
Protez adesivleri günümüz dişhekimliğinde
hareketli protezlerin retansiyon ve stabilitelerini
arttırmak amacı ile kullanılmakta olan

materyallerdir. Konu ile ilgili literatürler ince-
lendiğinde; iyi yapılmış hareketli protezlerin ade-
zivlere veya fonksiyon için ekstra aygıtlara ihtiyacı
olmadığını savunan görüşlere rastlanılmaktadır.
1950 yıllarında başlayan bu olumsuz yaklaşımlarla
uzun yıllar adezivlerin kullanımı protetik tedavil-
erde bir başarısızlık işareti olarak kabul edilmiştir.
Ancak son yıllarda yeni yaklaşımlarla protetik te-
davilerde adezivlerin kullanımı kabul edilmekte ve
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Özet
Amaç: Farklı protez adezivlerinin bakteriyel ve fungal konta-

minasyonlarının araştırılmasıdır.
Gereç ve Yöntem: Dokuz farklı protez adezivinin her birinden

aseptik koşullarda 500 mg.lık üçer örnek hazırlandı ve
daha önceden hazırlanmış olan Brain Heart Infusion
Agar (BHIA) ve Sabauraud's Dextrose Agar (SDA) besiy-
erlerine ekimleri yapıldı. BHIA  besi yerleri aerob bak-
teriler ve anaerob bakteriler için olmak üzere iki gruba
ayrıldı. Anaerob için ayrılan örneklerin jar içine konu-
larak Gas pack (BBL) yardımıyla anaerob ortamda
inkubasyonları sağlandı.

Bulgular: Çalışmada kullanılan protez adezivlerinde anaerob
bakteriyel kontaminasyon tespit edilemezken, Protefix,
Dentofix regular, Dentofix forte ve Dentofix isimli
preparatlarda aerop bakteriyel kontaminasyon ve Dentofix
regular, Dentofix forte, ve Dentofix ve Kukident isimli
preparatlarda ise fungal kontaminasyon tespit edildi.

Sonuç: Bakteriyel ve fungal kontaminasyona sebep olarak
ağız florasını değiştirebilen protez adezivlerinin kul-
lanımlarından mümkün olduğunca kaçınılması gerektiği,
zorunlu hallerde ise (immun sistem rahatsızlığı olanlarda
olduğu gibi) dikkatli olunması ve ayrıca protez adeziv-
lerinin yapısına prezervatif (antibakteriyel ve antifungal)
maddelerin katılması gerektiği sonucuna varıldı.

Anahtar Kelimeler: Protez adezivleri,
Mikrobiyolojik kontaminasyon
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Summary
Purpose: The aim of this study is to evaluate the bacterial and

fungal contamination of different denture adhesives.
Material and Method: Three samples, 500 mg.in weight are

prepared under aseptic conditions, from each of the nine
different denture adhesives. The samples are seeded into
Brain Heart Infusion Agar (BHIA) and Sabouraud's
Dextrose Agar (SDA). The samples, seeded into BHIA are
divided into two groups for the cultivation of aerobe and
anaerobe microorganisms. The samples for the condition
of  anaerobe microorganisms, are placed into jar and by
using Gas pack (BBL) the incubation in anaerobe 
condition is supplied.

Results: None of the denture adhesives used in the study
showed anaerobe bacterial contamination. Aerobe bacterial
contamination is detected in four of adhesives, which are
Protefix, Dentofix Regular, Dentofix Forte and Dentofix.
Also Dentofix Regular, Dentofix Forte, Dentofix and
Kukident adhesives showed fungal contamination.

Conclusion: Long term usage of denture adhesives can cause
bacterial and/or fungal contamination. Therefore routine
usage of these adhesives should be avoided as they can
change the equilibrium of oral flora. This point is particularly
important for the patient who has any kind of immune 
deficiency. Also it is suggested that preservative materials
(antibacterial and antifungal) must be added into the
composition of all kinds of denture adhesives.

Key Words: Denture adhesive,
Bacterial and fungal contamination
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kullanılmasının protezlerin fonksiyonel kapasitesi-
ni arttırdığı kabul edilmektedir (1-4).

Oral hijyen kurallarını iyi uygulayamayan
hastalarda oral mukozada hassasiyet ve kızarıklık
ile sistemik hastalıkları olan olgularda fokal enfek-
siyon kaynağı olabileceği için protez adezivlerinin
kullanımı sakıncalıdır. Protez adezivlerine karşı
oluşan hassasiyet bazı protez adezivlerinin yapısın-
da sıklıkla bulunan bir organik yapıya bağlanmak-
tadır (5). Protez adezivlerinin mikrobiyal kontami-
nasyonunu önlemek için yapısına sıklıkla hexa-
chlorophene, sodium tetraborate ve ethanol gibi an-
timikrobiyal ajanlar katılır. Bu nedenle adezivler
içinde bulunan bu ajanların etkinliğinin araştırıldığı
bazı çalışmalarda bir kısım araştırmacılar protez
adezivlerinin bazı çeşitlerinin mikrobiyal büyüme-
yi arttırdığını, diğer bir bölüm ise arttırmadığını
ifade etmektedir (1,6,7).

Bu nedenle çalışmamızda protez adezivlerinin
değişik marka ve formlarının mikrobiyal kontami-
nasyon etkeni olup olmadıkları mikrobiyolojik la-
boratuvar testleriyle  değerlendirilerek adezivler ve
mikroorganizmalar arasındaki ilişkinin araştırıl-
ması amaçlanmıştır.

Gereç ve Yöntem
Bu çalışma protetik dişhekimliğinde pasta ve

toz şeklinde kullanılan ve farklı ticari isimlerle kul-
lanım alanına sunulmuş olan protez adezivlerinin
bakteriyel ve fungal kontaminasyonunu araştırmak
amacıyla planlandı. SMIG, Protefix, Super Corega,
Dentafix Regular, Dentafix Forte, Dentafix,
Kukident, Blend-O-Dent  ve Protefix'den oluşan
toz ve pasta şeklindeki farklı ticari markalardan
oluşan protez adezivlerinin herbirinin bakteriyel ve
fungal kontaminasyonları GATA Mikrobiyoloji ve
Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dalı Laboratuvar-
larında test edildiler.

Bu çalışmada besiyeri olarak, aerob ve ana-
erob bakterilerin araştırılması amacıyla Brain-
Heart-Infusion Agar (BHIA; Difco)'dan hazırlanan
kanlı agar ve fungal etken araştırılması amacıyla
Sabouraud Dextrose Agar (SDA; Difco) kullanıldı.

Her bir adesiv için biri aerop diğeri anaerop
koşullarda inkübe edilmek üzere ikişer adet kanlı
agar ve bir adet SDA, yani üç adet besiyeri hazır-
landı.

Yukarıda sözü edilen protez adezivlerinin
tartılabilenlerin herbirinden, aseptik koşullarda
üçer adet olmak üzere 500 mg. tartılarak ve diğer-
lerinden de üçer örnek alınarak daha önce hazır-
lanan besiyerlerine toplam 27 adet ekim yapıldı.
Kanlı agarların bir tanesi aerop bakteriler için  370
C'de 48 saat, diğeri anaerop bakteriler için anaerop
jar içersinde 72 saat inkübe edildi. Sistemde
anaerop ortam sağlanması için Gas-pack (BBL)
kullanıldı. Fungal izolasyon için hazırlanan SDA
besiyeri ise 300 C'de l5 gün inkübasyona bırakıldı.

Đnkübasyon sonucu üreyen mikroorganizmalar
koloni morfolojileri, aerob ve anaerob üreme özel-
likleri, mikroskobik basil yada kok görünümleri,
gram boyanma ve biyokimyasal test sonuçlarına
göre standart konvansiyonel yöntemlerle değer-
lendirildi. Bu amaçla üreyen aerob mikroorganiz-
malara konvansiyonel olarak gram boyamanın
yanısıra %7 NaCl'ü ortamda üreyebilme, hareket,
β-hemoliz oluşturma, katalaz, oksidaz penisilin du-
yarlılığı, kapsül ve spor boyama testleri uygu-
landı.Ayrıca fungal üremelerin görüldüğü plaklar-
dan lakto-phenol cotton bleu ile yapılan selofan
bant yönteminde tespit edilen makro ve mikro ko-
midia'ların yapısına göre tanımlamaya gidildi.

Bulgular
Protez adezivlerinde bakteriyel ve fungal kon-

taminasyonun araştırılması amacıyla yapılan
mikrobiyolojik testlerin sonuçları Tablo 1'de
görüldüğü gibidir.  Protefix, Dentofix, Dentofix
Regular ve Dentofix Forte isimli preparatlarda
Bacillus subtilus isimli aerob bakterinin ürediği
saptandı. Ancak çalışmada kullanılan dokuz
değişik protez adezivinin hiç birisinde anaerob bak-
teri izole edilemedi.

Dentofix ve Dentofix Regular isimli protez
adezivlerinde Rhizopus oryzea, Dentofix Forte ve
Kukident' te ise Aspergillus spp. isimli mantarlar
izole edildi.

Tartışma
Stafford ve Russel (8) toz ve pasta şeklindeki

protez adezivlerinin Neisseria pharyngtis, Strepto-
coccus mitis ve Candida albicans'lar üzerine,
Bartel's (9) ise, Staphylococcus aureus ve
Escherichia coli üzerinde dental adezivlerin etkin-
liklerini araştırmışlar ve sonuçta bu mikroorganiz-
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maların gelişimini inhibe edici bir etki tespit edile-
memiştir.

Extrand ve arkadaşları (10) 10 adet protez
adeziv çeşidinin aerop mikroorganizma ve fungal
kontaminasyonunu test etmişler ve sonuçta örnek-
lerin önemli bir kısmında mikrobial gelişim göz-
lemişlerdir. Çalışmamızda dokuz farklı protez
adezivinde bakteriyel ve fungal kontaminasyonu
araştırmak amacıyla yaptığımız çalışmada, aerob
ortamda Bacillus subtilus izole edildi. Anaerob or-
tamda ise bakteri izole edilmedi. Bazı protez
adezivlerinde de fungal etken tespit edildi. Çalış-
mamızda tesbit ettiğimiz Bacıllus subtilus aerop
bakterilerin yaşadığımız çevrede, kullandığımız
eşyalarda, odalarda ve havada sporları olabilir.
Adeziv gibi açılıp belirli süre içinde zaman zaman
kullanılan materyalde olması doğaldır. Ancak bu
bacıllus türleri insan için patojen değildir ve ayrıca
adezivlerin kullanıldığı bölgeler anaerop alanlardır.
Bu bakteriler ise zorunlu aerop bakteriler olup
anaerop ortamlarda hızla ölürler ve bu nedenlede
organizmanın diğer bölgelerine yayılıp enfeksiyon
oluşturabilme olasılığı yoktur.

Scher, Ritchie ve Flowers (8) tam protezlere
bağlı oluşmuş olan ve fungal etkenlerin rol oy-
nadığı stomatitlerin tedavisinde kullanılan an-
timikotik protez adezivlerinin lezyonların iyileş-
mesinde etkili olduğu gibi mevcut protezinde hasta
tarafından kullanılmasının rahatlık sağladığını
bildirmişlerdir.

Gates, Goldschmidt ve Kramer (7) test ettikleri
protez adezivlerinde bakteriyel ve fungal kontami-
nasyon tesbit etmişlerdir ve sonuç olarak immun
sistemi baskılanmış (immunocompramise) bu tür
hastalarda protez adezivlerinin enfeksiyona sebep
olabileceklerini belirtmişlerdir.

Bu çalışmada test edilen protez adezivlerinde
fungal etken olarak Rhizopus oryzea ve Aspergillus
spp.izole edilmiştir. Fırsatçı mikroorganizmalardan
olan Rhizopus oryzea immun yetmezlikler, diabet
ve paranazal sinüs hastalıkları olan olgularda süper
enfeksiyonların sebebi olabilirler. Ayrıca Asper-
gillus spp.lerde fırsatçı bir küf mantarı olup respi-
ratuvar sistemde rahatsızlık oluştururlar. Rhizarus
oryzea karın enfeksiyonları kadar kliniği ağır
seyretmez. Aynı tür hastalıklarda etkili olur.
Bununla beraber ciddi defektlerin yaşandığı hasta-
larda bu etkenlere bağlı fetalite gelişebilir.

Tüm bu bilgilerin ışığında bakteriyel ve fungal
kontaminasyona sebep olarak ağız florasını
değiştirebilen protez adezivlerinin kullanımların-
dan mümkün olduğunca kaçınılması gerektiği,
zorunlu hallerde ise (immun sistem rahatsızlığı
olanlarda veya immun sistemin baskılandığı olgu-
larda olduğu gibi) dikkatli olunması gerektiği ve
ayrıca  protez  adezivlerinin yapısına prezervatif
(antibakteriyel ve antifungal) maddelerin katılması
gerektiği sonucuna varıldı.
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Tablo 1. Çalışmada kullanılan protez adezivleri ve izole edilen bakteriyel ve fungal etkenler
Protez Adezivleri Aerop Bakteriler Anaerop Bakteriler Fungal Etkenler
SMIG Đzole Edilmedi Đzole Edilmedi Đzole Edilmedi
Protefix Bacillus subtilus Đzole Edilmedi Đzole Edilmedi
Super Corega Đzole Edilmedi Đzole Edilmedi Đzole Edilmedi
Dentofix Regular Bacillus subtilus Đzole Edilmedi Rhizopus oryzea
Dentofix Forte Bacillus subtilus Đzole Edilmedi Aspergillus spp
Dentofix Bacillus subtilus Đzole Edilmedi Rhizopus oryzea
Kukident Đzole Edilmedi Đzole Edilmedi Aspergillus spp
Blend-O-Dent Đzole Edilmedi Đzole Edilmedi Đzole Edilmedi
Protefix Đzole Edilmedi Đzole Edilmedi Đzole Edilmedi
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