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%0.12’lik Klorhekzidin Glukonat ve
%0.15’lik Benzidamin Hidroklorür İçeren
Ağız Gargarasının Plak Önleyici Özelliği

Üzerine Diş Macunlarının Etkisi

ÖÖZZEETT  AAmmaaçç::  %0.12’lik klorhekzidin glukonat ve %0.15’lik benzidamin hidroklorür içeren ağız gargarasının plak
önleyici özelliği üzerine diş macunlarının etkisini belirlemek bu çalışmanın amacını oluşturmuştur. GGeerreeçç  vvee
YYöönntteemmlleerr::  Çalışma sistemik ve periodontal olarak sağlıklı sekizer bireyden oluşan dört grupla yapıldı. Gruplar
şu şekilde değerlendirildi: (A) dişlerini sadece fırçalayan grup; (B) fırçalamadan hemen sonra gargara yapan grup;
(C) fırçalamanın ardından gargara yapmadan önce ağzını suyla çalkalayan grup; (D) fırçalamanın ardından gargara
yapmadan önce bir saat bekleyen grup. İlk olarak tüm gruplar üç gün boyunca diş macunuyla dişlerinin sadece
lingual ve palatinal yüzeylerini fırçaladılar. Üçüncü gün her hastanın tüm dişlerinin gingival indeks (Gİ), plak
indeksi (Pİ) ve sondalamada kanama (SK) değerleri hesaplandı ve ardından tüm diş yüzeylerine parlatma işlemi
uygulandı. Son dört gün her hasta dahil olduğu gruba göre çalışmaya devam etti. Yedinci gün, başlangıçta alınan
ölçümler tekrarlandı. Elde edilen veriler Wilcoxon T Test ve Kruskal-Wallis H Testi’ne göre analiz edildi. BBuullgguullaarr::
Fırçalanmamış alanlarda tüm ölçülen klinik değişken değerleri A grubunda diğer gruplardan daha yüksek bulundu
ve bu istatistiksel olarak anlamlıydı (p<0.05) (Fırçalanmamış alanlarda 7. gündeki α değerleri Pİ, Gİ ve SK için
sırasıyla, α=0.001,  α=0.031, α=0.038). Diğer üç grup (B, C, D) arasında tüm ölçülen klinik değişken değerleri
açısından istatistiksel olarak anlamlı fark yoktu. Fırçalanmış alanlarda ise ortalama Pİ değerleri en yüksek A
grubunda sonra B ve en düşük de C ile D gruplarında bulundu. Gruplar arası bu farklılıklar istatistiksel olarak
anlamlı değildi (p>0.05). Ortalama Gİ değerleri ve SK yüzdeleri ise B grubunda diğer gruplardan daha yüksek
bulundu ve bu istatistiksel olarak anlamlıydı (p<0.05) (Fırçalanmış alanlarda 7. gündeki α değerleri Gİ ve SK için
sırasıyla α=0.014 ve α=0.011). Geri kalan üç grup arasında ise ortalama Gİ değerleri ve SK yüzdeleri A grubunda
en fazla, D grubunda en az, C grubunda ise bu iki grup arasında bir değerde bulunmuştur. A, C, D grupları arasında
ise Gİ değerleri ve SK yüzdeleri açısından istatistiksel olarak anlamlı bir fark yoktu (p>0.05). SSoonnuuçç:: Sonuç olarak
%0.12’lik klorhekzidin glukonat ve %0.15’lik benzidamin HCL içeren ağız gargarası, diş macunu ile fırçalamaya
ek bir antiplak etki göstermiştir. Fırçalama ve gargara arasında 60 dakika beklemenin ya da su ile çalkalama
yapmanın terapötik etkiyi artırabileceği sonucuna varılmıştır.

AAnnaahh  ttaarr  KKee  llii  mmee  lleerr:: Diş macunu, klorhekzidin glukonat, benzidamin, diş plağı 

AABBSS  TTRRAACCTT  OObbjjeeccttiivvee::  The aim of the study was to determine the effect of standard toothpaste on the plaque in-
hibitory properties of mouthrinse containing 0.12% chlorhexidine gluconate and 0.15% benzydamin hy-
drochlorur. MMaatteerriiaall  aanndd  MMeetthhooddss:: The study included four groups, each had eight systemic and periodontally
healthy subjects. Four treatment groups were evaluated: (A) toothbrushing with toothpaste only; (B) tooth-
brushing with toothpaste followed by a mouthrinse use; (C) toothbrushing with toothpaste followed by a water
rinse and then a mouthrinse use; (D) toothbrushing with toothpaste and waiting 60 minutes before a mouthrinse
use. Firstly, all groups brushed only the lingual and palatinal surfaces of their teeth with a standard toothpaste on
the first three days of the study. On the 3rd day, all teeth received a plaque index (PI), gingival index (GI) and
bleeding on probing (BOP) exams followed by a polishing on the lingual and buccal surfaces of their teeth. The
following four days, subjects applied regimens according to their own groups. On the 7th day, same measure-
ments taken on the 3rd day were scored again. The data were analysed using Wilcoxon T Test and Kruskal-Wal-
lis H Test. RReessuullttss::  With respect to unbrushed buccal surfaces, group A had significantly higher mean PI, GI and
BOP scores than group B, C, D (p<0.05) (α values for PI, GI and BOP, respectively, α=0.001, α=0.031, α=0.038).
There were no statistically significant differences between the other groups (p>0.05). According to brushed sur-
faces, the highest plaque score was in group A whereas the lowest plaque score was in group C and D. In group
B plaque scores were between group A and C. There were no statistically significant differences between the
other groups (p>0.05). Group B had significantly higher mean gingival and BOP scores than other three groups
(p<0.05) (α values for GI and BOP, respectively, α=0.014 and α=0.011). The highest GI and BOP scores were in
group A whereas the lowest PI score was in group D. In group C, GI and BOP scores were between group A and
D, but these differences were not statistically significant (p>0.05). CCoonncclluussiioonn::  In conclusion, rinse containing
0.12% chlorhexidine and 0.15% benzydamin HCL may provide an additive anti-plaque benefit beyond tooth-
brushing with a standard dentrifice. Rinsing with water and waiting 60 minute between toothbrushing and rins-
ing may enhance therapeutic efficacy.

KKeeyy  WWoorrddss::  Toothpaste, chlorhexidine gluconate, benzydamin, dental plaque
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e ri o don si yu mun en yay gın has ta lık la rı pla-
ğın ne den ol du ğu gin gi vi tis ile diş kay bı na
ne den ola bi len kro nik pe ri o don ti tis tir. Bir-

çok ça lış ma da den tal pla ğın, pe ri o don tal has ta lık -
la rın ge li şi min de te mel et yo lo jik ajan ola rak rol
oy na dı ğı gös te ril miş tir.1,2

Pe ri o don tal has ta lık la rı kon trol al tı na al mak
için en iyi yak la şım er ken teş his ve te da vi dir. Pe ri -
o don tal has ta lık la rın ön len me sin de den tal pla ğın
kon tro lü he def alı nır.3

Ge liş miş ül ke ler de en yay gın bi rey sel plak
kon tro lü diş fır ça sı ve flo rür lü diş ma cu nu kul la nı -
mıy la sağ la na bil mek te dir.4 An ti-plak özel lik li kim-
ya sal ajan lar me ka nik plak kon tro lün de de ğer li bir
ta mam la yı cı ola rak gös te ri lir.5,6 An ti-plak gar ga ra -
la rın yal nız ca oral hij yen uy gu la ma sı ya da diş fır-
ça la ma gi bi ge le nek sel me ka nik te miz lik le
kom bi ne kul la nıl dı ğın da gin gi vi ti si azalt tı ğı ve ön-
le di ği gös te ril miş tir.7,8

Yıl lar dır bir çok an ti sep tik ve an ti bak te ri yel
ajan ara sın da en yay gın klor hek zi din dig lu ko nat
kul la nıl mak ta ve test edil mek te dir. %0.2 lik klor-
hek zi din dig lu ko nat ’ın plak for mas yo nu nu ve gin-
gi vi ti si ön le di ği ni gös te ren ça lış ma lar var dır.9,10,11

Hat ta an ti-plak ajan lar ara sın da al tın stan dart ola-
rak gös te ril miş tir.12 Özel lik le de pe ri o don tal te ra pi
sı ra sın da me ka nik plak kon tro lü ne ila ve kul la nıl -
ma sı nın ge rek li li ği ni vur gu la yan bir çok kli nik ça-
lış ma bu lun mak ta dır.13-15

Plak ta çok dü şük pH’da re mi ne ra li zas yon in-
hi be olur ken de mi ne ra li zas yon ar tar. Flo rür lü diş
ma cun la rı na ila ve ola rak an ti sep tik gar ga ra la rın
kul la nıl ma sıy la pla ğın asit for mas yo nu aza la bi -
lir.

Sağ lık lı bi rey ler ara sın da dört fark lı an ti sep tik
ajan içe ren gar ga ra la rın son da la ma da ka na ma üze-
ri ne et ki si nin de ğer len di ril di ği bir ça lış ma da %0.2
lik klor hek zi din dig lu ko na tın di ğer ajan la ra gö re
da ha et ki li ol du ğu be lir til miş tir.5 Gin gi vi tis üze rin -
de iki ye ni klor hek zi din gar ga ra nın et kin li ği nin
kar şı laş tı rıl dı ğı bir ça lış ma da (al kol süz %0.2 lik
klor hek zi din dig lu ko nat ile %0.2 klor hek zi din dig-
lu ko nat / %0.055 sod yum flo rür lü gar ga ra lar) ara-
la rın da be lir gin bir fark gös te ril me miş tir.16 Se til
pri din yum klo rür (SPK) içe ren gar ga ra lar yal nız

baş la rı na kul la nıl dı ğın da plak in hi be edi ci özel lik
gös te rir ken diş ma cu nuy la bir lik te kul la nıl dı ğın da
bu et ki si azal mak ta dır. SPK gar ga ra la rı nın plak in-
hi be edi ci özel lik le ri üze ri ne diş ma cun la rı nın et ki -
si nin araş tı rıl dı ğı bir ça lış ma da SPK den he men
ön ce ma cun la rın kul la nıl ma sı nın plak in hi bis yo nu
üze ri ne olum suz et ki ya rat tı ğı gös te ril miş tir. Bu na
bağ lı ola rak gar ga ra nın fır ça la ma dan en az 60 da ki -
ka son ra ya pıl ma sı ge rek ti ği be lir til miş tir.17 Al kol -
süz, %0.07 SPK içe ren ağız gar ga ra sı nın plak in hi be
edi ci özel li ği üze ri ne flo rür lü bir diş ma cu nu nun et-
ki si nin araş tı rıl dı ğı bir ça lış ma da, gar ga ra yı ma cun -
la bir lik te kul la nan grup ta plak kon tro lü nün sa de ce
ma cun kul la nan gru ba gö re da ha et ki li ol du ğu bu-
lun muş tur. An cak gar ga ra ve ma cun ara sın da 60 da-
ki ka bek le yen ya da suy la gar ga ra ya pan grup lar da
bu du ru mun da ha et ki li ol du ğu gös te ril miş tir.18

Bu ça lış ma da ise %0.12’ lik klor hek zi din glu-
ko nat ve %0.15 lik ben zi da min HCI içe ren ağız
gar ga ra sı nın plak ön le yi ci özel li ği üze ri ne diş ma-
cun la rı nın et ki si ni in ce le mek amaç lan mış tır.

GE REÇ VE YÖN TEM LER

Ça lış ma ya Kı rık ka le Üni ver si te si Diş he kim li ği Fa-
kül te si Pe ri o don to lo ji Kli ni ği’ ne baş vu ran yaş la rı
17-35 yıl ara sın da de ği şen (ort:22.2 yıl) sağ lık lı di-
şe ti ne sa hip 32 has ta (23 ka dın, 9 er kek) da hil edil-
miş tir. Has ta se çi min de her han gi bir sis te mik
has ta lı ğın bu lun ma ma sı na, ağız içe ri sin de en az 20
di şin bu lun ma sı na, has ta la rın son 6 ay içe ri sin de
an ti bi yo tik ve non-ste ro i dal an ti inf la ma tu ar ilaç
kul lan ma mış ve pe ri o don tal te da vi gör me miş ol-
ma la rı na, ka dın has ta la rın ha mi le ol ma ma sı na ve
hiç bir has ta nın si ga ra ve al kol ba ğım lı sı ol ma ma sı -
na dik kat edil miş tir. Has ta lar 7 gün lük ça lış ma sü-
re sin de diş ipi, diş ara sı fır ça sı gi bi ürün le ri
kul lan ma ma yı ve gün de iki kez diş le ri nin sa de ce
lin gu al yü zey le ri ni fır ça la ma yı ka bul et miş ler dir.
Ça lış ma mız Kı rık ka le Üni ver si te si Diş he kim li ği Fa-
kül te si Etik Ku ru lu ta ra fın dan 05.06.2007 ta ri hin -
de 38 sa yı nu ma ra sı ile ka bul gör müş tür.
Bil gi len di ril miş onay for mu nu oku yan ve im za la -
yan has ta lar ça lış ma ya da hil edil miş tir. Tüm has ta -
lar ça lış ma nın ilk üç gü nü gün de iki kez diş le ri nin
sa de ce lin gu al yü zey le ri ni her ya rım çe ne yi 15 sa-
ni ye ol mak üze re top lam 60 sa ni ye fır ça la mış, son
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dört gün ise has ta lar da hil ol duk la rı grup la ra gö re
ça lış ma ya de vam et miş ler dir. Se ki zer li grup lar ha-
lin de olan top lam 4 grup şu şekil de dir:

A: Tüm diş le ri nin sa de ce pa la ti nal ve lin gu al
yü zey le ri ni fır ça la yan grup

B: Tüm diş le ri nin pa la ti nal ve lin gu al yü zey -
le ri ni fır ça la dık tan son ra he men gar ga ra ya pan
grup

C: Tüm diş le ri nin pa la ti nal ve lin gu al yü zey -
le ri ni fır ça la yıp, bol suy la ağ zı nı çal ka la dık tan son -
ra he men gar ga ra ya pan grup

D: Tüm diş le ri nin pa la ti nal ve lin gu al yü zey -
le ri ni fır ça la yıp bir sa at hiç bir şey yi yip iç me den
bek le dik ten son ra gar ga ra ya pan grup

Has ta lar ay nı diş ma cu nu (Col ga te To tal, İstan -
bul, Tür ki ye) ve gar ga ra yı (An do rex gar ga ra, İstan -
bul, Tür ki ye) kul lan dı. Has ta lar ça lış ma ya da hil
edil dik ten son ra baş lan gıç öl çüm le ri alı na na ka dar
üç gün bo yun ca diş le ri nin sa de ce lin gu al ve pa la ti -
nal yü zey le ri ni 60 sn bo yun ca fır ça la ma sı ko nu -
sun da bil gi len di ril di. Ça lış ma nın 3. gü nü her
has ta nın tüm diş le ri nin ay rı ay rı hem fır ça lan mış
hem de fır ça lan ma mış alan la rın da Gin gi val İndeks
(Gİ),19 Plak İndek si (Pİ)20 ve Son da la ma da Ka na ma
(SK) öl çüm le ri ya pıl mış ve ar dın dan tüm diş yü zey-
le ri ne par lat ma iş le mi uy gu lan mış tır. Ça lış ma ya se-
çi len ilk has ta A gru bu na son ra ki has ta lar sı ray la B,
C, D, A şek lin de grup la ra da hil edil miş tir. Has ta la -
ra da hil ol duk la rı grup la rın de tay lı bil gi for mu ya-
zı lı ola rak ve ril miş ve her fır ça la ma dan son ra bir
sa at hiç bir şey yi yip iç me me le ri ko nu sun da uya rıl -
mış tır. İlk öl çüm ler ya pıl dık tan 4 gün son ra tek rar
ay nı öl çüm ler alı nıp, diş yü ze yi te miz li ği ve par lat -
ma iş lem le ri ya pı la rak ça lış ma bi ti ril miş tir.

Her bir gru bun ön test ve son test skor la rı ara-
sın da an lam lı bir fark olup ol ma dı ğı pa ra met rik ol-
ma yan is ta tis tik sel bir test olan Wil co xon T Tes ti
ile araş tı rıl mış tır. Da ha son ra dört ba ğım sız grup

ara sın da Pİ sko ru, Gİ sko ru ve SK sko ru ba kı mın -
dan fark lı lı ğın olup ol ma dı ğı yi ne pa ra met rik ol-
ma yan is ta tis tik sel bir test olan Krus kal-Wal lis H
Tes ti ile araş tı rıl mış tır. He sap la ma lar SPSS ve Mi-
ni tab pa ket prog ram la rı kul la nı la rak ya pıl mış -
tır.21

BUL GU LAR

Has ta la rın her grup için yaş ve cin si ye te gö re da ğı -
lım la rı Tab lo 1’de gös te ril miş tir. Grup la rın ken di
için de kli nik de ğiş ken le rin baş lan gıç ve son öl çüm-
le ri ara sın da ki fark lı lık la ra ba kıl dı ğın da A gru bu
için sa de ce fır ça lan ma mış alan lar da or ta la ma Pİ de-
ğe ri baş lan gı ca gö re be lir gin de re ce de ar tış gös ter -
miş tir (p<0.05) (α=0.025). B gru bu için fır ça lan mış
alan lar da bu de ğer baş lan gı ca gö re be lir gin de re ce -
de azal ma gös ter miş tir (p<0.05) (α=0.017 ). C gru-
bun da ise fır ça lan ma mış alan lar da tüm
de ğer len di ri len kli nik de ğiş ken ler de baş lan gı ca gö -
re be lir gin bir dü şüş göz le nir ken fır ça lan mış alan-
lar da or ta la ma Pİ de ğe ri baş lan gı ca gö re be lir gin
oran da azal ma ol du ğu sap tan muş tır (p<0.05) (buk-
kal Pİ, Gİ ve SK için a de ğer le ri sı ra sıy la a=0.018,
a=0.046, a= 0.017, lin gu al Pİ için a= 0.018). Son
grup ta ise fır ça lan ma mış alan lar da or ta la ma Gİ de-
ğe ri ve SK yüz de le ri ha riç di ğer tüm kli nik de ğiş -
ken ler de her iki alan da da baş lan gı ca gö re be lir gin
bir azal ma tes pit edil miş tir (p<0.05) (buk kal Pİ için
a de ğe ri a=0.042, lin gu al Pİ, Gİ ve SK için a de ğer -
le ri sı ra sıy la, a=0.027, a= 0.012, a= 0.012) (Tab lo 2,
3). Fır ça lan ma mış alan lar da tüm kli nik de ğiş ken ler
A gru bun da di ğer grup lar dan da ha faz la de ğer dey -
di ve bu fark is ta tis tik sel ola rak an lam lıy dı (p<0.05)
(a de ğer le ri Pİ, Gİ ve SK için sı ra sıy la, a=0.001,
a=0.031, a=0.038). Di ğer üç grup ara sın da is ta tis -
tik sel ola rak an lam lı fark yok tu (Tab lo 2) (p>0.05).
Fır ça lan mış alan lar da or ta la ma Pİ de ğer le ri en yük-
sek A gru bun da, son ra B ve en dü şük de C ile D
grup la rın da bu lun du. Grup lar ara sı bu fark lı lık lar

A Grubu B Grubu C Grubu D Grubu
Yaş (yıl) 22.1 ± 5.71 23.5 ± 3.89 21.3 ± 4.98 21.8 ± 5.11

Kadın 6 5 6 6

Erkek 2 3 2 2

TABLO 1: Gruplara göre yaş (Ort±SS) ve cinsiyet dağılımı.
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is ta tis tik sel ola rak önem li de ğil di (p> 0.05). Or ta la -
ma Gİ de ğer le ri ve SK yüz de le ri ise B gru bun da di -
ğer grup lar dan da ha yük sek bu lun du ve bu
is ta tis tik sel ola rak an lam lıy dı (p< 0.05) (a de ğer le -
ri Gİ ve SK için sı ra sıy la a=0.014 ve a=0.011). Ge ri
ka lan üç grup ara sın da ise or ta la ma Gİ de ğer le ri ve
SK yüz de le ri A gru bun da en faz la, D gru bun da en
az, C gru bun da ise bu iki grup ara sın da bir de ğer de
bu lun muş tur. Fa kat bu üç grup ara sın da bu kli nik
de ğiş ken ler açı sın dan is ta tis tik sel ola rak önem li bir
fark yok tu (Tab lo 3) (p> 0.05).

TAR TIŞ MA

Bu ça lış ma da fark lı uy gu la ma lar la bir lik te diş ma-
cun la rı nın %0.12’lik klor hek zi din glu ko nat ve
%0.15’lik ben zi da min HCL içe ren ağız gar ga ra sı -
nın plak ön le yi ci özel li ği ne et ki si in ce len miş tir.
Özel lik le fır ça la ma ile gar ga ra ara sın da suy la çal-
ka la ma ya pıl ma sı nın, ma cu nun içer di ği kat kı mad-
de le ri nin kal dı rıl ma sı için ge rek li olup ol ma dı ğı,
ay nı za man da gar ga ra ön ce si 60 da ki ka bek len me -
si ne kı yas la na sıl bir an tip lak et ki gös ter di ği de ğer -
len di ril miş tir.

Ça lış ma mız da fır ça lan ma mış alan lar da tüm il gi -
li kli nik de ğiş ken ler, gar ga ra kul lan ma yan grup ta
gar ga ra kul la nan di ğer tüm grup la ra gö re uy gu la ma
şek li ne ba kıl mak sı zın an lam lı öl çü de da ha yük sek
de ğer de bu lun muş tur. Fır ça lan mış alan lar da ise gar-
ga ra, diş ma cu nu ile fır ça la ma ya ek bir an tip lak et ki
gös ter miş tir. Fır ça la ma ve gar ga ra ara sın da 60 da ki ka
bek le me nin ya da su ile çal ka la ma yap ma nın te ra pö -
tik et ki yi ar tı ra bi le ce ği so nu cu na va rıl mış tır.

Al kol süz, %0.07 SPK içe ren ağız gar ga ra sı nın
plak in hi be edi ci özel li ği üze ri ne flo rür lü bir diş ma-
cu nu nun et ki si nin araş tı rıl dı ğı bir ça lış ma da gar ga -
ra yı ma cun la bir lik te kul la nan grup ta plak
kon tro lü nün sa de ce ma cun kul la nan gru ba gö re da -
ha et ki li ol du ğu bu lun muş tur. An cak gar ga ra ve
ma cun ara sın da 60 da ki ka bek le yen ya da su ile gar-
ga ra ya pan grup lar da bu du ru mun da ha et ki li ol du -
ğu gös te ril miş tir.18 Ça lış ma mız da gar ga ra ve ma cun
ara sın da 60 da ki ka bek le yen ya da suy la gar ga ra ya -
pan grup lar da sa de ce fır ça la ma ya pan ve fır ça la ma
son ra sı he men gar ga ra ya pan gru ba gö re Pİ de ğer -
le ri nin da ha dü şük ol du ğu be lir len miş tir, an cak bu
is ta tis tik sel ola rak an lam lı bu lun muş tur. Has ta sa-

Pİ Gİ SK

Gruplar 3.GÜN 7.GÜN 3.GÜN 7.GÜN 3.GÜN 7.GÜN

A 0.45 ± 0.22  0.78 ± 0.35* + 1.26 ± 0.41    1.51 ± 0.16+       35.0 ± 19.2    50.9 ± 16.1+

B 0.62 ± 0.34       0.38 ± 0.40        1.38 ± 0.27     1.45 ± 0.20        42.6 ± 22.0 46.9 ± 20.1

C 0.47 ± 0.32          0.07 ± 0.08*      1.38 ± 0.14    1.04 ± 0.37*       36.0  ± 13.4 27.1 ± 16.3*

D 0.50 ± 0.19      0.21 ± 0.20*      1.40 ± 0.23     1.10 ± 0.46        42.0 ± 21.5    31.3 ± 21.1

TABLO 2: Fırçalanmamış alanlarda klinik değişken değerleri (Ort ± SS).  

* : Wilcoxon T Testi ( =0.05)’ne  göre  eş gözlemler arasında önemli düzeyde farklılığın olduğunu göstermektedir.
+ : Kruskal-Wallis H Testi ( =0.05)’ne göre  bağımsız gruplar arasında önemli düzeyde farklılığın olduğunu  göstermektedir

Gruplar Pİ Gİ SK

3.GÜN 7.GÜN 3.GÜN 7.GÜN 3.GÜN 7.GÜN

A 0.11 ± 0.11 0.07  ±  0.07 0.89 ± 0.47 0.93 ± 0.45 30.0 ± 22.3 41.4 ± 23.1

B 0.18 ± 0.07 0.04 ± 0.07* 1.07 ± 0.32 1.10 ± 0.28+ 48.4 ± 14.6 50.5 ± 11.8+

C 0.14 ± 0.09 0.02 ± 0.05* 0.81 ±  0.36 0.72 ± 0.22 42.1 ± 18.1 31.9 ± 9.59

D 0.10 ± 0.05 02 ± 0.04* 1.20 ± 0.46 0.59 ± 0.30* 51.3 ± 22.6 26.3 ± 15.1*

TABLO 3: Fırçalanmış alanlarda klinik değişken değerleri (Ort ± SS).

* : Wilcoxon T Testi (p< α= 0.05)’ne  göre  eş gözlemler arasında önemli düzeyde farklılığın olduğunu göstermektedir.
+ : Kruskal-Wallis H Testi (α= 0.05)’ne göre  bağımsız gruplar arasında önemli düzeyde farklılığın olduğunu  göstermektedir
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yı sı nın li mit li ol ma sı bu de ğe ri et ki le miş ola bi lir.
Ay rı ca ça lış ma nın kon tro lü müz al tın da ol ma dan
ev de ya pıl mış ol ma sı bi rey le rin öne ri le ri tam ola-
rak uy gu la yıp uy gu la ma dı ğı nın ke sin li ği ni et ki le -
mek te dir.

Gin gi vi tis üze rin de iki ye ni klor hek zi din gar-
ga ra nın Pİ, Gİ, SK ve renk len me in dek si de ğer le ri
açı sın dan et kin li ği nin kar şı laş tı rıl dı ğı bir ça lış ma da
(al kol süz %0.2 lik klor hek zi din dig lu ko nat ile %0.2
klor hek zi din dig lu ko nat / %0.055 sod yum flo rür lü
gar ga ra lar) ara la rın da be lir gin bir fark gös te ril me -
miş tir.16 Fa kat bi zim ça lış ma mız da fır ça la ma nın he -
men ar dın dan gar ga ra ya pan grup ta Gİ ve SK
de ğer le ri di ğer üç grup tan an lam lı bir şekil de da ha
yük sek de ğer de bu lun du. Ma cun için de ki sod yum
la u ril sül fat, sod yum mo nof lo ro fos fat gi bi bi le şik -
le rin klor hek zi din üze rin de za rar lı et ki le ri nin ol-
du ğu gös te ril miş tir.22,23 Her iki ça lış ma da da
an yon la rın kat yon la ra iyo nik çe ki miy le klor hek zi -

di nin et ki si nin azal tıl dı ğı gös te ril miş tir. Pİ de ğer -
le ri nin fır ça la ma ile gar ga ra ara sın da suy la çal ka la -
ma ya pan ya da 60 da ki ka bek le yen grup lar da di ğer
grup la ra gö re da ha dü şük ve bir bir le ri ile de ay nı
de ğer ler de ol ma sı ma cun ar tık la rı nın suy la ya da
60 da ki ka bek le ye rek uzak laş tı rıl ma sıy la açık la na -
bi lir. 

Da ha son ra ki ça lış ma lar da fark lı içe rik li diş
ma cun la rı nın fark lı gar ga ra lar la et ki le şi mi da ha
uzun ta kip ler le in ce le ne bi lir.

SO NUÇ

So nuç ola rak, %0.12’lik klor hek zi din glu ko nat ve
%0.15’lik ben zi da min HCI içe ren ağız gar ga ra sı diş
ma cu nu ile ya pı lan fır ça la ma ya ek bir an tip lak et -
ki sağ la mak ta dır. Gar ga ra nın bu et ki si, fır ça la ma -
dan son ra ağız suy la çal ka lan dı ğın da ya da 60
da ki ka bek len di ğin de da ha be lir gin bir şekil de or-
ta ya çık mak ta dır.
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