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Tiirkiye’de ¢ocuklarda dis sagligi sorunlarimin sikligini, nedenlerini incelemek ve

gerekli tedbirleri almak i¢in Anayasanin 98, Igtiiziigiin 104 ve 105 inci maddeleri geregi Meclis
Arastirmasi agilmasini arz ederim.28/11/2018
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GEREKCE

Cocuklarda agiz ve dis sagligi genel olarak degerlendirildiginde; dis ¢iiriigii, periodontal
hastaliklar (gingivitis ve periodontitis), agiz kanserleri ve diger agiz hastaliklar1 karsimiza
¢ikmaktadir. Bu durumlar i¢inde ise en sik karsilasilanlar ¢iiriik ve gingivitistir. Dig ¢lriigi,
diinya genelinde 6nemli bir halk saglig1 sorunudur ve en yaygin bulasici olmayan hastaliktir.
Diinya Saglik Orgiiti(DSO)’ne gore diinya popiilasyonunun neredeyse yarisi giiriikten

etkilenmistir.

Cocuklarda agi1z ve dis saglig1 agisindan duruma bakildiginda 2015 yilinda yapilan bir
calismada 560 milyon ¢ocugun siit dislerinde ¢iiriik oldugu gosterilmistir ki bu durum ¢tirtigiin
diinya genelinde olduk¢a yiiksek bir prevalans hiz1 oldugunu gostermektedir. DSO 2003

verilerine gore ise kiiresel olarak okula giden ¢ocuklarda %60-90’1nda ciiriik goriilmektedir.

Cirtigiin tedavi maliyeti yiiksektir ve gelismis lilkelerde saglik hizmetlerinin %5-10
kadarini kapsar.2010 yilinda tespit edilen ¢iirigiin finansal maliyeti 442 milyar dolar olarak
belirlenmistir.  Gelir diizeyi diisiik olan iilkelerde, dis ¢lirigi ¢ogunlukla tedavi edilmez.
Ciriikten etkilenen disler genellikle agrn veya rahatsizliga neden olduklarinda disi
¢ekilmektedir. Baslangi¢ diizeyindeki ¢iirlik yemek yeme ve uykuda zorluk seklinde yasam
kalitesini bozdugu gibi ileri evrelerde yasami tehdit edecek boyuta gelebilir. Yemek yeme
zorluklar1 ¢ocuklarda olumsuz biiylime gelismeleri ile iliskilidir. Ayrica, dis ¢iirtigii okul
devamsizlif1 acisindan sik karsilagilan bir durumdur. Cekilen disin ¢ogu zaman yeri bos

kalmakta veya yapilan protezler asla dogal disin yerini tutmamaktadir.

Kiiresel olarak ciirilk; saghk planlamalarinda yeterince Oneme sahip degildir.
Miidahalelerin odak noktasi genellikle tiim popiilasyonu kapsayan diisiik maliyetli toplum halk
saglig stratejilerinden ¢ok bireysel ve pahali klinik tedaviye yoneliktir. Ciiriik 6nlenebilir bir
hastaliktir ve hem popiilasyon genelinde, hem de bireysel olarak basit ve diisiik maliyetli

miidahalelerle 6nlenebilir.

“Tiirkiye Agiz-Dis Saghg Profili” ¢alismasinda, 12 yas grubunda DMFT (¢iiriik,
kayip, dolgulu dis) indeksi, gelismis tilkelere gore oldukga yiiksek olarak tespit edilmistir.

2016 y1li TUIK verilerine (beyana dayali) gore, agiz ve dis hastaliklari, 0-6 yas grubu
cocuklarda ilk bes hastalik arasinda, 7-14 yas grubunda ise %23.4 ile ilk sirada yer almaktadir.



Agz dis sagligi konusunda mevcut durumu saptayan ve etkin miidahale programlari

iceren saglik politikalar1 olusturulmalidir.

Tiirkiye’de dis sagligi alaninda mevcut sorunlarinin arastirilmasi, 6zellikle ¢ocuklarda
dis saghg: ile ilgili detayl: olarak incelenmesinin yapilip, nedenlerinin tespit edilmesi ve gerekli
tedbirlerin alinmasi amaciyla Anayasamin 98, Igtiiziigiin 104 ve 105 inci maddeleri geregi

Meclis Arastirmasi uygun olacaktir.



