplam 111 birey-
den (64K,47E) 49 bireyin (%44) A. actinomycetem-
comitans ile enfekte oldugu; kadinlarda pozitiflik ora-
ninin %50, erkeklerde ise %36 oldugu tespit edildi.
Bu yas grubundaki bireyler, periodontal durumlarina
gore incelendiginde ise, A. actinomycetemcomitans
pozitiflik oranlarinin, saglikli bireylerde %8, gingivitis-
lilerde %13, LJP'lilerde %73 ve HiP'li bireylerde %68
oldugu bulgulandi. Periodontal duruma gére pozitiflik
oranlar istatistiksel olarak degerlendirildiginde,
LJP'li bireyler ile saglikli ve gingivitisli bireyler arasin-
da, pozitiflik oranlari yéniinden, anlamli fark (p<0.01)
bulundugu tespit edildi. HIP'li bireylerdeki pozitiflik
oraninin da benzer olarak, saglikli ve gingivitisli bi-
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reyler ile istatistiksel olarak p<0.01 diizeyinde anlam-
I fark gosterdigi belirlendi.

36 yas ve (izerindeki bireylerin yer aldigi grupta
bulunan toplam 109 birey (63K,46E) A. actinomyce-
temcomitans varh@i yéninden incelendiginde, 16 bi-
reyin (%15) A. actinomycetemcomitans ile enfekte
oldugu; kadinlardaki pozitiflik oraninin %13, erkek-
lerde ise %17 olarak yer aldig: tespit edildi. Bu yas
grubunda yer alan bireyler, periodontal durumlarina
gore A. actinomycetemcomitans pozitiflik oranlarina
bakildiginda saglkl bireylerin hi¢ birisinde buluna-
mazken, gingivitisli bireylerde %3 ve EP'lilerde %24
oldugu bulgulandi. EP'li bireylerin pozitiflik oranlari
ile saglkh ve gingivitisli bireylerinki arasinda istatis-
tiksel anlamli fark (p<0.01) oldugu tespit edildi.

Yas gruplarina gore sirasiyla, %45, %44 ve
%15 oldugu tespit edilen pozitiflik oranlar birbirleriy-
le kiyaslandiginda, 0-19 ve 20-35 yas gruplan ara-
sinda istastistiksel olarak anlamli fark bulunmazken,
bu iki yas grubunun her biri, 36 yas ve izerindeki bi-
reylerle karsilastirnldiginda anlamli farkhlik (p<0.01)
bulguland..

Her (¢ yas grubunda bulunan saglkli bireyler-
deki A.actinomycetemcomitans pozitiflik oranlari,
%17, %6 ve %0, gingivitisli bireylerde %24, %13,
%3, LJP'li bireylerde %96, %73 oldugu bulgulanmis-
tir. istatistiksel olarak anlamli farklilik, sadece, A.ac-
tinomycetemcomitans pozitif gingivitis ve LJP'li bi-
reylerde bulgulanmistir. Buna gére, A.actinomyce-
temcomitans pozitif gingivitisli bireyler yoniinden, 0-
19 (%24) ve 36 yas ve lzeri (%3) yas gruplar ara-
sinda p<0.01 diizeyinde, pozitif LUP'li bireyler yonin-
dense, 0-19 (%96) ve 20-35 (%73) yas gruplari ara-
sinda p<0.05 dizeyinde, istatistiksel olarak anlamli
farklilik bulundugu izlenmistir.

TARTISMA VE SONUC

A.actinomycetemcomitans'in LJP'deki roli bi-
linmekte, gocuk ve gencleri etkileyen periodontal
hastaliklardaki Gnemi yaninda, erigkin bireylerin peri-
odontal yikimi ile olan iligkisi ve saglikh bireylerdeki
varlig ise, patojenitesinde rol oynayan faktorlerin
cok yonll olarak arastiriimasi gerekliligini dogurmak-
tadir.

Farkli yas gruplarinda bulunan bireylerde A.ac-
tinomycetemcomitans varligini aragtirmak amaciyla
planladigimiz galismamizda, yas gruplarindaki pozi-
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tiflik oranlarinin, sirasiyla %45, %44 ve %15 olarak
yer almasi; 0-19 ve 20-35 yas gruplarindaki oranlar
ile, 36 yas ve Uzerindeki oran arasinda istatistiksel
anlamli farklii@in (p<0.01) bulunmasi, A.actinomyce-
temcomitans'in gocuk ve geng yaslardaki bireylerde
bulunma sikliginin daha fazla oldugunu ortaya koy-
makta ve konuyla ilgili ¢alismalarla uyum gdster-
mektedir?.a.1ﬂ.33.34,38'

Periodontal olarak saglikli bireylerde A.acti-
nomycetemcomitans pozitiflik oranlarinin, istatistik-
sel anlamli farklilik izlenmese de, yasa gore giderek
azaldigi bulgulanmig; saglikli bireylerde A.actinomy-
cetemcomitans varligi ile ilgili yapilan c¢alismalar-
la'#**'* karsilastirildiginda, %17 pozitiflik oraninin el-
de edildigi 0-19 yas grubunun, bazi calismalarla
uyum gosterdigi** gorilirken, farkli sonuglarin yer
aldigi calismalarin™**# da bulundugu belirlenmistir.
Kimuna ve arkadaslari®2-13 yaslari arasindaki 144
periodontal yonden saglikli gocugun %50'sinde A.ac-
tinomycetemcomitans bulgularken, Morimushi ve ar-
kadasglar* da 2-18 yaglar arasindaki 40 periodontal
acidan saglkl gocugun %75'de A.actinomycetemco-
mitans varligi tespit etmislerdir. %6 pozitiflik oraninin
gozlendigi 20-35 yas ve pozitif birey bulunamayan 36
yas ve lzerindeki bireyleri kiyaslayabildigimiz calis-
malarla®* farklilik gésterdigi; bu durumun, incelenen
bireylerin yas araliklarinin degisik olmasindan ve po-
pulasyonlarin farkliigindan kaynaklanabilecegi di-
stinUimektedir.

Calismamizda gingivitisli bireylerde, pozitifligin
yas ilerledikge azaldigi, 36 yas ve Uzerindeki birey-
lerde %3'e distigl gorllmekte; Schlegel-Bregenzer
ve arkadaglar™ ise 62 yas lizerindeki bireylerin higbi-
risinde A.actinomycetemcomitans varlig tespit ede-
mezken Dahlen ve arkadaglan", siddetli gingivitisi
olan erigkin bireylerde %40 gibi yiiksek bir oranda
A.actinomycetemcomitans varligi bulgulamigtir. Bu
calismanin, sosyal standartlari ve hijyen aliskanlikla-
ri disiik olan Kenya'li bireylerde yurdtaldiga goril-
mekte, A.actinomycetemcomitans prevelansinin, bu
tar toplumlarda genelde daha yiksek oldugu bildiril-
mektedir*'*. Bununla beraber, 20-35 yas grubumuzda
bulunan gingivitisli bireylerde bulgulanan %13 ora-
nindaki A.actinomycetemcomitans varligi ile farkh
sonuglarin elde edildigi ¢alismalar®®, yaninda,
Christersson ve arkadaslan', ¢alismamizla benzer
olarak, 18-45 yaslar arasindaki gingivitisli bireylerde
%18 oraninda tespit etmislerdir. 0-19 yas grubunda
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yer alan gingivitisli cocuk ve genglerde elde ettigimiz
%24'l0k pozitiflik oram ise, Mandell ve arkadagla-
r’'min®, jivenil dénemdeki gingivitisli bireylerin hicbi-
risinde A.actinomycetemcomitans varligini tespit
edemedigi ¢calismasi ile farklilk gdstermektedir. Bu-
nun yaninda, Morimushi ve arkadaglan® ise, A.acti-
nomycetemcomitans pozitifliginin 6zellikle 12 yas ve
Uzerindeki bireylerde gingival inflamasyonla dogru
orantili olarak arttigini bildirmiglerdir. Bu durumun
ise, toplumlar arasi farkliliklarin, A.actinomycetemco-
mitans prevelansini etkileyebilecedi savini destekle-
digi distiniimektedir®.

Calismamizda, LJP'li bireylerdeki A.actinomy-
cetemcomitans prevelansininin son derece yiksek
(%84) oldugu; bu sonucun, LJP’li bireylerde diger pe-
riodontal hastaliklara gére, 4-6 kat daha fazla bulun-
dugu belirtilen ve prevelansinin %66-100 arasinda
degistigi bildirilen A.actinomycetemcomitans ile ilgili
galigmalarla'®#***#+ yyum gosterdigi bulgulanmistir.
LJP'li bireylerde, pozitifligin 0-19 yas grubunda en
yliksek degeri (%96) elde ettigi, 20-35 yas grubunda
ise %73 oraninda bulundugu gdzlenmis, bu sonucun
Asikainen'in’, LJP'li bireylerde A.actinomycetemco-
mifans'in yasla olan iligkisini inceledigi ¢aligsmasi ile
uyumlu oldugu; bunun da, hastaligin aktif donemle-
rinde A.actinomycetemcomitans varliginin daha yik-
sek olmasindan kaynaklanabilecegi bildirilmistir.

A.actinomycetemcomitans'in LJP'li bireylerdeki
prevelansinin ¢ok yliksek olmasina ragmen, diger
periodontal hastalik formlarindan da énemli oranlar-
da izole edildigi calismalarda belirtiimektedir® %,

Calismamizda, 20-35 yas grubu igerisinde yer
alan HiP'li bireylerde %68 oraninda bulguladigimiz
A.actinomycetemcomitans prevelansinin HiP'li birey-
lerde yapilmis olan c¢aligsmalardaki'®*'“oranlardan
yiksek oldugu ancak, literatlr bilgilerine bakildigin-
da, A.actinomycetemcomitans prevelansinin arasti-
rildigi ¢alismalarin biyik bir kisminin, LJP'li ve EP'li
bireylerde ylrtildigl goriilmektedir' 6822726303547,

Calismamizda, 4 ve 12 yaslarindaki Papillon-
Lefevre sendromu izlenen PPP’li ¢ocuklarda, hem
st hem de daimi dislerinin etkilendigi goérulmis ve
A.actinomycetemcomitans pozitif olduklari tespit edil-
mistir. Sayl azligi nedeniyle, istatistiksel analizlere
dahil edilmeyen PPP'li bireylerle ilgili gézlenen bu so-
nucun, Papillon-Lefevre'li cocuklarda yapilan ve
A.actinomycetemcomitans varliginin genelde pozitif
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bulgulandigi calismalarla™ paralellik gosterdigi be-
lirlenmistir.

36 yas ve Uzerindeki bireylerde A.actinomyce-
temcomitans prevelansinin EP’li bireylerde (%24)
saglikl ve gingivitislilere gére yiiksek oldugu, bu so-
nucun Zambon ve arkadaslarinin calismasinda®bul-
gulanan %20,8 orani ile uyumlu oldugu izlenirken,
daha yliksek skorlarin elde edildigi calismalarin®*
yaninda, dislk oranlarin elde edildigi ¢aligmalar®*
ve hicbir EP'li bireyde tespit edilemedigine dair bul-
gularin da* varligi, bu bakterinin patojenitesini daha
kompleks bir hale getirmektedir. EP’li bireylerde so-
nuglarin farkli olmasi, ilgili calisma geregini ortaya
koymaktadirs#*404,

Calismamizda, diger ¢aligmalarla®***"* uyumilu
olarak, periodontal yikimi olan bireylerde A.acti-
nomycetemocomitans variginin artan yasla birlikte
azaldigi, LJP'lilerde, 20 yas altindakilerde %96 ola-
rak seyrederken 20'yas (zerindekilerde %73 oldugu
gdzlenmistir. Buna karsin, Umeda ve arkadaslan®,
farkli etnik orijin ve periodontal duruma sahip birey-
lerde yaptiklar calismada, A.actinomycetemcomi-
tans varhginin yasla dogru orantili olarak arttigini
bulgulamiglardir.

Sonug olarak galismamizda, periodontal olarak
saglikh ya da hastalikli olsun, bireylerde A.actinomy-
cetemcomitans varhginin geng yaslarda ¢ok daha
yiksek oranlarda bulundugu saptanmis; bu bakteri-
nin ozellikle gencleri etkileyen agresif periodontal
hastaliklarin primer etyolojik faktdrlerinden biri oldu-
gu bulgulanmigtir.

Periodontal saglik ve hastalikla ilgili A.acti-
nomycetemcomitans prevelansinin arastinldigi ca-
lismalarda, ayni periodontal duruma sahip bireylerde
farkli sonuglarin elde edilmesinin, incelenen popi-
lasyonlardaki birey sayisi, etnik ve cografi farkliliklar,
bireylerin sosyo-ekonomik durumlari, egitim diizeyle-
ri ya da hijyen standartlari ile iligkili olabilecegi, ayri-
ca kullanilan tekniklerin de bu farklilikda rol oynaya-
bilecegi belirtilmektedir'®'#*%4,
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